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Resumen

Este trabajo realiza un diagndstico preliminar de la estructura de costos en A Su Salud
Home Care SAS, con énfasis en los servicios domiciliarios, particularmente fisioterapia. La
metodologia empleada combina revision documental, analisis cuantitativo de registros internos,
entrevistas informales con personal clave y construccion de tablas de costos estimados. Los
resultados evidencian la ausencia de un sistema formal de costeo por servicio, una asignacion
ineficiente de costos indirectos y distorsiones en el analisis de rentabilidad, especialmente en
servicios de alta frecuencia. Se concluye que el método tradicional de distribucion plana de
costos limita la toma de decisiones estratégicas. Como alternativa, se plantea una propuesta de
lineamientos preliminares para implementar progresivamente un sistema de costeo basado en
actividades (ABC), iniciando por identificar actividades criticas, establecer inductores de costo y
priorizar mejoras en servicios sensibles como fisioterapia domiciliaria.

Palabras clave: Costeo ABC, Servicios de salud domiciliarios, Gestion de costos, Toma

de decisiones estratégicas, Analisis de actividades.



Abstract

This paper presents a preliminary diagnosis of the cost structure at 4 Su Salud Home Care
SAS, with a focus on home healthcare services, particularly physiotherapy. The methodology
includes document review, quantitative analysis of internal records, informal interviews with key
personnel, and the development of estimated cost tables. The findings reveal the absence of a
formal cost accounting system by service, inefficient allocation of indirect costs, and distortions
in profitability analysis—especially in high-frequency services. It is concluded that the current
flat allocation method limits strategic decision-making. As an alternative, the paper proposes
preliminary guidelines to gradually implement an activity-based costing (ABC) system, starting
with the identification of critical activities, defining cost drivers, and prioritizing improvements
in sensitive services such as home-based physiotherapy.

Keywords: ABC costing, Home healthcare services, Cost management, Strategic

decision-making, Activity analysis.
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Introduccion

La adecuada gestion y control de los costos constituye un elemento estratégico para
garantizar la sostenibilidad y competitividad de las organizaciones, particularmente en el sector
de los servicios de salud, donde las limitaciones presupuestarias, las exigencias regulatorias y la
presion por ofrecer atencion de calidad imponen retos crecientes en la administracion financiera.
En este contexto, la empresa A Su Salud Home Care SAS, dedicada a la prestacion de servicios
domiciliarios en Popayan, carece actualmente de un sistema de costeo estructurado que permita
identificar de manera precisa los recursos consumidos en cada una de sus lineas de servicio.

La ausencia de un modelo formal de asignacion de costos limita la capacidad de la
organizacion para tomar decisiones estratégicas basadas en informacién confiable, afectando
aspectos criticos como la fijacion de precios, la evaluacion de rentabilidad y la eficiencia
operativa. Si bien metodologias avanzadas como el costeo basado en actividades (ABC)
representan alternativas idoneas para resolver estas deficiencias, la implementacién de un
sistema integral de costeo resulta inviable en este momento debido a restricciones de tiempo,
recursos y acceso a informacion detallada.

Frente a este escenario, el presente trabajo tiene como proposito realizar un diagnostico
preliminar de la estructura de costos de A Su Salud Home Care SAS, mediante el analisis
exploratorio de datos secundarios disponibles y entrevistas informales a personal clave. El
estudio se orienta a caracterizar los principales componentes de costos por servicio, identificar
posibles ineficiencias en la asignacion de recursos, y formular recomendaciones estratégicas que
contribuyan a fortalecer la gestion de costos de la entidad, en linea con las mejores practicas de

control organizacional.
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Es importante precisar que este proyecto no contempla la implementacion ni validacion
de un sistema ABC completo, sino que se limita a ofrecer un andlisis critico de la situacion actual
y sugerencias viables de mejora, acordes con las posibilidades reales de la empresa y el tiempo
disponible para su ejecucion.

La estructura del documento se organiza de la siguiente manera: en primer lugar, se
plantea la problematica que justifica la necesidad del diagndstico de costos, seguida de la
formulacion de los objetivos de la investigacion. A continuacion, se desarrolla el marco tedrico
que sustenta los conceptos clave de contabilidad de costos y su aplicacion en el sector salud.
Posteriormente, se describe la metodologia adoptada, se presenta el diagnostico de costos de la
empresa, y se realiza un analisis critico de los hallazgos. Finalmente, se proponen lineamientos

estratégicos de mejora y se exponen las conclusiones derivadas del estudio.
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Justificacion
En el actual contexto del sector salud colombiano, caracterizado por una alta
competencia, regulaciones estrictas y margenes financieros limitados, resulta indispensable para
las instituciones prestadoras de servicios de salud contar con sistemas de gestion de costos que

les permitan tomar decisiones informadas y estratégicas.

A Su Salud Home Care SAS, al no contar con un modelo formal de costeo, enfrenta
limitaciones en la asignacion eficiente de recursos, la fijacion adecuada de precios y la
evaluacion precisa de la rentabilidad de sus servicios. Esta situacion puede comprometer su

sostenibilidad financiera y su capacidad de respuesta ante los desafios del entorno.

La aplicacion del costeo basado en actividades (ABC) ha demostrado ser una herramienta
eficaz para identificar los verdaderos generadores de costos, optimizar procesos y apoyar la toma
de decisiones estratégicas. Si bien este trabajo no pretende implementar un modelo completo, su
objetivo principal es ofrecer un diagndstico preliminar que sirva como punto de partida para una

gestion de costos mas técnica y estructurada.

Por tanto, este estudio se justifica en la necesidad de brindar a la empresa una vision mas
clara de su estructura de costos, evidenciar posibles ineficiencias y proponer lineamientos
estratégicos que contribuyan a fortalecer su desempefio operativo y financiero. De igual manera,
representa un aporte académico significativo para la comprension y aplicacion de modelos de

costeo en el contexto de servicios de salud domiciliarios.
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Objetivos

Objetivo General

Realizar un diagnostico preliminar de la estructura de costos de A Su Salud Home Care
SAS para identificar oportunidades de mejora en su gestion financiera y formular
recomendaciones estratégicas.
Objetivos Especificos

° Identificar los principales componentes de costos directos e indirectos asociados a
los servicios de atencidon domiciliaria (enfermeria, atencion médica, fisioterapia, fonoaudiologia,
psicologia) y de sede clinica (odontologia, fisiatria).

