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RESOLUCIÓN No. DDC-000XXX
XX DE XXXXX DE 2026
“Por medio de la cual se definen los criterios, las pautas y el método relacionado con el sistema de costos de las Subredes Integradas de Servicios de Salud Empresas Sociales del Estado del Distrito Capital, se reglamenta la estructura metodológica, procedimientos, mecanismos de reporte y términos de la entrega de la información y se deroga la Resolución DDC000001 de 18 mayo de 2023”



ANEXO TECNICO NO. 6


ESTRUCTURA DE INDUCTORES Y ASIGNACIÓN A LOS DIFERENTES CENTROS DE COSTO


Dada la complejidad de los costos hospitalarios, se hace necesario acudir a criterios de distribución razonables y equitativos para aquellos recursos cuya asignación directa no es posible. Por esta razón, se emplean políticas de asignación de recursos.

Inductores o drivers:

Son criterios de distribución que facilitan la asignación razonable y equitativa de los recursos a los diferentes centros de costos. En nuestro caso, se tendrán en cuenta inductores o drivers que permitan realizar distribuciones acordes con el modelo establecido.
Estos se definen de las siguientes dos formas:

· Relaciones directas: Se presentan cuando un recurso o centro de costo se relaciona exclusivamente con un único elemento del centro de costo receptor.

· Relaciones indirectas: Ocurren cuando un recurso o centro de costo debe ser distribuido entre más de un elemento del nivel siguiente, con base en un inductor o driver previamente definido.

Los inductores definidos para la asignación de costos, de acuerdo con la metodología establecida y registrada en el Anexo Técnico No. 4, fueron concertados con las Subredes Integradas de Servicios de Salud Centro Oriente, Norte, Sur y Sur Occidente E.S.E., así como con la Secretaría Distrital de Salud.

Asignación primaria:

Todos los recursos deben identificarse de forma directa o indirecta con los centros de costos de las Subredes Integradas de Servicios de Salud E.S.E., de acuerdo con su naturaleza, y asignarse al centro de costo responsable.

	CODIGO DEL RECURSO
	NOMBRE DEL RECURSO
	TIPO DE INDUCTOR

	R1
	Planta
	Costo Directo

	R2
	Contrato Directo
	Costo Directo

	R3
	Contrato con Terceros
	Costo Directo

	R4
	Medicamentos
	Costo Directo

	R5
	Dispositivos Médicos
	Costo Directo

	R6
	Reactivos de Diagnostico
	Costo Directo

	R7
	Otros Elementos de Consumo Medico Asistenciales
	Costo Directo

	R30
	Sangre y sus Derivados
	Costo Directo

	R8
	Arrendamiento
	1. Costo Directo
2. Metros cuadrados 
3. Número de horas teóricas disponibles por centro de costos

	R9
	Viáticos y Gastos de Viaje
	Costo Directo

	R10
	Comunicación
	1. Costo Directo
2. Número de Líneas telefónicas.
3. Tiempo disponible utilizado
4. El internet por Numero equipo de cómputo.
5. Para el costo de los celulares por número asignado a cada centro de costos según plan .

	R11
	Combustible y Lubricantes
	Costo Directo.

	R12
	Elementos de Consumo de Oficina
	Costo Directos

	R13
	Seguros y Licencias
	1. Costo Directo.
2. Número de personas aseguradas.
3. Costo de Equipos Activos Fijos Asegurados.
4. Por número de vehículos asegurados.
Los Inmuebles por m2.

	R14
	Energía Electica
	1. Numero de interruptores.
2. Tiempo disponibilidad del servicio.
3. Nivel de utilización de los equipos. KW/hora

	R15
	Acueducto Alcantarillado y Aseo Publico
	1. Número de salidas de agua.
2. Número de personas / tiempo
3. Ocupación 
4. No. De personas

	R16
	Gas Natural
	1. Directo al centro de costos
2. Salidas de agua caliente.

