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RESUMEN 

La presente investigación está encaminada en el análisis del costo del cultivo y  

antibiograma de orina del Laboratorio de Análisis B ioquímicos y Bacteriológicos de  

la Universidad Técnica de Ambato realizado en el equipo automatizado Vitek 2  

compact. La investigación tiene un enfoque en el campo económico ya que el 

laboratorio necesitaba el análisis del campo financiero para la obtención del valor de  

dicho examen, en este trabajo se calcularon los costos directos e indirectos para la  

obtención del valor del urocultivo. El análisis del costo del urocultivo dio un valor de  

26,62 dólares. Los valores promedios para los costos medios directos de laboratorio  

fueron de 24,80 dólares, el costo medio indirecto de laboratorio 0,80 dólares y el costo 

medio indirecto institucional 0,012 dólares. Además, se realizó una investigación de  

campo con los costos y la elaboración del examen de otros 28 laboratorios de la  

Provincias de Tungurahua que utilizan sistemáticas de procesamiento similares, pero  

en la mayoría manuales y de esta forma se comparara el precio unitario del cultivo y  

antibiograma de orina, por lo que se evidenció que existen precios en el mercado desde 

9 dólares hasta los 28 dólares. Existe una diferencia significativa entre el costo de l 

mercado local y el fruto de la investigación, pues los laboratorios realizan el examen  

de manera manual y la investigación lo realiza en un equipo automatizado con el 98%  

de confianza y en el menor tiempo. 

PALABRAS CLAVES: MEDIOS DE CULTIVO, ANTIBIOGRAMA, 

UROCULTIVO, MICROBIOLOGÍA, COSTOS DIRECTOS E INDIRECTOS 
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SUMMARY 

The present research is focused on the analysis of the cost of urine culture and  

antibiogram of the Laboratory of Biochemical and Bacteriological Analysis of the  

Technical University of Ambato performed in the automated equipment Vitek 2  

compact. The research has a focus on the economic field since the laboratory needed  

the analysis of the financial field to obtain the value of such examination, in this work 

the direct and indirect costs were calculated to obtain the value of the urine culture.  

The analysis of the cost of the urine culture gave a value of $26.62 dollars. The average 

values for the average direct laboratory costs were $24.80, the average indirect 

laboratory cost $0.80 and the average indirect institutional cost $0.012. In addition, a  

field investigation was carried out with the costs and the elaboration of the examination 

of 28 other laboratories in the provinces of Tungurahua that use similar processing  

systems but mostly manual, and in this way the unit price of the culture and 

antibiogram of urine was compared, so it was evidenced that there are prices in the  

market from 9 dollars to 28 dollars. There is a significant difference between the cost  

of the local market and the result of the research, since the laboratories perform the  

test manually and the research performs it in an automated equipment with 98%  

confidence and in the shortest time. 

KEYWORDS: CULTURE MEDIA, ANTIBIOGRAM, URINE CULTURE, 

MICROBIOLOGY, DIRECT AND INDIRECT COSTS  
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INTRODUCCIÓN  

 
 

Las infecciones del tracto urinario (ITU) son consideradas como una de las 

enfermedades causadas por microorganismo más comunes para los servicios de 

emergencias (1). Alrededor de 150 millones de nuevos casos de ITU se desarrollan en 

todo el mundo cada año, con un costo de tratamiento estimado de 150 mil millones de 

dólares (2). 

 
La uretra se eleva como un portal para la producción de orina, pero también permite  

que los microorganismos patógenos entren en el tracto urinario (2). Las bacterias viven 

en la abertura de la uretra tanto en hombres como en mujeres y colonizan 

habitualmente la orina, siendo las mujeres más propensas a desarrollar infecciones  

urinarias como resultado de problemas anatómicos (3). 

 
En sí, las infecciones del tracto urinario se definen como la presencia de 

microorganismos capaces de generar alteraciones tanto funcionales como 

morfológicas ya sea en la vejiga o los riñones. Se relacionan de manera directa con las 

mujeres debido a que su sistema urinario tiende a generar hidronefrosis, reflujo vesico- 

uretral y cambios tanto físicos como químicos de la orina (4). 

 
La sintomatología de esta enfermedad depende del sitio o localización donde se de la  

infección microbiana. Con respecto a la etiología se destaca que la mayor parte de  

microorganismos patógenos proviene del intestino, los cuales cuentan con la capacidad 

de colonizar el periné y el prepucio de la mujer y el hombre respectivamente, y a partir 

de ahí ingresar a la vejiga y riñones (5). 

 
Este tipo de infecciones generalmente se desarrollan a causa de una serie de anaerobios 

facultativos provenientes de la flora intestinal, siendo las bacterias Escherichia coli 

Staphylococcus epidermidis y Cándia albicans las más comunes que generan ITU (6). 