° Analizar la distribucién de los costos por tipo de servicio con base en datos
secundarios disponibles.

° Detectar ineficiencias, distorsiones o areas criticas en la estructura actual de
costos.

° Formular recomendaciones estratégicas que permitan mejorar el control, la

eficiencia y la asignacion de recursos en la organizacion.
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Planteamiento Del Problema
Descripcion Del Problema

En el actual entorno competitivo y regulado del sector de la salud en Colombia, contar
con informacion precisa y actualizada sobre la estructura de costos se ha convertido en un
requisito esencial para la sostenibilidad de las organizaciones. No obstante, A Su Salud Home
Care SAS opera actualmente sin un sistema formal de costeo que permita identificar de manera
detallada la distribucion de los costos asociados a cada uno de los servicios que presta, tales
como atencion médica domiciliaria, fisioterapia, odontologia y terapias de apoyo.

Esta carencia dificulta la correcta asignacion de recursos, debilita la capacidad de analisis
financiero y limita la toma de decisiones estratégicas basadas en datos objetivos. Si bien existe
conciencia en la direccidon sobre la importancia de gestionar los costos de manera mas eficiente,
la ausencia de mecanismos estructurados de medicidon impide visualizar con precision cuales son
los servicios mas costosos, cuales resultan mas rentables y donde se encuentran las mayores
oportunidades de optimizacion.

Ademas, la falta de un modelo de costeo puede generar distorsiones en la fijacion de
precios, errores en la planeacion presupuestal, y afectar la viabilidad financiera de la empresa,
particularmente en un contexto de creciente exigencia en la calidad del servicio y de restricciones

tarifarias del sistema de salud.
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Importancia Del Diagndstico De Costos.

Realizar un diagnostico preliminar de la estructura de costos permitira a A Su Salud
Home Care SAS contar con una base analitica para comprender su realidad financiera actual,
identificar desviaciones, detectar fuentes de ineficiencia y construir estrategias de mejora
progresivas. Sin necesidad de implementar un sistema de costeo ABC completo, el analisis
exploratorio constituye una primera aproximacion técnica que fortalecera la capacidad de gestion

administrativa y orientara decisiones futuras mas informadas.

Consecuencias de no actuar
Ignorar la necesidad de analizar y gestionar los costos de manera sistematica puede

derivar en graves consecuencias para la organizacion, tales como:

e Reduccion de margenes de rentabilidad.

e Asignacion ineficiente de recursos humanos y materiales.

e Dificultades en la competencia de precios en el mercado.

e Riesgo de desequilibrio financiero y afectacion de la sostenibilidad a mediano

plazo.
e Dificultad para justificar incrementos tarifarios ante aseguradoras o clientes

particulares.



Arbol De Problemas

Figura 1 Arbol de Problemas
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desconocimiento del costo real de los servicios domiciliarios en A Su Salud Home Care SAS,

sirviendo como base para orientar el diagndstico y las recomendaciones estratégicas del estudio.

Pregunta De Investigacion

(Como diagnosticar preliminarmente la estructura de costos de A Su Salud Home Care

SAS y proponer estrategias que mejoren su gestion financiera y operativa?
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Marco Teorico
La Contabilidad De Costos Y Su Importancia En Las Organizaciones De Salud

La contabilidad de costos constituye un sistema de informacion fundamental para toda
organizacion que busca optimizar el uso de sus recursos, mejorar su eficiencia operativa 'y
garantizar su sostenibilidad financiera segiin lo expuesto por (Gonzalez-Rodriguez, 2025). En el
sector salud, donde la provision de servicios esta condicionada por regulaciones estrictas, tarifas
controladas y altas expectativas de calidad, la necesidad de contar con informacion precisa sobre
los costos de cada servicio se vuelve aun mas critica y asi poder reducir los costos
(Mufioz-Bernal et al., 2017).

Un sistema de costos adecuado permite no solo controlar el gasto, sino también apoyar la
toma de decisiones estratégicas, disefiar politicas de precios basadas en costos reales y evaluar la
rentabilidad de cada linea de servicio Se concluye que la adaptacion del método de costeo ABC
implica considerar las premisas generales de la contabilidad de costos y la administracion,
ademas de la necesidad de mantener la mirada permanente sobre factores asistenciales propios
del sector salud y sus particularidades (Cardenas, 2024). En el caso de las empresas de atencion
domiciliaria, la identificacion de los costos asociados a cada tipo de servicio (enfermeria,
atencion médica, terapias, entre otros) resulta esencial para garantizar la eficiencia operativa y

financiera.

Costeo Basado En Actividades (ABC)
El sistema de costeo basado en actividades (ABC, por sus siglas en inglés) surge como
respuesta a las limitaciones de los métodos tradicionales de asignacion de costos. Segun Molina

(2007), el ABC permite una asignacion mas precisa de los costos indirectos, identificando las
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actividades que consumen recursos y vinculando esos costos a los productos o servicios en
funcion de su consumo real de actividades, todo esto lleva a identificar aspectos fundamentales
que ayudan a mejorar la calidad del servicio (Quintero, 2022).

En organizaciones de salud, la implementacioén de un costeo ABC resulta particularmente
pertinente, dado que los servicios prestados son heterogéneos, intensivos en mano de obra y
altamente dependientes de procesos administrativos y logisticos. Como sefiala (Alvarez), el
costeo por actividades ofrece a las instituciones de salud una herramienta eficaz para comprender
mejor sus estructuras de costos, optimizar procesos y mejorar la toma de decisiones estratégicas.

Aunque en el presente estudio no se pretende implementar un sistema ABC completo, su
conceptualizacion resulta relevante como referente técnico para comprender la necesidad de
identificar y gestionar los costos en funcion de las actividades realizadas, en vez de recurrir
unicamente a asignaciones generales o arbitrarias. Una herramienta que se debe implementar en
las empresas del sector y que ayudaria a tomar decisiones financieras mas acertadas, es un

sistema de contabilidad de costos (Murillo Ballesteros).

Diagnostico De Costos Como Herramienta Preliminar
Realizar un diagnostico preliminar de costos, aunque no implique la construccion formal
de un sistema de costeo, proporciona una primera aproximacion critica a la realidad financiera de
la organizacion. El diagnostico permite identificar areas de alto consumo de recursos, detectar
ineficiencias, visualizar brechas en la informacidn contable y establecer prioridades de mejora.
En empresas de servicios como A Su Salud Home Care SAS, donde coexisten atenciones

domiciliarias y servicios en sede clinica, un diagnostico de costos preliminar ofrece una base
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analitica fundamental para iniciar procesos de optimizacion, control de gastos y futura
implementacion de sistemas mas avanzados de costeo (Leiro, 2017).

