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El incremento desproporcionado de los gastos
de los laboratorios durante estos ultimos afios
ha ocasionado un aumento de la presiéon sobre
éstos para tratar de controlar sus costes. En
muy poco tiempo, los Directores de los Centros
Hospitalarios han pasado de una estrategia de
concienciar a su personal sobre el gasto, a la
actual de responsabilizarlos como cogestores,
mediante la adopcién de técnicas mas eficien-
tes de gestion, analogas a las corrientemente
empleadas en las empresas de produccion.

La correcta transferencia de estos métodos al
Laboratorio de Microbiologia, tradicionalmente
poco consumidor de recursos en base al trabajo
manual que hace, urge, muy especialmente,
puesto que la introduccién en éstos de las nue-
vas tecnologias, que podrian implicar un
aumento de los gastos estd siendo en general
anarquica, no respondiendo a criterios normali-
zados y estructurados de eficiencia técnica y
efectividad clinica, sino en mayor o menor
grado, a la presién de la tendencia cultural his-
térica del centro y al marketing de las compani-
as fabricantes y/o distribuidoras de material de
laboratorio.

El primer paso para introducir en los laborato-
rios de Microbiologia este nuevo modelo de

gestién, consistiria en definir qué servicios pro-
porciona, qué actividad genera, cuanto cuestan
y con qué calidad se hacen. Para ello propone-
mos un plan de implantacién que pueda ser
aprovechado por cualquier laboratorio micro-
bioldégico, sea cual fuere su nivel de compleji-
dad o desarrollo.

Propuesta de un plan de implantaciéon de
un nuevo modelo de gestion de los
laboratorios de Microbiologia

A.- Andlisis de los servicios que presta y de
los recursos de que dispone

Se tratara de desglosar los servicios que se
prestan en tres grupos: asistenciales, docentes
v de investigacion, y los recursos que se tienen
en dos grupos: humanos, especificando la capa-
citacién profesional, y materiales, especificando
su grado de pertenencia al laboratorio y su nivel
de obsolescencia.

B.- Creacién de un manual de
procedimientos y de un catalogo de
pruebas o determinaciones analiticas

El manual de procedimientos, de uso funda-
mentalmente interno, englobara todas las
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pruebas que se hacen describiendo, en todas
ellas, su fundamento, la técnica utilizada y su
metodologia, las caracteristicas de la muestra
y los motivos de rechazo, los recursos huma-
nos y materiales necesarios, la expresién de
los resultados y los criterios de validacién de
éstos.

En el catalogo, cuya utilizacion fundamental-
mente serd externa, se relacionardn las pruebas
o determinaciones analiticas ofertadas, especi-
ficando en cada una de ellas, breve y claramen-
te, el tipo, soporte, cantidad y conservacién de
la muestra, los valores de normalidad y/o expre-
sién de los resultados del informe, la técnica
utilizada y el plazo de entrega.

A efectos de homogeneizar las actividades
asistenciales ofertadas por los laboratorios de
Microbiologia de nuestros hospitales serfa con-
veniente, por parte de los facultativos especia-
listas, consensuar en principio como minimo la
nomenclatura de: pruebas o determinaciones
microbiolégicas, técnicas o metodologias
empleadas y tipos de muestra. Para ello y como
base de discusién proponemos una nomencla-
tura expuesta en las tablas I y II.

Bajo el término pruebas definidas primarias
englobamos las determinaciones analiticas
incluidas en el catdlogo, que nos van a permitir,
de una manera inequivoca, saber nuestra
demanda, asi como tener un dato objetivo para
poder situarnos con respecto a otros centros en
este aspecto.

Mientras que con el término pruebas definidas
secundarias englobamos las determinaciones
analiticas, incluidas en el manual de procedi-
mientos, que el microbidlogo va a generar o no,

en funcién de criterios clinicos y/o técnicos,
después de o durante la realizacién de la prue-
ba definida primaria.

C.- Eleccién de un instrumento de medida
de la actividad asistencial

El instrumento de medida elegido tratard de
incluir los criterios que a continuacién detalla-
mos: no incorporaciéon de caracteristicas pro-
pias del laboratorio de Microbiologia, guardar
proporcionalidad con el consumo de recursos y
ser factible con los sistemas de informacién dis-
ponibles.

Dependiendo del grado de desarrollo previo,
potencial y futuro de los sistemas de informa-
cidn, la actividad se mediria en una primera
etapa cuantificando la cantidad de pruebas
definidas primarias realizadas, relacionadas en
el catélogo.

En una segunda etapa podriamos incorporar
sistemas de Unidades Relativas de Valor (URV),
desarrollados en otros entornos y adaptados a
nuestra realidad.

Las URV de cada prueba definida primaria y/o
secundaria del catdlogo serian coeficientes de
ponderacién en relacién a un estandar arbitra-
riamente elegido y expresarian, de una forma
abstracta, su nivel de complejidad y su nivel de
coste.

Para su célculo proponemos la metodologia
especificada en el anexo I. La actividad asisten-
cial del laboratorio en ese momento la expresa-
rfamos en URV, cuya cuantificacién se obten-
dria de la resultante del sumatorio del total de
pruebas definidas primarias y secundarias reali-
zadas emitidas en URV (ver anexo I).
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D.- Desarrollo e introduccién de un
modelo de costes de las actividades de
un laboratorio de Microbiologia

Su disefio se elaboraria en base a los datos
suministrados por la contabilidad general, la
contabilidad analitica vy la cantidad de pruebas
y/o URV realizadas. El momento de su introduc-
cién seria después de conseguir el consenso de
los profesionales en Microbiologia.