	R17
	Sentencias Judiciales
	Directo

	R18
	Impuesto, Contribuciones, Tasas y Multas
	Costo Directo

	R19
	Vigilancia y Seguridad
	1. Costo Directo. 
2. Por M2
3. Número de personas

	R20
	Mantenimiento y Reparaciones
	1. Costo Directo
2. Cuando es de varios centros de costos, se utiliza el número de horas por cada uno o número de equipos.



	CODIGO DEL RECURSO
	NOMBRE DEL RECURSO
	TIPO DE INDUCTOR

	R21
	Aseo, Cafetería y Limpieza
	1. Costo Directo.
2. Por M2

	R22
	Lavandería
	Directo por kilos de ropa lavada a centros de costos

	R23
	Alimentación
	Directo por Numero de raciones distribuidas a centros de costos

	R26
	Depreciaciones
	1. Directo a centros de costos
2. Los inmuebles por M2.

	R29
	Transporte
	1. Costo directo por número de vehículos asignado al centro de costos.
2. Para las Subredes Integradas de Servicios de Salud, que tengan implementado la planilla de recorrido por el número de recorridos de los vehículos o solicitudes por centro de costos.



Primera Distribución

Una vez identificado el costo total de la Subred Integrada de Servicios de Salud, se procede a distribuir el costo total administrativo entre las distintas unidades receptoras correspondientes a los centros de costos finales, intermedios y de apoyo asistencial, logístico o funcional.

Para esta fase de asignación de costos, las Subredes Integradas de Servicios de Salud E.S.E. aplicarán los siguientes inductores:
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Segunda Distribución

En esta fase se realiza la distribución del costo total de los centros logísticos o de apoyo funcional entre las unidades receptoras correspondientes a los centros de costos finales, intermedios y de apoyo asistencial.

Para esta etapa se tendrán en cuenta los siguientes inductores:
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Tercera Distribución

En esta fase se procede a distribuir el costo total de los centros de costos intermedios o de apoyo asistencial entre las unidades de los centros de costos finales.

Para esta fase de asignación de costos se aplican los siguientes inductores:
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Cuarta Fase: Reporte de costos por Unidades de Servicios de Salud

En esta fase se registran y consolidan los costos directos e indirectos asociados a cada una de las Unidades de Servicios de Salud habilitadas de las Subredes Integradas de Servicios de Salud, con el propósito de garantizar la trazabilidad, el control y el análisis gerencial de la información de costos.

Este reporte presenta un resumen integral de la operación de la Subred, considerando su capacidad operativa en cada una de las unidades de servicios de salud, de acuerdo con la estructura de la metodología implementada. En él se identifican las unidades de negocio, los centros de costos, los elementos del costo, los recursos, la facturación, la producción y la sostenibilidad

Costo de Personal

Registra el costo del personal directo vinculado a cada centro de costos habilitado en las Unidades de Servicios de Salud, de acuerdo con la modalidad de vinculación. Se clasifican en:
· Planta
· Contrato directo
· Contrato con terceros




Insumos Hospitalarios

Registra el costo de los insumos hospitalarios asociados directamente a la prestación de los servicios de salud, derivados de los procesos de dispensación, consumo o despacho, por centro de costos habilitado en cada Unidad de Servicios de Salud. Incluye:

· Medicamentos
· Dispositivos médicos
· Reactivos de diagnóstico
· Otros elementos de consumo médico-asistencial
· Sangre y sus derivados

Costos Generales

Registra los costos generales directos e indirectos necesarios para la operación de las Unidades de Servicios de Salud.
Para aquellos costos cuya asignación directa presenta dificultad, se aplican los inductores definidos en el modelo de asignación primaria, garantizando razonabilidad, consistencia financiera y adecuada imputación de los recursos.