A pesar de que el modelo ABC requiere una inversion inicial considerable en términos de
tiempo, datos y sistematizacion de procesos, sigue siendo la alternativa mas adecuada para
organizaciones como A Su Salud Home Care SAS. Los métodos tradicionales de costeo, como la
asignacion proporcional o por porcentajes fijos, tienden a generar distorsiones al distribuir de
forma homogénea costos que son consumidos de manera heterogénea. En contraste, el ABC
permite identificar inductores reales de costos, visibilizar actividades no generadoras de valor y
asignar recursos con mayor equidad operativa. Si bien en esta etapa la empresa no cuenta con las
condiciones para una implementacion completa, su adopcion gradual, iniciando con un
diagnostico por actividades, representa un paso estratégico y técnicamente fundamentado hacia
una gestion de costos mas eficiente, transparente y alineada con la toma de decisiones.

Aunque el modelo ABC puede resultar exigente en su implementacion debido a la
necesidad de recolectar informacion detallada sobre actividades y recursos, diversos autores lo
consideran el método mas preciso para reflejar la estructura real de costos en organizaciones de
servicios complejos (Kaplan & Cooper, 1999). A diferencia de los métodos tradicionales, que
asignan los costos indirectos de forma homogénea o arbitraria, el ABC permite identificar los
inductores reales de costo y asignarlos con mayor equidad y trazabilidad. En el caso de A Su
Salud Home Care SAS, donde los servicios tienen diferentes niveles de complejidad y consumo
de recursos, una aproximacion gradual al costeo ABC, representa un camino viable y

técnicamente fundamentado hacia una gestion financiera mas estratégica.
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Metodologia
Naturaleza De La Investigacion
La presente investigacion es de caracter empirico-aplicado, ya que se basa en el analisis
de datos reales proporcionados por la empresa A Su Salud Home Care SAS y en la interpretacion

de su estructura de costos actual.

Enfoque Metodologico
El enfoque adoptado es mixto:
e Predomina el analisis cualitativo (diagndstico organizacional, identificacion de
procesos y actividades).
e Se complementa con andlisis cuantitativo (interpretacion basica de datos de
costos, distribucion porcentual, identificacion de principales rubros).
Este enfoque permite una comprension mas completa del fenomeno objeto de estudio, al

combinar el entendimiento contextual con el analisis de cifras disponibles

Tipo de Investigacion

La investigacion se clasifica como un estudio de caso descriptivo, enfocado en la empresa
A Su Salud Home Care SAS. El estudio busca caracterizar la situacion actual de costos,
identificar problematicas y formular recomendaciones de mejora, sin llegar a implementar un

sistema de costeo ABC formal.

e Predomina el analisis cualitativo (diagndstico organizacional, identificacion de

procesos y actividades).
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e Se complementa con analisis cuantitativo (interpretacion bésica de datos de
costos, distribucion porcentual, identificacion de principales rubros).
Este enfoque permite una comprension mas completa del fendmeno objeto de estudio, al
combinar el entendimiento contextual con el analisis de cifras disponibles
Fases metodologicas
Fase I: Diagnostico General
e Revision documental de la estructura de servicios ofrecidos (domiciliarios y de
sede clinica).
e Identificacion preliminar de componentes de costos directos e indirectos.
Fase II: Analisis Especifico
e Seleccion del servicio de fisioterapia domiciliaria como caso representativo.
e Analisis detallado de los principales rubros de costo asociados a este servicio.
e Identificacion de patrones, ineficiencias o distorsiones en la estructura de costos.
Fase I1I: Recomendaciones Estratégicas
e Elaboracion de propuestas de mejora en la gestion de costos, tanto de manera
general como especificamente para fisioterapia domiciliaria.
e Sugerencias de acciones prioritarias a corto y mediano plazo.
Técnicas De Recoleccion De Informacion
e Revision de registros contables y bases de datos de costos suministradas por la
empresa.
e Analisis del archivo Excel con informacion preliminar de costos por servicio.
e Entrevistas informales a personal clave: gerente general, contador, coordinador

administrativo y jefe de servicios domiciliarios.
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Limitaciones Metodologicas

Acceso restringido a informacion financiera detallada Andlisis del archivo Excel
con informacion preliminar de costos por servicio.

Imposibilidad de realizar mediciones de tiempo-actividad para aplicar un costeo
ABC riguroso.

Diagnostico basado en datos secundarios y estimaciones preliminares, sujeto a
validacion futura con mayor nivel de detalle.

Alcance limitado a la fase de diagndstico preliminar, sin implementacion de

modelos de costeo.
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Diagnostico de la Gestion de Costos
Descripcion General De Servicios Y Estructura De Costos

A Su Salud Home Care SAS ofrece una variedad de servicios de salud divididos en dos
grandes grupos:

e Servicios domiciliarios, que incluyen enfermeria, atencion médica, fisioterapia,
fonoaudiologia y psicologia.

e Servicios en sede clinica, que comprenden odontologia, fisiatria y fisioterapia
ambulatoria.

Actualmente, la empresa no cuenta con un sistema formal de costeo que permita asignar
de manera precisa los costos a cada tipo de servicio. No obstante, se dispone de informacion
financiera preliminar que permite realizar un diagndstico exploratorio sobre la estructura de
costos existente.