Estas infecciones presentan un amplio espectro por lo que generan las siguientes  

patologías: bacteriuria asintomática, síndrome uretral agudo, prostatitis, cistitis, 

pielonefritis e infecciones urinarias recurrentes (7). Generalmente el tratamiento de  

esta enfermedad se realiza con antibióticos. Sin embargo, muchas de las veces los 
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microorganismos patógenos desarrollan resistencia a los antibióticos, convirtiendo a  

estos como ineficaces y volviendo a las infecciones persistentes. Este tipo de 

resistencia se desarrolla por resistencia, transformación y transducción (8). 

 
Cuando los microorganismos causantes de una ITU se vuelven resistentes es muy  

importante la identificación directa de los mismos, con el fin de identificar un 

tratamiento que se enfoque de manera directa. El urocultivo es una técnica de 

diagnóstico de las ITU, donde a través de la orina se identifica el crecimiento de los  

microorganismos con una estimación mayor a las 100.000 UFC/mL (9). Mientras que, 

el uso de antibiogramas permite determinar el grado de susceptibilidad que presenta  

un microorganismo patógeno y permite la identificación del mejor tratamiento para el 

paciente (10). 

 
Por otra parte, identificar los costos constituye un valioso aporte a la gestión de los 

establecimientos hospitalarios por dos razones. Primero, porque en un escenario de  

demanda creciente por exámenes, los costos aumentan permanentemente, se estima  

que los gastos en exámenes de laboratorio en un paciente hospitalizado consti tuyen el 

6% del gasto total y en pacientes quirúrgicos un 9% del costo total de hospitalización  

(2). Segundo, por la eventual existencia de “economías de escala”, es decir, que el 

costo por examen producido, o costo medio total (CMT), disminuya a medida qu e se 

realizan más exámenes (3). 

 
La estimación de costos es una herramienta fundamental para el control de gestión de  

un laboratorio clínico hospitalario, ya que permite aproximarse al costo económ ico de 

producción (esto es, conocer todos los costos incluyendo los costos de oportunidad),  

la cual permite entre otros, estimar el precio que se debería cobrar por el servicio,  

conocer la rentabilidad como porcentaje del precio, y planificar el destino de los  

excedentes, cuando los ingresos por servicios de exámenes sean mayores que los  

costos totales de dichos servicios. Aunque los factores que influyen en el costo de un  

examen son fácilmente identificables. (4)(7)  

 
De esta manera por medio de la presente investigación se pretende determinar el costo 

del cultivo y antibiograma del urocultivo en el Laboratorio de Análisis bioquímicos y 
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bacteriológicos. A continuación, se detalla una síntesis de cómo se encuentra  

conformada la investigación: 

 
El Capítulo I, denominado Marco Teórico detalla cada una de las teorías y conceptos  

relacionados las infecciones urinarias, urocultivo, antibiograma y costos. Cada uno de 

los puntos tratados se basa en fuentes bibliográficas actualizadas y con alta relevancia  

científica. 

El Capítulo II, se denomina Metodología, en donde se especifica de manera detalla  

cada uno de los pasos para la estimación de costos directos e indirectos. 

El Capítulo III, se identifica como Resultados y Discusión que evidencia los costos  

directos e indirectos del cultivo y antibiograma del urocultivo en el Laboratorio de  

Análisis bioquímicos y bacteriológicos. 

Finalmente, el Capítulo VI corresponde a las Conclusiones y Recomendaciones que  

detalla cada uno de los principales resultados obtenidos.  
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CAPITULO I 

MARCO TEÓRICO  

 
1.1. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS 

 

Las infecciones del tracto urinario (ITU) son las segundas enfermedades infecciosas  

más comunes en todo el mundo. Involucran una amplia gama de manifestaciones  

clínicas, que incluyen agudas, crónicas, no complicadas, complicadas, asintomáticas,  

sintomáticas y recurrentes (11). A continuación, se detallan las principales 

investigaciones relacionadas con la técnica de urocultivo y antibiograma. 

 
Chavarría y Melgarejo (12) realizaron una investigación sobre la identificación de los  

agentes etiológicos causantes de ITU por medio de la técnica de antibiograma. Los  

principales microorganismos causantes de esta enfermedad fueron: E. coli (43%) el de 

S. agalactiae (12.7%), Candida albicans (2.5%) y Staphylococcus epidermidis (8.9%). 

Los resultados del antibiograma reflejaron que la mayor parte de microorganismos son 

sensibles, mientras que solo el 24,1% desarrollaron resistencia. Como conclusión se  

identificó eficacia a los tratamientos con antibióticos debido a que los 

microorganismos utilizados no presentaron resistencia a los mismos.  

 
Tapia (10) realizaron una investigación sobre sensibilidad y resistencia a antibióticos  

por parte de la bacteria Escherichia coli en urocultivos. Por ello, se revisaron los  

registros de urocultivos y antibiogramas del laboratorio clínico, del periodo de tiempo 

mencionado; los datos de los antibiogramas se manejaron teniendo en cuenta las  

indicaciones del Instituto de Normas Clínicas y de Laboratorio (CLSI) para los 

informes de susceptibilidad. Se encontró que los aislados de Escherichia coli tenían 

más resistencia a sulfametoxazol/trimetoprima (en el 62,75 % de los casos), a 

ampicilina (54,84 %), a levofloxacino (47,17 %), ciprofloxacino (46,55 %) y a 

amoxicilina/ácido clavulánico (43,75%); en contraparte, las mayores tasas de 

susceptibilidad fueron para: ertapenem (98%), amikacina (96,08%), nitrofurantoína  

(89,58%) y gentamicina (78%). Estos resultados ayudaron a orientar el tratamiento  

empírico de los pacientes.  
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García y Mescua (13) realizaron una investigación sobre el perfil tanto m icrobiológico 

como de resistencia bacteriana en los urocultivos. Se realizó un estudio descriptivo,  

observacional y retrospectivo, donde se analizaron los urocultivos positivos. 