Los recursos considerados como gastos generales incluyen, entre otros:

· Arrendamiento
· Viáticos y gastos de viaje
· Comunicaciones
· Combustibles y lubricantes
· Elementos de consumo de oficina
· Seguros y licencias
· Energía eléctrica
· Acueducto, alcantarillado y aseo público
· Gas natural
· Sentencias judiciales
· Impuestos, contribuciones, tasas y multas
· Vigilancia y seguridad
· Mantenimiento y reparaciones
· Aseo, cafetería y limpieza
· Lavandería
· Alimentación
· Depreciaciones
· Transporte

Gasto Administrativo

Los gastos administrativos se distribuyen utilizando los inductores definidos para la asignación primaria, asegurando su adecuada imputación a las Unidades de Servicios de Salud, de conformidad con los lineamientos del modelo institucional de costos.


Logísticos o apoyo funcional

Los costos asociados a los procesos logísticos o de apoyo funcional se asignan mediante los inductores establecidos para la segunda distribución, hacia las unidades receptoras de los centros de costos finales, intermedios o de apoyo asistencial, permitiendo reflejar de manera integral el costo real de la prestación de los servicios de salud.

Facturación

Se registra el valor del ingreso por cada centro de costos que hace parte de la Unidad de Servicios de Salud. Para efectos de validación, la suma de estos valores debe ser igual al total registrado en la cuenta contable 4312 – Ventas de Servicios de Salud, correspondiente al período a reportar.

El ingreso operacional por concepto de subvenciones, que la Subred registra como ingreso operacional en la presentación del Estado Integral de Resultados, debe reportarse en la unidad de negocios conexos a la salud.

Para su validación, el valor registrado debe coincidir con el reportado en el Estado Integral de Resultados de la Subred para el período objeto de análisis.
.
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FINALES

INTERMEDIOS O 

APOYO 

ASISTENCIAL

LOGISTICOS O 

APOYO 

FUNCIONAL

R01 DIRECCION ADMINISTRATIVA COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R10 ACTIVOS FIJOS COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R11 GESTION AMBIENTAL COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R12 MANTENIMIENTO  ( BIOMEDICO E INFRAESTRUCTURA) COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R13 SERVICIOS GENERALES COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R14 GESTION DE  ALMACENES COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R15 DIRECCION DE TALENTO HUMANO COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R18 SEGURIDAD INDUSTRIAL Y SALUD EN EL TRABAJO COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R20 DIRECCION FINANCIERA COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R21  PRESUPUESTO COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R22 CONTABILIDAD  COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R23 FACTURACION -AUTORIZACIONES Y ADMISIONES FACTURACION FACTURACION N/A

R24 TESORERIA COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R25 CARTERA  Y CUENTAS MEDICAS FACTURACION FACTURACION N/A

R26 COSTOS  COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R27 CUENTAS POR PAGAR COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R30 DIRECCION DE CONTRATACION COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R31

CONTRATACIONDEBIENESYSERVICIOSYGESTIONDE

COMPAS

COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R32 CONTRATACION DE PRESTACION DE SERVICIOS (OPS) COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R34 SUBGERENCIA CORPORATIVA COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R35 GESTION DOCUMENTAL COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

R36 HISTORIAS CLINICAS COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T01 GERENCIA Y JUNTA DIRECTIVA COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T02 COMUNICACIONES COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T03 CONTROL INTERNO DISCIPLINARIO COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T04 CONTROL INTERNO COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T05 JURIDICA COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T07 SISTEMAS DE INFORMACION TICS COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T08 DESARROLLO INSTITUCIONAL COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T09 REVISORIA FISCAL COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T10 CALIDAD Y ACREDITACION COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

T12 PARTICIPACION COMUNITARIA Y SERVICIO AL CIUDADANO COSTO PRIMO COSTO PRIMO COSTO PRIMO

U01 SUBGERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD  COSTO PRIMO COSTO PRIMO N/A