Entre los principales componentes de costos identificados se encuentran:

e Honorarios profesionales

e Transporte

e Insumos médicos y materiales de apoyo

e Costos administrativos (soporte de gestion, facturacion, coordinacion)

e (Costos indirectos generales (servicios publicos, arrendamientos, seguros)



Resumen de servicios de A Su Salud Home Care SAS

Tabla 1 Resumen de Servicios de A Su Salud Home Care SAS
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Servicio

Actividad Principal

Costos Directos

Costos Indirectos

Base de Asignacién

Enfermeria domiciliaria

Administracion de
medicamentos, cuidado
del paciente

Insumos médicos,
guantes, tapabocas

Arriendo, Tansporte,
némina administrativa

Numero de pacientes
atendidos

Fisioterapia domiciliaria

Valoracidn del paciente,
ejercicios terapéuticos,
rehabilitacion

Honorarios
fisioterapeuta, bandas
eldsticas

Arriendo, fransporte,
némina administrativa

Cantidad de sesiones
realizadas

Foncaudiologia
domiciliaria

Evaluacion y terapia del
lenguaje

Honorarios
fonoaudidlogo,
materiales de terapia

Gastos administrativos,
aseo, vigilancia

Nimero de sesiones de
terapia

Psicologia domiciliaria

Atencion psicolégica

Honorarios psicologo,

Gastos administrativos,

Cantidad de consultas

domiciliaria materiales de apoyo internet, energia psicoldgicas
Atencidn médica Consulta médica Honorarios médicos, Gastos administratives, |NUmero de consultas
domiciliaria domiciliaria transporte, insumos transporte, seqguros médicas

Consultas Honorarios Servicios publicos, Cantidad de
Odonfologia en clinica  |odontoldgicas, odontoldgicos, arrendamiento, soporte |tratamientos

tratamientos materiales dentales administrativo odontolédgicos

Fisiatria en clinica

Terapias fisicas
especializadas

Honorarios fisiatra, uso
de equipos médicos

Servicios publicos,
mantenimiento equipos

Numero de terapias
realizadas

Fisioterapia en clinica

Rehabilitacion fisica en
sede

Honorarios
fisioterapeuta, uso de
infraestructura

Servicios publicos,
mantenimiento
infraestructura

Numero de ferapias
realizadas

Nota: La tabla presenta un resumen de los servicios de A Su Salud Home Care SAS,

en el diagnostico preliminar realizado.

detallando sus actividades principales, tipos de costos y criterios basicos de asignacion, con base
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Analisis Comparativo De Costos Por Servicio

A continuacion, se presenta un analisis comparativo de los principales servicios
domiciliarios prestados por A Su Salud Home Care SAS. Se incluyen costos directos honorarios,
insumos, variables como el transporte e indirectos que lo conforma el arriendo, némina

administrativa, calculados por unidad de atencion (visita).

Tabla 2 Resumen precios de servicios de A Su Salud Home Care SAS

.. Predo de | Honorarios . Nomina
Servicio ) ) Transporte | Insumos| Arriendo . . |Total Costos
Venta |Asistenciales Administrativa

atencion [visita] domiciliaria por medicina

general S 51000 S 30.000 | 500 % 445([85 2.745| 8 396 | §  34.086
atencion (visita) domidiliaria, por medicna
especializada S 70.000| S 35.000 | $ 500 | $1515[ 8§ 2.745| 8 396 | §  40.156
atencion [visita] domidliaria por nutridiony
dietetica S 37000 | 5 18.000 | & 500 (% 445([85 2745| 8 396 | §  22.086
atencion [visita] domiciliaria por fisioterapia s 28000 % 12,000 $ s00| $2.585 | § 2745 § 396 | § 18.226
atendon [visita] domiciliaria por foniatriay
fonoaudiologia $ 28.000[$ 12000|$ so0|% 445|% 2745 8 396 | $  16.086
atendon [visita] domiciliaria por terapia
ocupacional $ 28000[$ 12000[% sS00|% 445|% 2745 % 396 | & 16.086
atencion [visita] domiciliaria por aux de
enfermeria {hora) S 80008 24,000 | & 5005 6505 2745 § 396 | 5 28.291
atencion [visita] domidiliaria por enfermeria-
curaciones enterostomales (SIN INSUMOS) | S 88600 | S 32,000 | & 5008 - S 2,745 § 396 | & 35.641
atendon (visita) domiciliaria, por psicologia
S 31700 | S 14.000 | 8 500§ 445([85 2745 & 396 | S 18.086
atencion (visita) domiciliaria, por trabajo
social $ 31700|$ 14000|$ sS00|$ 445|% 2745 § 396 | & 18.086

Nota. La tabla presenta una estimacion comparativa de los costos unitarios de los principales
servicios domiciliarios de A Su Salud Home Care SAS, considerando componentes directos e
indirectos.

La gestion eficiente de costos en servicios domiciliarios exige un conocimiento detallado
de la estructura de gastos de cada atencion, asi como la identificacion de distorsiones que afecten
la toma de decisiones estratégicas. En esta seccion se presenta un analisis comparativo de los

costos asociados a los principales servicios de A Su Salud Home Care SAS, con énfasis en
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fisioterapia domiciliaria como caso representativo. A partir del analisis de datos internos, se
identifico que todos los servicios domiciliarios reciben una asignacion plana de costos indirectos
como arriendo y némina administrativa, sin considerar criterios como niamero de sesiones,
intensidad operativa ni consumo de recursos. Este método, aunque simple, genera resultados que

no reflejan la realidad operativa ni permiten evaluar con precision la rentabilidad por servicio.

El analisis comparativo de costos confirma que A Su Salud Home Care SAS carece de
una metodologia técnica para la asignacion de gastos indirectos y la medicion precisa de costos
unitarios. El enfoque plano actual distorsiona el analisis de rentabilidad y puede llevar a
decisiones inadecuadas sobre qué servicios priorizar o como fijar tarifas competitivas. En el caso
de fisioterapia domiciliaria demuestra que, aun con precios relativamente bajos, el servicio
implica una carga de costos significativa debido al volumen, la frecuencia de atencion y el uso
sistematico de insumos. Estos factores la convierten en una linea critica para evaluar, controlar y

eventualmente optimizar a través de herramientas de costeo como el modelo ABC.

En ese sentido, este trabajo propone una reorientacion metodoldgica hacia una asignacion
basada en inductores operacionales, como el nimero de sesiones realizadas, como paso previo a

la implementacion progresiva de un modelo ABC adaptado a la realidad de la IPS.
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Enfoque especifico: Fisioterapia domiciliaria

Tabla 3 Costos totales mensual de fisioterapia mensual domiciliaria.

TABLA DIAGNOSTICA
COSTO TOTAL MENSUAL FISIOTERAPIA DOMICILIARIA

Valor Cal.mdad Total,
Concepto oo e (terapias

unitario . mensual
estimadas)

Honorarios por sesion $ 12.000 100 $ 1.200.000
Insumos por sesion $ 2.585 100] $§ 258.500
Transporte logistico general [ $ 50.000 - 50.000

$

Arriendo asignado $ 274.468
SNomina administrativa asignada $ 39.628
TOTAL, ESTIMADO MENSUAL $ 1.822.596

Nota: Esta tabla presenta una estimacion del costo mensual de fisioterapia domiciliaria
con base en 100 sesiones, desglosando los principales componentes de gasto directos e indirectos
asignados proporcionalmente.