Escherichia coli fue el germen más frecuente con 69,99% del total seguido de 

Klebsiella pneumoniae con 6,76%, Enterococcus faecalis con 4,74% y Staphylococcus 

epidermidis con 2,27%. En general, E. coli mostró altas resistencias a las 

cefalosporinas de primera y segunda generación, a las quinolonas de segunda y tercera 

generación con un índice, sin embargo, se demostró que la amikacina y la 

nitrofurantoína son fármacos que han mantenido bajos índices de resistencia. Debido  

a las altas resistencias de ampicilina, cefalosporinas de primera y segunda generación, 

quinolonas y trimetoprima/sulfametoxazol, se recomienda restringir su  uso como 

fármacos de primera línea. 

 
Las investigaciones previas indican que Escherichia coli es el patógeno de mayor 

importancia dentro de las Infecciones del tracto urinario. De esta manera el desarrollo 

de antibiogramas indica si este patógeno es resistente o susceptibles a ciertos 

antibióticos, lo cual contribuye de manera directa en la selección de un adecuado  

tratamiento.  

 
Ahora bien, la presente investigación se relaciona a la determinación de costos de la  

técnica del cultivo y antibiograma de urocultivo. En un Laboratorio Clínico es de suma 

importancia la gestión económ ica y disponer sobre la magnitud del costo total de los  

exámenes procesados como base para mejorar la eficiencia y el consumo de los  

mismos (14). Un claro ejemplo es en los establecim ientos hospitalarios en que los  

pacientes esperan que al realizarse más exámenes el costo disminuya, por eso es  

importante realizar una estimación de costos aproximados por los servicios de 

laboratorio clínico, para de esta forma estimar la rentabilidad. La mitad de los costos  

obtenidos de los exámenes pertenece a la mano de obra directa por este motivo la  

estimación del valor es una herramienta fundamental para el control de gestión de un  

laboratorio clínico con el fin de identificar el retorno económico y medio de 

producción (15). A continuación, se detallan las investigaciones enfocadas en la  

contabilidad sobre las cuales se fundamentará la presente investigación: 
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Salas (16) estimó los costos de las distintas prestaciones de un laboratorio clínico de  

un hospital. Se trabajó bajo un estudio retrospectivo y descriptivo donde se 

seleccionaron 92 análisis clínicos que se realizaron dentro del laboratorio. Para la  

determinación de los costos individuales se tomó en consideración costos directos e  

indirectos. Para los costos directos se determinó los costos de reactivos, controles y  

mano de obra directa, mientras que, para los costos indirectos, equipamiento, 

implementación e infraestructura. Los costos promedios en dólares fueron: 1,79 

(química clínica), 10,21 (técnicas de inmunoensayos), 13,27 (coagulación), 26,06  

(cromatografía líquida de alta resolución), 21,2 (inmunológicos), 3,85 (gases y 

electrolitos), 156,48 (citogenéticos), 1,38 (orina), 4,02 (hematológicos 

automatizados), 4,93 (hematológicos manuales).  

 
Ordinola y Pusma (17) diseñó una estructura de costos por órdenes para un laboratorio 

clínico. Para el diseño se tomó en consideración de los costos de materia prima, mano 

de obra y costos indirectos. Para la determinación de la contabilidad se tom ó en  

consideración la norma NIC 2 que evidencia cada uno de los elementos de los costos 

de producción. Finalmente se estructuró un diseño que permitió acumular la 

información de los elementos del costo de producción, y calcular el costo unitario.  

 
A partir de estas investigaciones se determinó que para la determinación del costo del  

cultivo y antibiograma del urocultivo dentro de un laboratorio clínico se debe toma en 

consideración los siguientes factores: materia prima, costos de mano de obra y costos  

indirectos. Cada uno de ellos deben encontrarse detallados de manera directa con el  

fin de obtener el precio unitario del examen clínico y que se encuentre dentro del rango 

establecido. Considerando siempre que la demanda que existe dentro del área de  

laboratorio clínico es uno de los principales problemas en la cual no se pueden exceder 

los precios incluso si no existe ganancia. 

 
1.2. INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO  

 
 

Las infecciones del tracto urinario son la segunda infección más común en todo el  

mundo, y se estima que cada año se diagnostican ITU a 150 millones de personas, lo  

que cuesta más de seis mil millones de dólares estadounidenses en tratamiento. En los 
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Estados Unidos, los CDC estiman que las infecciones urinarias son responsables de  

casi 13 000 muertes cada año. Además, los uropatógenos que producen betalactamasas 

de espectro extendido (BLEE) y que muestran resistencia a la mayoría de los 

antimicrobianos están aumentando constantemente (18). 