E.- Instauracion de un programa de gestion
del control de la calidad, permanentemente
actualizado

Para ello se confeccionaria un plan de implan-
tacién en el laboratorio de un programa de con-
trol de calidad interno y externo, en el cual debe-
rian quedar suficientemente claras las acciones
a realizar, los objetivos a conseguir, los indicado-
res elegidos y la metodologia de anélisis.

Mediante el control de calidad interno se vali-
darian los resultados emitidos. Para tratar de
garantizar la calidad de éstos, analizariamos
periédicamente la actualizacién y adecuacion a
nuestra realidad del manual de procedimientos.
Como indicadores de calidad seleccionariamos,
en principio, la cantidad de muestras rechaza-
das y la cantidad y calidad de pruebas realiza-
das no validadas. A través del control de cali-
dad externo evaluariamos la actualizacién de
nuestras técnicas analiticas y la bondad de
nuestras estrategias diagnosticas.

Con una adecuada metodologia de anadlisis de
los indicadores, se especificarian los objetivos
de promocién de calidad a conseguir, que se
elaborarian consensuadamente con el personal
propio y con otros estamentos cuando fuera

necesario, en base a la actividad y a los recur-
sos actuales y/o previsibles del laboratorio.

Una vez implantado el nuevo modelo de ges-
tion en los laboratorios de Microbiologia, cuya
sefial més evidente de ello seria un cambio de
cultura como organizacién, el siguiente paso
seria disefiar una estrategia de gestién cuyo
objetivo fundamental fuera adecuar constante-
mente el laboratorio a su centro hospitalario,
consiguiendo de esta manera optimizar su efi-
ciencia técnica y su efectividad diagnéstica.
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Anexo 1

1.- Célculo de las Unidades Relativas
de Valor por prueba definida (URVpd)

1.1.- Conceptos utilizados

- Prueba definida: Seria aquella en la que
quedara inequivocamente descrito el tipo
de muestra analizada y la técnica o la
metodologia utilizada (ver tablas I y II).

- Prueba estédndar propuesta: (Prueba: exa-
men microscopico directo citolégico y
bacteriolégico / Muestra: Esputo / Técni-
ca: Tincién de Gram)

- a: Factor de equivalencia en tiempo del
salario del personal sanitario facultativo
en base al salario del personal administra-
tivo.

- b: Factor de equivalencia en tiempo del
salario del personal sanitario no facultati-
vo en base al salario del personal adminis-
trativo.

- losr tiempo en minutos utilizado por per-
sonal sanitario facultativo para realizar
una prueba definida.

- thens tiempo en minutos utilizado por per-
sonal sanitario no facultativo para realizar
una prueba no definida.

- g tiempo en minutos utilizado por per-
sonal auxiliar para realizar una prueba
definida.

- Costes directos: Costes de salarios + Cos-
tes de reactivos y material auxiliar.

- Costes repercutidos: Los imputados o fac-
turados por otros GFH's, distintos a
Microbiologia, por la prestacién de servi-
cios vinculados a la actividad principal.

- Costes estructurales: Los costes de
estructura imputados siempre de forma
estimativa y proporcional al volumen de
actividad o de costes de cada GFH.

- GHF (Grupo Funcional Homogéneo): Uni-
dad minima de gestién del centro.

1.2.- Férmulas empleadas.

- Costes de salarios: (a®tys + bt e +
c°tpa)-ptas/minuto de personal auxiliar y
material auxiliar.

- Costes de reactivos: Coste medio de tres
proveedores en funcién de lo especificado
en el manual de procedimientos.

- URVde

(Costes directos+costes repercutidos+costes

estructurales) prueba
(Costes directos+costes repercutidos+costes
estructurales) estandar propuesto

2.- Céalculo de la actividad asistencial
del Laboratorio de Microbiologia (AALM)

2.1.- Conceptos utilizados
- Pruebas primarias: Las normalmente
demandadas por el peticionario.
(ver tabla I).
- Pruebas secundarias:Las normalmente
generadas por el Microbidlogo.
(ver tabla II).

446



GESTION DE LABORATORIO

2.2.- Férmulas empleadas
- AALM: Sumatorio del total de pruebas

periodo determinado, expresadas en Uni-

primarias y secundarias realizadas en un

dades Relativas de Valor.

Tabla I. Propuesta de pruebas o determinaciones microbiolégicas primarias

Prueba Muestra Técnica o Metodologia

Hemocultivo Sangre total sin Manual en medio liquido
anticoagulantes

Hemocultivo Sangre total sin Automatizado
anticoagulantes

Cultivo de Trichomonas Exudado Cultivo y aislamiento en

vaginalis vaginal medio liquido

Cultivo virologico Liquido Cultivo celular
cefalorraquideo

Examen microscopico Exudado ulcera Visidén en campo oscuro

directo de Treponema genital

pallidum

Examen directo de componentes Heces Aglutinaciéon Latex

virales de Rotavirus

Anticuerpos anti-Entamoeba Suero Hemaglutinacién indirecta

hystolitica

Tabla II. Propuestas de pruebas o determinaciones microbiolégicas secundarias

Prueba

Muestra

Técnica o Metodologia

Examen microscépico de
estructuras bacterianas

Inéculo microbiano

Tincidén de esporas

Identificacién de cocos
Grampositivos

Inéculo microbiano

Automatizada

Susceptibilidad de cocos
Grampositivos a los
antimicrobianos

Inéculo microbiano

Dilucién en agar manual

Deteccién de betalactamasas

Indculo microbiano

Cefalosporina cromogénica

Identificacién de mohos
dimorficos hialinos septados

In6culo microbiano

De referencia

Identificacién de Chlamydia

Cultivo celular

Inmunoperoxidasa
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