Esta tabla muestra una estimacion del costo mensual de fisioterapia domiciliaria, con
base en 100 sesiones mensuales. Los honorarios representan el mayor componente del costo,
seguido de los insumos obligatorios. El transporte se trata como un costo logistico general, no
por sesion. Los costos indirectos (arriendo y nomina) se asignan de forma uniforme, sin relacion
directa con la carga operativa. El costo promedio por sesion se estima en $18.226, frente a un
precio de venta de $28.000, lo que evidencia un margen estrecho y la necesidad de mejorar la
asignacion de costos y el control operativo.

De acuerdo con la informacion analizada, el servicio de fisioterapia domiciliaria presenta las
siguientes caracteristicas particulares:
e Principales costos directos:

o Honorarios de fisioterapeutas por visita domiciliaria.
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Gastos de transporte (desplazamiento del personal de fisioterapia).
Insumos médicos menores (bandas elésticas, tapetes terapéuticos, elementos de

higiene).

o Costos indirectos asociados:

o

o

o

Costos de coordinacion y programacion de citas.
Soporte administrativo (facturacion, archivo clinico).

Provision de equipos de comunicacion y logistica.

e Observaciones preliminares:

o

El servicio de fisioterapia domiciliaria presenta un alto componente de costos
variables, debido a la frecuencia de visitas y el gasto en transporte.

Se detecta una posible subestimacion de los costos administrativos indirectos
aplicables al servicio, dado que actualmente se reparten de manera uniforme sin
un criterio técnico definido.

Existe riesgo de ineficiencia si no se optimiza la programacién de citas por zonas

geograficas para minimizar los gastos de desplazamiento.



e Composicion porcentual de fisioterapia domiciliaria mensual.

Tabla 4 Composicion Porcentual

COMPOSICION EN PORCENTAIJE

% del
Componente Valor total mensual
Honorarios profesionales $ 1.200.000 65.86%
Insumos $ 258.500 14.18%
Transporte $ 50.000 2.74%
Arriendo $ 274.468 15.06%
Nomina administrativa $  39.628 2.18%
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Nota: La tabla desglosa el porcentaje que representa cada componente del costo mensual

estimado para fisioterapia domiciliaria, destacando la alta concentracion en honorarios

profesionales.

La anterior tabla muestra la distribucion porcentual del costo mensual de fisioterapia

domiciliaria. Se observa que los honorarios profesionales concentran la mayor parte del costo

(65.86%), seguidos del arriendo (15.06%) e insumos médicos (14.18%). Los rubros de nomina

administrativa y transporte tienen menor peso. Esta estructura confirma la alta dependencia del

recurso humano y refuerza la necesidad de revisar los criterios de asignacion de costos

indirectos.

Si la empresa A Su Salud Home Care SAS cobra $28.000 por sesion, el costo real por

sesion estimado es:

$ 1.822.596

100

Siendo asi $ 1.822.596 el total de costos estimados para fisioterapia y 100 sesiones

$ 18.226
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Margen neto por sesion de = $28.000 - $18.226 = $9.774

Teniendo en cuenta el calculo anterior se dice que, aunque hay margen aparente, mas del
34% del precio cobrado es absorbido en costos indirectos y logistica, lo que reduce la
rentabilidad del servicio prestado por la IPS, Se podria llegar a pensar en una mejora para la
programacion de rutas, compras de insumos al por mayor o distribucion mas justa del arriendo

podria elevar el margen por sesion.
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e Representacion de la composicion del costo en grafico de pastel

Figura 2 Composion del Costo

Composicion de Costos - Fisioterapia Domiciliaria
Arriendo Transporte

Némina Administrativa Insumos Médicos

Honorarios Profesionales

Nota: El grafico refleja la proporcion de cada componente en el costo mensual de
fisioterapia domiciliaria.

El grafico presentado evidencia con claridad la estructura porcentual de los principales
componentes de costo asociados al servicio de fisioterapia domiciliaria en A Su Salud Home
Care SAS. A partir del diagnoéstico preliminar realizado con base en datos internos, se
identificaron cinco grandes rubros:

e Honorarios profesionales (65.8%): Representan el componente central del costo
del servicio, lo cual es esperable en un modelo de atencién intensivo en mano de

obra especializada. Este dato confirma que la fisioterapia domiciliaria es un
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servicio de alto costo variable, directamente proporcional al nimero de sesiones
realizadas.

Arriendo (15.1%): Llama la atencién que un componente tipicamente fijo como el
arriendo tenga un peso tan significativo dentro del costo unitario de un servicio
que se presta fuera de sede. Esto puede deberse a una asignacion proporcional fija
no ajustada a la realidad operativa, lo que implica una ineficiencia metodologica
en la distribucion de costos indirectos.

Insumos médicos (14.2%): Aunque no son excesivos en valor unitario, los
insumos (guantes, tapabocas, elementos basicos de proteccidon) tienen una
participacion relevante, dado su uso obligatorio por norma sanitaria en cada
atencion. Esto indica que hay espacio para una optimizacién por compras al por
mayor o control de desperdicio.

Nomina administrativa (2.2%): Su impacto porcentual es menor, lo que puede
significar una su asignacion en este servicio o un reparto mas amplio entre otros
servicios. No obstante, su trazabilidad actual no estd claramente justificada, lo
cual limita la evaluacién de eficiencia operativa.

Transporte (2.7%): A pesar de que el transporte es sefialado por el personal como
un rubro relevante, su impacto en el total de costos es bajo. Esto se explica por el
hecho de que no se incurre en transporte en todas las atenciones, sino solo en
visitas de control esporddicas. Por tanto, tratarlo como un costo logistico general y

no por sesion resulta conceptualmente mas adecuado.
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La lectura del grafico permite concluir que el costo del servicio se encuentra altamente
concentrado en los honorarios y en la asignacion indirecta del arriendo. Sin una metodologia
robusta para distribuir estos costos, el analisis de rentabilidad por servicio puede resultar
distorsionado. Este hallazgo refuerza la necesidad de adoptar criterios técnicos de asignacion,
como los propuestos en este trabajo y se plantea un argumento s6lido para avanzar hacia un

modelo ABC basico como herramienta de gestion estratégica.
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Comparacion de asignacion de costos indirectos

Actualmente, A Su Salud Home Care SAS asigna los costos indirectos de manera
uniforme a todos los servicios, sin considerar el volumen real de actividades o la carga operativa
especifica. Este enfoque, aunque practico, distorsiona los andlisis de eficiencia, ya que servicios
con alta frecuencia de atencion reciben la misma carga que otros menos utilizados.