 
La infección del tracto urinario (ITU) es la invasión y posterior multiplicación de  

microorganismos en cualquier parte del tracto urinario. El tracto urinario consta de los 

órganos involucrados en la recolección y el almacenamiento de la orina y la libera del 

cuerpo, incluidos la uretra, la vejiga urinaria, los uréteres, los riñones y otras partes  

auxiliares. La infección del tracto urinario es de naturaleza ascendente, con organismos 

infecciosos que se desplazan desde la región perineal y la vagina en las mujeres. Las  

mujeres tienen tres veces más probabilidades de contraer ITU que los hombres, debido 

a la uretra más corta de las m ujeres que se abre más cerca del ano, la naturaleza de la  

actividad sexual, el embarazo, la fácil contaminación del tracto urinario con flora fecal 

y los cambios hormonales que ocurren muy rápidamente (19). 

 
La proporción de infecciones del tracto urinario entre mujeres y hombres es de 8:1. En 

todo el mundo, alrededor de un tercio de las mujeres adultas han experimentado cistitis 

sintomática al menos una vez en su vida y la mitad ha experimentado infecciones  

urinarias recurrentes como resultado de infecciones urinarias previas. Es comúnmente  

causada por bacterias del tracto digestivo que son capaces de ascender a la abertura de 

la uretra y causar infección. E. coli es el agente etiológico más común de y causa 68 a 

77% de las infecciones recurrentes (20).  

 
1.3. AGENTES PATÓGENOS CAUSANTES DE LAS INFECCIONES DEL  

TRACTO URINARIO 

 
Los principales microorganismos causantes de las enfermedades del tracto urinario son 

(7): 

 Escherichia coli 

 Staphylococcus epidermidis 

 Cándia albicans 

 Pseudomonas aureginosa 
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 Acinetobater lwoffii 

 Candida tropicalis 

 Klebsiella oxytoca 

 Streptococcus agalactiae  

 Citrobacter koseri 

 Enterobacter aerogenes 

 Kluyvera ascorbata 

 Klebsiella ozaenae 

 Proteus mirabilis 

 

1.4. TRATAMIENTO DE LAS INFECCIONES DEL TRACTO URINARIO  

 
 

El uso de antibióticos para el tratamiento de las ITU y esporádicas varía con respecto  

a la categoría del fármaco, la dosis y la duración de la terapia. Varias estrategias  

utilizadas actualmente para tratar estas infecciones incluyen la ampliación del espectro 

de antibióticos, la prolongación del curso del tratamiento y/o el aumento de la dosis de 

antibióticos. Estas estrategias no han demostrado ser eficaces y suscitan una gran  

preocupación por el daño potencial para el individuo y la  comunidad. Además, se 

oponen efectivamente a los programas de administración de antimicrobianos, en los  

que acortar los ciclos de tratamiento antim icrobiano es un objetivo común. Los 

estudios sobre la elección de antimicrobianos por parte de los proveedor es para el 

tratamiento de la ITU muestran una alta tasa de incumplimiento de las pautas clínicas, 

lo que plantea preocupaciones sobre el papel de esta infección común en la promoción 

de la resistencia a los antimicrobianos en la comunidad (21). 

 
1.5. ANTIBIOGRAMA  

 
 

Ante cualquier infección es necesario saber si e l organismo causal es sensible a los  

fármacos antibacterianos (ATB) disponibles para su tratamiento. El método más  

utilizado en Microbiología Clínica para determinar el efecto de las bacterias sobre los 

antibióticos se basa en el análisis fenotípico, identificando la patogenia de la bacteria  

dando como resultado la presencia del antibiótico que se pretende estudiar (22). 
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Este método es conocido como antibiograma el cual ayuda a evaluar la sensibilidad de 

los microorganismos ante una sustancia con carácter antibiótico o un fármaco. Los  

resultados que determina la susceptibilidad, son expresados en sensible, intermedio.  

 
El antibiograma se ha convertido en uno de los recursos más e senciales para que se 

pueda realizar un seguimiento, de la resistencia que tienen los patógenos a los 

microbianos resistente (23). 

 
Chamaidan y Cobos (24) definieron la actividad in vitro de los antibióticos en contra  

de los microorganismos, por medio de la cual se puede verificar la capacidad para  

inhibir  el crecimiento de los mismos, además, oferta un enfoque de tipo empírico sobre  

cada uno de los tratamientos hacia los patógenos. El antibiograma en el área 

hospitalaria se considera como un resumen de la susceptibilidad de los 

microorganismos frente a los antibióticos, utilizando agentes bacterianos aislados, de  

tal manera que los especialistas estudian o evalúan la tasa de sensibilidad o resistencia  

para implementar la terapia antibiótica adecuada (25). 

 
1.6. OBJETIVOS 

 
 

1.6.1. OBJETIVO GENERAL 

 

 

Determinar el costo del cultivo y antibiograma de orina en el Laboratorio de Análisis  

Bioquímicos y Bacteriológicos.  