U05 DIRECCION DE SERVICIOS AMBULATORIOS

SE DISTRIBUYE A  CENTRO DE 

COSTOS DE :CONSULTA 

EXTERNA  ODONTOLOGIA A 

TRAVES DEL COSTO PRIMO

COSTO PRIMO N/A

U06 DIRECCION DE SERVICIOS HOSPITALARIOS

A CENTRO DE COSTOS DE 

:HOSPITALIZACION- UNIDADES 

ESPECIALES, CIRUGIA

N/A N/A

U07 DIRECCION DE SERVICIOS DE URGENCIA

A CENTRO DE COSTOS DE 

URGENCIAS

NA N/A

U08 DIRECCION DE SERVICIOS COMPLEMENTARIOS

N/A

COSTO PRIMO N/A

U09 DIRECCION DEL GESTION DEL RIESGO EN SALUD

A CENTRO DE COSTOS DE SALUD 

PUBLICA

N/A N/A

CLASE DE 

UNIDAD

UNIDAD DE 

NEGOCIOS

CENTROS DE COSTOS A DISTRIBUIR

INDUCTORES PRIMERA DISTRIBUCIÓN

ADMINISTRATIVO

UNIDADES RECEPTORAS

SUBGERENCIA DE PRESTACION DE 

SERVICIO DE SALUD

GERENCIA Y GESTIÓN

SUBGERENCIA CORPORATIVA
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FINALES

INTERMEDIO O APOYO 

ASISTENCIAL

No. asistencias realizadas.

% dedicación de tiempo por centro de costos

porcentaje dedicación de tiempo  porcentaje dedicación de tiempo 

Costo Primo Costo Primo

P06 SERVICIO DE ALIMENTACIÓN-COCINA No. Raciones  despachadas por centro de costos N/A

P07 ESTERILIZACIÓN Paquetes Esterilizados Paquetes Esterilizados

P08 LACTARIO Total preparaciones despachadas  N/A

LOGISTICOS O APOYO 

FUNCIONAL

TRABAJO 

SOCIAL Y 

ATENCIÓN 

AL 

USUARIO

UNIDADES RECEPTORAS

CLASE DE 

UNIDAD

O01 TRABAJO SOCIAL N/A

O02 ATENCION AL USUARIO

UNIDAD DE 

NEGOCIOS

CODIGO 

CECO

COSTOS A DISTRIBUIR DE LOS 

CENTROS DE COSTOS 

INDUCTORES SEGUNDA DISTRIBUCIÓN

TRABAJO 

SOCIAL Y 

ATENCIÓN 

AL 

USUARIO
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INDUCTORES SEGUNDA DISTRIBUCIÓN

UNIDADES RECEPTORAS FINALES

L01 LABORATORIO DE ANATOMÍA PATOLÓGICA Número de exámenes solicitados por centro de costos 

L02 RADIOLÓGICA Número de exámenes solicitados por centro de costos 

L05 MEDICINA NUCLEAR  Número de exámenes solicitados por centro de costos 

L06 RESONANCIA MAGNÉTICA Y T.A.C. Número de exámenes solicitados por centro de costos 

L07 LABORATORIO Y ANÁLISIS CLÍNICO Número de exámenes solicitados por centro de costos 

L10 CARDIOLOGÍA Número de procedimientos y exámenes por centro de costos

M01 BANCO DE SANGRE Y TRANSFUSION Número de transfusiones por centro de costos.

M05 FARMACIA Número de fórmulas despachadas por centro de costos

M06 FISIOTERAPIA Y REHABILITACIÓN Número de terapias realizadas por centro de costos

M08 MEDICINA NUCLEAR TERAPÉUTICA Número de exámenes solicitados por centro de costos 

M09 SALAS ENFERMEDAD RESPIRATORIA AGUDA (ERA) Número de terapias realizadas por centro de costos

M10 HEMODINAMIA Número de procedimientos y exámenes por centro de costos

M12 TERAPIA RESPIRATORIA Número de terapias realizadas por centro de costos

INTERMEDIOS O APOYO ASISTENCIAL

CODIGO CECO COSTOS A DISTRIBUIR DE LOS CENTROS DE COSTOS 

APOYO TERAPÉUTICO

APOYO 

DIAGNÓSTICO
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