Para ilustrar esta situacion, se comparo6 la asignacion actual (20% igual para cada
servicio) con una propuesta basada en el numero estimado de sesiones mensuales por servicio:

Tabla § Tabla Comparativa

% % . .
. . . . s Diferencia
Servicio Asignacion | Propuesta  por | .
. (%)
Actual sesiones

Fisioterapia

domiciliaria 20% 25.0% +5.0%
Psicologia

domiciliaria 20% 20.0% 0.0%
Atencion

médica domiciliaria 20% 15.0% —5.0%
Enfermeria

domiciliaria 20% 22.5% +2.5%
Fonoaudiologi

a domiciliaria 20% 17.5% —2.5%

Nota: La tabla compara la asignacion actual y propuesta de los costos indirectos por
servicio, evidenciando las distorsiones generadas por una distribucion uniforme frente a una
basada en volumen de sesiones.

La tabla muestra que, bajo la asignacion actual, cada servicio recibe el mismo porcentaje
de costos indirectos, sin considerar su carga operativa. Al aplicar una distribucion proporcional al
numero de sesiones, servicios como fisioterapia y enfermeria domiciliaria absorberian un

porcentaje mayor (25% y 22.5%, respectivamente), ya que tienen mayor volumen de atencion.
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Por el contrario, servicios como medicina y fonoaudiologia domiciliaria, con menor
frecuencia, deberian recibir una menor carga de indirectos (15% y 17.5%). La diferencia revela
que el método actual subestima los costos reales en los servicios de mayor actividad y sobrecarga
a los de menor uso, generando distorsiones en el analisis de rentabilidad y toma de decisiones.

El caso de psicologia domiciliaria refleja una situacion particular: la asignacion actual del
20% coincide con la distribucion proporcional basada en el numero de sesiones. Esto indica que,
para este servicio, la carga indirecta no presenta distorsion significativa. No obstante, esta
coincidencia no valida la metodologia plana, ya que no responde a un criterio técnico.

Este ajuste representa un paso inicial hacia un sistema de costeo basado en actividades

(ABC), maés justo y eficiente, alineado con la realidad operativa de la IPS.
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Analisis Critico

El diagndstico preliminar realizado sobre la estructura de costos de A Su Salud Home
Care SAS revela hallazgos significativos que ponen en evidencia debilidades estructurales en el
control y asignacion de costos, asi como oportunidades relevantes de mejora en la gestion
financiera.

En primer lugar, se confirma que la empresa no aplica criterios técnicos estandarizados
para distribuir los costos indirectos entre los distintos servicios. En la practica, rubros como el
arriendo, la ndmina administrativa o los gastos logisticos se asignan de forma homogénea, sin
relacion con el nivel real de actividad o consumo de recursos de cada servicio. Esta practica,
aunque operativamente simple, genera distorsiones relevantes en el analisis de rentabilidad y
eficiencia, lo cual compromete la calidad de las decisiones financieras y estratégicas.

En el caso de los servicios domiciliarios, se identificd que el transporte representa un
componente de costo sensible, especialmente en actividades de alta frecuencia como la
fisioterapia. La falta de criterios de programacién optimizada por zonas geograficas o
concentracion de pacientes incrementa los desplazamientos y, por tanto, los costos logisticos, sin
generar valor agregado.

El analisis detallado del servicio de fisioterapia domiciliaria evidencia ademas una alta
variabilidad de costos, asociada al nimero de sesiones requeridas, distancias a recorrer y
disponibilidad operativa del personal. Esta condicion expone al servicio a una alta dispersion en
su estructura de costos y, si no se gestiona adecuadamente, puede comprometer su viabilidad
econdmica.

En contraste, los servicios prestados en sede clinica (odontologia, fisiatria y fisioterapia

ambulatoria) presentan estructuras mas estables, centradas en costos fijos de infraestructura y
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personal, lo que facilita su control y seguimiento contable. Esta diferencia operacional refuerza
la necesidad de segmentar el analisis por tipo de servicio.

En sintesis, la ausencia de un sistema formal de costeo impide a la entidad identificar con
precision qué servicios son rentables, como se comportan los costos en diferentes contextos y
qué ajustes deben realizarse para garantizar la sostenibilidad. Esta limitacion, si no se corrige,
representa un riesgo significativo para la toma de decisiones estratégicas y para la sostenibilidad

operativa a mediano plazo.



37

Propuesta De Lineamientos Estratégicos
Como resultado del diagndstico preliminar y del andlisis critico realizado, se proponen
los siguientes lineamientos estratégicos para mejorar la gestion de costos de A Su Salud Home

Care SAS:

Implementar mecanismos de identificacion de costos por servicio

Se recomienda disefiar una metodologia interna de costeo preliminar que permita
identificar, aunque sea de manera basica, los costos directos e indirectos asociados a cada linea
de servicio (domiciliarios y de sede clinica).

Esto implicaria:

e Registrar de manera diferenciada los gastos en transporte, insumos y honorarios
segun el tipo de servicio.

e Establecer centros de costos o codigos contables por servicio para facilitar el
seguimiento financiero.

Mejorar la asignacion de costos indirectos
Es necesario abandonar los criterios arbitrarios de asignacion de costos administrativos y
logisticos.
Se sugiere:

e Ultilizar criterios objetivos para repartir los costos indirectos, como el nimero de
pacientes atendidos, la cantidad de citas realizadas o el tiempo efectivo de
atencion por servicio.

Optimizar la logistica de servicios domiciliarios

Dado el alto peso del transporte en los costos de atencion domiciliaria, se recomienda:
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e Implementar un sistema de programacion de citas basado en rutas optimizadas por
zonas geograficas.
e Priorizar la agrupacion de citas en areas cercanas para minimizar los

desplazamientos y el consumo de recursos.