 
1.6.2. OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

 

1) Calcular los costos directos del laboratorio para el cultivo y antibiograma de 

orina. 

2) Estimar los costos indirectos de laboratorio para el cultivo y antibiograma de 

orina. 

3) Comparar el precio unitario del cultivo y antibiograma de orina obtenido en la  

investigación frente a los precios del mercado local. 
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CAPÍTULO II 

METODOLOGÍA 

 

2.1. MATERIALES 

 

En la lista de materiales utilizados para el proceso del cultivo y antibiograma de orina  

la Tabla 1, presenta los datos de manera detallada.  

 
Tabla 1 Materiales empleados para el cultivo y antibiograma de orina. Diciembre 2022 

 

MATERIALES PRESENTACIÓN  

Equipo de protección personal (EPP) 1 Kit personal 

Hisopos de madera 1 hisopo por paciente  

Caja con medio de cultivo general 1 caja por cada paciente 

Caja con medio de cultivo selectivo 1 caja por cada paciente 

Caja con medio de cultivo selectivo para hongos 1 caja por cada paciente 

Solución Salina Vitek 0.45%  3 mL por cada tubo 

Tubos Vitek Poliestierno 1 tubo por cada paciente 

Puntas azules de pipeta  1 punta por cada paciente  

Standard McFarland Densicheck Unidad 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

2.2. REACTIVOS 

 
 

Para puntualizar los reactivos que se van a emplear en el proceso de los exámenes de 

cultivo y antibiogramas de orina se presenta la Tabla 2, que los presenta a continuación 

 
Tabla 2 Reactivos a utilizar para el cultrivo y antibiograma de orina. Diciembre  

2022 

 
 

PRUEBA LOTE F. EXPIRACIÓN 

Tarjetas de Identificación de Gram Negativas 2412134103 2023-09-30 
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Tarjetas de Antibiograma de Gram Negativas 1512279404 2024-02-22 

Tarjetas de Identificación de Gram Positivas 2422277503 2024-02-20 

Tarjetas de Antibiograma de Gram Positivas 8232273403 2024-02-16 

Tarjetas de Identificación de Levaduras 2432281403 2024-02-24 

Tarjetas de Antibiograma de Levaduras 2881908103 2023-02-16 

Solución Salina Vitek ZI-2107213 2023-07-22 

 

Autor: Guato Castillo María José  

 
 

2.3. EQUIPOS. 

 

La Tabla 3, indica los equipos que se emplearan en el cultivo y antibiograma de orina. 

 

 

Tabla 3 Equipo, Marca y Serie Respectivo para el cultivo y antibiograma de orina  

Diciembre 2022 

 
 

EQUIPO MARCA SERIE 

Vitek 2 Compact 60 BIOMERIEUX VK2C22790 

DensiChekTM BIOMERIEUX DB03811 

Estufa bacteriológica MEMMERT D118.0136 

Cabina de bioseguridad clase II B2 BIOBASE BSC13B1810063 

Autoclave  BIOBASE 1809DN0003 

 

Autor: Guato Castillo María José  

 

 

2.4. MÉTODOS 

 
 

Para el desarrollo de la investigación es significativo definir de forma precisa la  

metodología que será utilizada con el fin de mantener una orientación concerniente a  

la estructura y desarrollo de la misma, de este modo el investigador tiene una mejor  

forma de avanzar respetando lo establecido en el método científico, como una práctica 

que va más allá de la teoría, pero con la severidad que solo este perfil cumple 
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2.4.1. TIPO DE INVESTIGACIÓN  

 

 

Esta investigación es de tipo descriptiva, enfocada en el conocimiento de los factores  

que interfieren en la cotización de costos de cultivos y antibiogramas de orina en un  

laboratorio clínico. Además, permite la determinación de los factores influyentes  

totales, cuyos costos van a ser diferentes en comparación de un laboratorio a otro  

laboratorio.  

 
De igual manera, esta investigación corresponde a un estudio retrospectivo, donde se  

utilizó la información de la cotización de varios laboratorios ya sean automatizados o  

no automatizados de la ciudad de Ambato. Adicional, se puso en funcionamien to el 

equipo Vitek 2 obteniendo toda la información para su uso y el tiempo medio que se  

demora en realizar de 1 a 60 pruebas tanto cultivo como antibiograma. Es así, como  

de acuerdo a la disponibilidad y veracidad de todos los datos y fuentes de información 

necesaria para el desarrollo de esta investigación, se seleccionó el periodo de tiempo  

comprendido entre octubre del 2022 hasta enero del 2023.  

2.4.2. PROCEDIMIENTO PARA LA RECOLECCIÓN DE LA INFORMACIÓN  

El procedimiento para la recolección de la información se detalla a continuación: 

 Inicialmente se investigó los diferentes laboratorios existentes dentro de la  

Ciudad de Ambato.  

 Se desarrolló una matriz con dichos nombres de los laboratorios para 

diferenciar entre laboratorios clínicos automatizados o no en el área de 

microbiología. 

 Se solicitó información en los diferentes laboratorios los costos del cultivo y  

antibiograma de urocultivo en la ciudad de Ambato.  

 Se realizó una matriz con los diferentes nombres de los laboratorios, su precio, 

si es automatizado o no.  
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2.4.3. PROCEDIMIENTO PARA EL ANÁLISIS DE LABORATORIO  

 

 

 Se solicitó al paciente que recolecte su muestra en un frasco plástico 

esterilizado para orina. 

 Se le recomendó al paciente tomar la primera orina del mañana previo un aseo 

genital y tomar la muestra de chorro medio 

 Se sembró la muestra en una caja con medio de cultivo general, selectivo y  

para hongos en dependencia de la tinción Gram, e incubó durante 24 horas a  

35ºC. 

 Una vez transcurrido las 24 horas se realizó la identificación, donde se tomó  

una colonia pura del cultivo con ayuda de un asa estéril, siendo una cantidad  

suficiente de inoculo. Se transfirió a un tubo de ensayo de poli estireno claro  

de 12X75 mm que contenía 3 mL de solución salina estéril.  

 Se midió la turbiedad, misma que debe estar dentro del rango de 0.50 -0.63 

unidades de la escala de McFarland con un densitómetro DensiChekTM  

 Para el antibiograma tomar un tubo de poliestireno con 3 mL de solución salina  

Vitek estéril 0.45% y ubicar 280 uL si es Gram (+) y levaduras, y 145uL si es  

Gram (-) y mezclar. 

 Se colocó el tubo de ensayo que tiene la suspensión bacteriana dentro de la  

gradilla especial conocida como cassette.  

 Se insertó la tarjeta de identificación en la ranura. 

 Se insertó el tubo de transferencia dentro del tubo con la suspensión 

correspondiente.  

 Se insertó el tubo en el equipo, cuyo el proceso es automático.  

 

Inoculación de las muestras 

Las muestras fueron transportadas hacia una cámara donde se aplicó vacío  y se  

introduce aire, lo cual permitió que la suspensión bacteriana atraviese por el tubo de  

transferencia hasta los micro canales que llenan todos los pozos. 
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Sellado e incubación de las tarjetas 

Las tarjetas que fueron inoculadas pasaron por un mecanismo que generó un corte de  

los tubos de transferencia y las selló, antes de la carga dentro del carrusel -incubador. 

Luego las tarjetas fueron incubadas a 35,5 ± 1 ºC. 

 
Lectura de las reacciones 

Las diferentes tarjetas fueron removidas cada 15 minutos del carrusel-incubador, y se  

transportaron al sistema óptico de transmitancia que usó distintas longitudes de onda  

del espectro visible para interpretar las reacciones de tu rbiedad o el color de los  

productos metabólicos, y devuelta a su sitio en el carrusel hasta el siguiente  tiempo de 

lectura. 

 
Los resultados tuvieron un periodo de incubación total de 15 minutos 

aproximadamente. Los cálculos fueron realizados por los datos "crudos" y se  

compararon en los um brales para la determinación de las reacciones para cada prueba. 

Los resultados fueron visualizados como "+", " -", o cuando las reacciones fueron  

débiles estas se indicaron como "?" 

 
Base de datos 

Las bases de datos de los productos e identificación fueron construidas con un gran  

número de cepas de microorganismos especialmente caracterizados y probados bajo  

varias condiciones de cultivo. Estas cepas fueron descendientes de una variedad de  

fuentes clínicas e industriales, así como de colecciones de cultivo públicas y 

universitarias. 
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CAPÍTULO III 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

 
3.1. ANÁLISIS Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS 

 

El presente trabajo de investigación permitirá analizar el costo del examen de Cultivo  

y antibiograma de orina, de tal manera que servirá para que el Laboratorio de Análisis 

Bioquímicos y Bacteriológicos incorpore en la cartera de servicios el precio del  

urocultivo y sea de gran ayuda tanto para la comunidad universitaria como para el  

público en general del cantón Ambato. 

 
3.1.1. COSTOS MEDIOS DIRECTOS DE LABORATORIO 

 
 

Los montos directos están vinculados con la materia prima incluyendo los reactivos,  

controles internos utilizados en el laboratorio y la mano de obra directa del laboratorio 

 
A. Costo de Reactivos (CR) 

 

 

Tabla 4 Reactivos utilizados en un cultivo y antibiograma de orina. Diciembre 2022. 
 