Realizar control y analisis periddico de costos
Se propone establecer un sistema basico de control mensual de costos por servicio, que
permita:
e Comparar los costos reales contra presupuestos estimados.
e Identificar desviaciones significativas.
e Tomar decisiones correctivas oportunamente.
Establecer prioridad en la optimizacion de fisioterapia domiciliaria
Dado que el servicio de fisioterapia domiciliaria presenta una estructura de costos
especialmente sensible al transporte y a la cantidad de atenciones, se recomienda:
e Realizar un pilotaje de control de costos focalizado en fisioterapia domiciliaria.
e Analizar la rentabilidad por paciente y por zona de atencion.
e Evaluar la posibilidad de ajustar tarifas o condiciones contractuales segtn las
caracteristicas de los servicios ofrecidos.
Fortalecer la capacitacion en gestion de costos
Finalmente, se sugiere capacitar al personal administrativo y de coordinacion en
conceptos basicos de contabilidad de costos, analisis de eficiencia y control financiero, para

generar una cultura organizacional orientada a la gestion basada en costos.
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Limitaciones y Proyecciones Futuras

Este trabajo se desarrollé con base en estimaciones internas, entrevistas informales y
datos contables disponibles. No se contd con un sistema estructurado de medicion de actividades
ni con registros por centros de costos, lo que limito la posibilidad de aplicar un sistema ABC
completo.

A pesar de ello, el analisis permite identificar patrones relevantes, ineficiencias operativas
y oportunidades de mejora. Se recomienda a la organizacion avanzar hacia la captura sistematica
de datos operativos (como nimero de sesiones y tiempos por atencidon) y establecer criterios
técnicos de asignacion de costos indirectos. Esto permitira, en el mediano plazo, implementar un
sistema de costeo ABC basico, adaptado al contexto real de la entidad.

Este diagndstico debe entenderse como una herramienta de apoyo inicial para la toma de
decisiones estratégicas y no como un modelo definitivo. Su mayor aporte radica en visibilizar las
brechas de informacion y fomentar una cultura de gestion basada en costos, orientada a la

sostenibilidad y la mejora continua.
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Figuras
Figura 1
Arbol de Problemas
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Nota: El arbol de problemas identifica las causas, efectos y consecuencias del desconocimiento

del costo real de los servicios domiciliarios en A Su Salud Home Care SAS, sirviendo como base

para orientar el diagnostico y las recomendaciones estratégicas del estudio.




Figura 2

Composicion del Costo

Composicion de Costos - Fisioterapia Domiciliaria
Arriendo Transporte

Némina Administrativa Insumos Médicos

Honorarios Profesionales

Nota: El grafico refleja la proporcion de cada componente en el costo mensual de fisioterapia

domiciliaria.

Tablas
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Tabla 1. Resumen de servicios de A Su Salud Home Care SAS
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Servicio

Actividad Principal

Costos Directos

Costos Indirectos

Base de Asignacion

Enfermeria domiciliaria

Administracién de
medicamentos, cuidado
del paciente

Insumos médicos,
guantes, tapabocas

Arriendo, fransporte,
némina administrativa

Numero de pacientes
atendidos

Fisiolerapia domiciliaria

Valoracién del paciente,
ejercicios terapéuticos,
rehabilitacion

Honorarios
fisioterapeuta, bandas
elasticas

Arriendo, fransporte,
némina administrativa

Cantidad de sesiones
realizadas

Fonoaudiologfa
domiciliaria

Evaluacién y terapia del
lenguaje

Honorarios
fonoaudidlogo,
materiales de terapia

Gastos administrativos,
aseo, vigilancia

NUmero de sesiones de
terapia

Psicologia domiciliaria

Atencion psicologica

Honorarios psicologo,

Gastos administrativos,

Cantidad de consultas

domiciliaria materiales de apoyo internet, energia psicolégicas
Atencién médica Consulta médica Honorarios médicos, Gastos administrativos, |Numero de consultas
domiciliaria domiciliaria transporte, insumos transporte, seguros meédicas

Consultas Honorarios Servicios publicos, Cantidad de
Odonfologia en clinica  |odontologicas, odontoldgicos, arrendamiento, soporte |tfratamientos

tratamientos materiales dentales administrativo odontoldgicos
Fisiatria en clinica Terapias fisicas Honorarios fisiatra, uso |Servicios publicos, NUmero de tferapias

especializadas de equipos médicos mantenimiento equipos |realizadas

Fisiolerapia en clinica

R ehabilitacion fisica en
sede

Honorarios
fisioterapeuta, usc de
infraestructura

Servicios publicos,
mantenimiento
infraestructura

Numero de ferapias
realizadas

Nota: La tabla presenta un resumen de los servicios de A Su Salud Home Care SAS, detallando

sus actividades principales, tipos de costos y criterios basicos de asignacion, con base en el

diagnostico preliminar realizado.

Tabla 2. Resumen precios de servicios de A Su Salud Home Care SAS

. Precio de Honorarios . Nomina
Servido . A Transporte | Insumos| Arriendo . . |Total Costos
Venta Asistenciales Administrativa
atencion [visita] domiciliaria por medicina
general S 5L000 (S 30.000 | § 500 (8§ 445[S5 2745]| 5 396 | S 34.086
atencion (visita) domidliaria, por medicina
espedalizada S 70000 S 35.000 | § 500815158 2745]| 5 396 | S 40.156
atencion [visita] domiciliaria por nutricion y
dietetica S 37.000|5 18.000 | S 500 (S5 445[(5 2745]|5 396 | S 22.086
atencion [visita] domidliaria porfisioterapia $ 28000 $ 12.000 | $ s00| 2585 | & 2745 | 396 | & 18226
atencion [visita] domiciliaria por foniatriay
fonoaudiologia S 280005 12.000 | § 500 (8 445(3% 2745]| S 396 | S 16.086
atendon [visita] domiciliaria por terapia
ocupacional S 280005 12.000 | & 500 (8% 445[8 2745]| 5 396 | S 16.086
atencion [visita] domidliaria por aux de
enfermeria(hora) S  8000]|S 24,000 | S 5008 6505 2745] 6 396 | 5 28291
atencion [visita] domidliaria por enfermeria-
curaciones enterostomales (SININSUMOS) | S 88600 | $ 32.000| & 5005 - S 2745| & 39 [ § 35.641
atencion (visita) domiciliaria, por psicologia s 31700 S 14.000 | $ so0|s as5|s 2745 306 | s 18086
atencion (visita) domiciliaria, por trabajo
social $ 31700|S 14000 $ S00|% 445|8% 2745| 8 396 | $ 18.086
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Nota: La tabla presenta una estimacion comparativa de los costos unitarios de los principales
servicios domiciliarios de A Su Salud Home Care SAS, considerando componentes directos e
indirectos.