Reactivos Total de 

pruebas  

Costo sin 

IVA 

Costo + 

IVA 

Costo de reactivos 

(CR) (dólares) 

Cassette de identificación Gram (-) o Gram (+) o 

levaduras x 20 cassette 

 

20,0 

 

149,8 

 

167,8 

 

8,4 

Cassette de antibiograma Gram (-) o Gram (+) o 

levaduras x 20 cassette 

 

20,0 

 

149,8 

 

167,8 

 

8,4 

Solución salina Vitek 500ml 83,3 17,0 19,0 0,2 

Placa petri con medio general 1,0 1,8 2,0 2,0 

Placa petri con medio selectivo 1,0 1,9 2,1 2,1 

Placa petri con medio para hongos 1,0 1,9 2,1 2,1 

   TOTAL 23,2 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

El cultivo y antibiograma automatizado de orina comprende del casete de 

identificación Gram (-), Gram (+) o levaduras, casete de antibiograma Gram (-), Gram 

(+) o levaduras, solución salina Vitek, placa petri con medio general, placa petri con  

medio selectivo, placa petri con medio para hongos. En el valor total de los reactivos  

para cultivo y antibiograma es de 23,2 dólares por prueba. El valor antes mencionado 
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y justificado en la tabla Nº4 sería el valor a tener en cuenta para próximamente obtener 

el valor final de un cultivo y antibiograma en un equipo automatizado. 

 
B. Mano de obra directa (MOD) 

 
 

Tabla 5 Costo de la mano de obra directa del cultivo y antibiograma de orina Diciembre 2022. 
 

 

Procesos 
Tiempo 

(minutos) 

Tiempo total 

(minutos) 

Mano de obra 

directa (MOD) 

(dólares)  

1. Toma de muestra 

2. Siembra y lectura 

3. Preparación del inóculo para 

identificación y antibiograma 

4. Colocación del cassette en el equipo 

5. Lectura y validación de resultados 

3 

5 

3 

 

2 

3 

 

 
16 

 

 
1,6 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

De acuerdo a las investigaciones dentro de la manipulación o procesamiento en el 

laboratorio tenemos un promedio del tiempo que nos vamos a tardar en realizar un 

cultivo y antibiograma de orina en el laboratorio. Cabe recalcar que para obtener este  

promedio tomamos el tiempo de acuerdo a cada actividad realizada, 5 minutos en la  

recepción y siembra de la muestra, 3 minutos nos tardamos en la lectura, 5 minutos en 

pasar por la escala de McFarland y colocar cada casete en cada tubo, 3 minutos en  

validar resultados. De esta manera obtenemos como un tiempo promedio de 16 

minutos totales en el que nos tardamos en realizar todo el examen dentro del 

laboratorio con una valoración de $0.103 centavos por cada minuto, por ende, 

obtenemos un costo total por la mano de obra un valor de $1,65. Para la determinación 

de este valor se tomó en consideración la remuneración mensual del analista, el tiempo 

dedicado para el trabajo en el laboratorio, los sueldos que por ley recibe el analista.  

Por lo tanto, se calculó el costo por minuto del analista y se multiplicó por el tiempo  

utilizado para el análisis.  
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C. Control interno (CI)y control externo (CE) 

 

En la actualidad en el equipo no se realiza controles internos ni se tiene aún relación 

con la empresa para la ejecución de control externo del servicio de microbiología.  

Sin embargo, una vez que se adquiera ya el visto bueno para brindar el servicio de 

microbiología al público en general se realizar estos controles y el costo por ello  

no incrementa notablemente el coste del servicio. 

 
D. Costo medio directo del laboratorio (CMDL) 

 
 

El costo medio directo del laboratorio se toma en cuenta como la suma de los  

reactivos, mano de obra directa, los controles internos y externos aplicados en el  

cultivo, acorde a la siguiente fórmula: 

 
𝐶𝑀𝐷𝐿 = 𝐶𝑅 + 𝑀𝑂𝐷 + 𝐶𝐼 + 𝐶𝐸 

 
 

Tabla 6 Promedio de los costos directos del laboratorio (CMDL) que son utilizados en un cultivo y 

antibiograma de orina. Diciembre 2022.  

SERVICIO  
COSTOS MEDIOS DIRECTOS DEL 

                                                            LABORATORIO (CMDL)  

 Reactivos (CR) 23,2 

 Control interno (CI) 0 

Cultivo y antibiograma 

de orina  
Control externo (CE) 0 

Mano de obra directa 

(MOD) 

 

 1,6 

 Total (CMDL) 24,8 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

Dentro de los costos medios tenemos la cuantificación de los valores de los costos  

medios directos del laboratorio (CMDL) tenemos un valor medio de 24,80 dólares. El 

costo mayor en este rubro es de los reactivos con un valor de 23,20 dólares a diferencia 

con el costo de la mano de obra del profesional de laboratorio que es de 1,6 dólares  

como se observa la tabla Nº4. 
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3.1.2. COSTOS MEDIOS INDIRECTOS DE LABORATORIO (CMIL) 

 
 

A. Equipamiento mantenimiento y calibración del equipo VITEK 2 

 
 

Tabla 7 Costo medios indirectos del laboratorio (CMIL) en base al equipamiento, mantenimiento y  

calibración del equipo VITEK 2. Diciembre 2022. 