Tabla 3. Costos totales mensual de fisioterapia mensual domiciliaria.

TABLA DIAGNOSTICA
COSTO TOTAL MENSUAL FISIOTERAPIA DOMICILIARIA

Valor Cal}tldad Total,
Concepto o (terapias

unitario . mensual
estimadas)

Honorarios por sesion $ 12.000 | 100 $ 1.200.000
Insumos por sesion $ 2.585 [ 100 $  258.500
Transporte logistico general | $ 50.000 | - $ 50.000
Arriendo asignado $ 274468
SNomina administrativa asignada $ 39.628
TOTAL, ESTIMADO MENSUAL $ 1.822.596

Nota: Esta tabla presenta una estimacion del costo mensual de fisioterapia domiciliaria con base
en 100 sesiones, desglosando los principales componentes de gasto directos e indirectos

asignados proporcionalmente.

Tabla 4. Composicion Porcentual

COMPOSICION EN PORCENTAJE
% del total

Componente Valor

mensual
Honorarios profesionales $1.200.000 65.86%
Insumos $ 258.500 14.18%
Transporte $ 50000 2.74%
Arriendo $ 274.468 15.06%
Nomina administrativa $ 39.628 2.18%
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Nota: La tabla desglosa el porcentaje que representa cada componente del costo mensual
estimado para fisioterapia domiciliaria, destacando la alta concentracion en honorarios
profesionales.

Tabla 5. Tabla comparativa

% % . .
. . . . s Diferencia
Servicio Asignacion |Propuesta  por |
. (%)
Actual sesiones

Fisioterapia

domiciliaria 20% 25.0% +5.0%
Psicologia

domiciliaria 20% 20.0% 0.0%
Atencion

médica domiciliaria 20% 15.0% —5.0%
Enfermeria

domiciliaria 20% 22.5% +2.5%
Fonoaudiologi

a domiciliaria 20% 17.5% -2.5%

Nota: La tabla compara la asignacion actual y propuesta de los costos indirectos por servicio,
evidenciando las distorsiones generadas por una distribucion uniforme frente a una basada en
volumen de sesiones.

Conclusiones

El diagndstico preliminar de la estructura de costos de A Su Salud Home Care SAS
permitié evidenciar brechas significativas en la identificacion, asignacion y control de los costos
asociados a sus servicios de atencion domiciliaria y en sede clinica.

Se concluye que la empresa no cuenta con un sistema formal que permita vincular los
costos de manera precisa a cada tipo de servicio. Esta situacion dificulta la toma de decisiones
estratégicas, la evaluacion de la rentabilidad y el control de eficiencia operativa, lo que
representa un riesgo relevante para la sostenibilidad financiera en un entorno altamente regulado

y competitivo como el del sector salud.
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El analisis detallado del servicio de fisioterapia domiciliaria muestra que los costos
variables, especialmente el transporte, constituyen una proporcion relevante del gasto. Ademas,
se confirma que los costos indirectos actualmente se distribuyen de forma homogénea entre los
servicios, sin criterios técnicos claros, lo que genera distorsiones en los resultados econémicos
por linea de atencion.

Si bien el alcance de este trabajo se limita a un diagnostico preliminar, los resultados
obtenidos constituyen una base solida para avanzar hacia una gestion de costos mas eficiente y

alineada con buenas practicas organizacionales.

Recomendaciones
Se sugiere que la empresa A Su Salud Home Care SAS desarrolle un sistema preliminar
de asignacion de costos que diferencie entre servicios domiciliarios y de sede clinica, con base en
criterios como numero de atenciones, tipo de recurso utilizado y tiempo promedio por sesion.
A partir de los datos generados por el sistema de costeo, se recomienda realizar ajustes
tarifarios estratégicos para garantizar la sostenibilidad econdémica de los servicios con margenes

bajos.
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Se recomienda crear indicadores financieros (por ejemplo: costo unitario real vs. precio
de venta, margen por atencion) que permitan evaluar periddicamente la rentabilidad y eficiencia
de cada tipo de servicio ofrecido.

Priorizar acciones correctivas especificas en servicios sensibles como fisioterapia

domiciliaria.

Anexos
Anexo 1. Entrevistas informales
Durante el proceso de diagnostico se realizaron entrevistas informales a dos personas
clave dentro de la organizacion: la Coordinadora de Servicios Domiciliarios y el Contador de la
IPS. Aunque no fueron entrevistas estructuradas ni grabadas formalmente, sus aportes resultaron
valiosos para contrastar la informacion contable con la percepcion del personal. A continuacion,

se presenta un resumen con las preguntas mas relevantes y sus respuestas.



Cargo: Coordinadora operativa

Fecha: Marzo 2025
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Pregunta

Respuesta resumida

(Como se asignan actualmente
los costos indirectos a cada servicio?

No hay una férmula clara, se reparten de
manera similar para todos. Por ahora se manejan
globales.

(Tienen en cuenta el nimero de
pacientes o sesiones para distribuir
gastos como arriendo o némina?

No. A veces lo discutimos, pero no hay un
criterio técnico aplicado.

(Cual considera que es el mayor
costo oculto en los servicios
domiciliarios?

El transporte. Aunque no siempre se
registra como tal, genera un gasto importante
cuando hay muchas visitas de control.

(Cual seria una forma mas justa
de repartir los costos indirectos?

Seguramente por cantidad de pacientes o
atenciones. Eso daria una idea de qué servicio
consume mas recursos.

Cargo: Contador general

Fecha: Marzo 2025

Pregunta

Respuesta resumida

(Llevan algun sistema de costeo
formal por servicio?

No. Se hace mas contabilidad financiera
que de costos. No usamos centros de costos.
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(Como se calculan los precios de Tomamos referencias externas y sumamos
los servicios? una proporcion de gastos. No hay formula fija.

(Conoce el modelo ABC? ;Lo han Si, lo conozco. Pero es complejo aplicarlo
considerado para la [PS? completamente. Requiere tiempo y estructura.

[Le parece viable empezar con una Si, si se usan datos reales y una tabla clara,
propuesta de costeo preliminar? puede ser muy qutil para tomar decisiones.
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