EQUIPO 
Vitek 2 Compact 60 con DensiCheck 

Costo equipo (dólares)  53322,08 

Depreciación (años) 10 

Año adquisición 2021 

Costo depreciación / h 2,78 

Tiempo uso equipo / h 0,13 

Costo del mantenimiento 

preventivo 

100 

Mantenimiento preventivo 

% respecto al equipo 

(15%) (mp) (dólares) 

0,01 

Costo del mantenimiento 

calibración 

200 

Calibración % respecto al 

equipo (15%) (CA) 

(dólares) 

0,01 

Equipamiento (EQ) 

(dólares) 

0,37 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

De acuerdo con las investigaciones realizadas de los archivos del UTA -LABB el 

equipo automatizado Vitek 2 compact tiene un costo de $53322,08 dólares y fue  

adquirido en el año 2021, La proforma recibida por el proveedor en base a 

mantenimiento preventivo tiene un coste de 100 dólares anual y 200 dólares por la  

calibración. La utilización del equipo para la realización de la identificación y 

antibiograma tiene un tiempo aproximado de 8 horas, en la cual el equipo procesa 60  

muestras y por lo tanto el costo por la utilización del equipo por prueba es de 0,37  

dólares.  
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B. Insumos utilizados para el cultivo y antibiograma de secreción vaginal 

 
 

Tabla 8 Costos de insumo/consumible necesarios para un cultivo y antibiograma de orina Diciembre  

2022 

INSUMO / CONSUMIBLE PRESENTACIÓN 
TOTAL DE 

PRUEBAS 

COSTO + 

IVA 

COSTO INSUMOS 

(IN) / PACIENTE 

 

Zapatones desechables 

Caja X 100 

Unidades 

 

10000 

 

11,2 

 

0,00 

Alcohol antiséptico al 70 por ciento 

x galón 

 

1 galón 

 

1900 

 

13,6 

 

0,01 

Mascarilla N95 Unidad 500 5,2 0,01 

Batas desechables individuales Unidad 500 2,2 0,00 

Tocas cubre cabellos desechables Caja X 100U 500 9,0 0,02 

Guantes de nitrilo azules talla m 1x100 unidades 100 6,5 0,07 

Hisopos de algodón mango largo Funda X 100 U 100 1,1 0,01 

Tubos vitek Funda X 20 10 2,8 0,28 

 TOTAL   0,41 

Autor: Guato Castillo María Jose 

 

 

De acuerdo con la investigación dentro de los insumos empleados en el laboratorio  

primero es necesario tener un equipo de protección personal y va a constar de 

zapatones este va a venir en cajas de 100 unidades con un valor de $11,2 con IVA la  

caja , el alcohol antiséptico al 70 por ciento x galón con un precio de $12,6 con IVA, 

las mascarillas serán adquiridas por cajas, cada una tendrá un valor $5,2 con IVA, la s 

batas a utilizar en el área de microbiología serán desechables serán adquiridas por un  

valor de $2,2 con IVA, las tocas cubre cabellos desechables serán adquiridas por cajas 

de 100, tendrá un valor de $9,0 con IVA y por cada, los guantes de nitrilo azule s talla  

M serán por cajas de 100 unidades con un valor de $6,5 con IVA, los hisopos de  

algodón con mango largo vendrán en fundas de 100 unidades y cada funda tendrá un  

valor de $1,10 con IVA y los tubos VITEK vendrán en fundas de 20 tubos con un  

precio de $2,8 Con todos estos datos obtenemos un valor final de $0,41 centavos en  

insum os por cada paciente.  

 
E. Costos medios indirectos del laboratorio (CM IL) 

 
 

El costo medio indirecto del laboratorio se considera como la suma del equipamiento,  

mantenimiento preventivo, calibración e insumos aplicados en el cultivo, acorde a la  

siguiente fórmula: 
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𝐶𝑀𝐼𝐿 = 𝐸𝑄 + 𝑀𝑃 + 𝐶𝐴 + 𝐼𝑁 

 
 

Tabla 9 Costos medios indirectos de un cultivo y antibiograma de orina. Diciembre 2022 
 

SERVICIO  
COSTOS MEDIOS INDIRECTOS DEL 

LABORATORIO (CMIL) 

 Equipamiento (EQ) 0,37 

 

Cultivo y antibiograma de 

orina  

Mantenimiento 

(MP) 
0,01 

Calibración (CA) 0,01 

 Insumos (IN) 0,41 

 Total CMIL  0,80 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

Conforme con las investigaciones culminadas dentro del costo medio indirecto del  

laboratorio (CMIL) tenemos que el valor total de este costo es de $0,80. 

 
3.1.3. COSTOS MEDIOS INDIRECTOS INSTITUCIONALES (CMII) 

 
 

El costo medio indirecto institucional se toma en cuenta como la suma de los servicios 

básicos como agua y luz, acorde a la siguiente fórmula: 

 
𝐶𝑀 𝐼𝐼 = 𝐴𝐺 + 𝐿𝑈 

 
 

Tabla 10 Costos medios indirectos institucionales necesarios para un cultivo y antibiograma de orina. 

Diciembre 2022 

SERVICIOS BÁSICOS CONSUMO COSTE 
SUBTOTAL 

(DÓLARES) 

Agua (AG) (m3) 0.005 0,36 0.0018 

Luz (LU) (Kw/h) 1(8/60)=0.13 0,083 0.01 

 Total CMII 0.012 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

Según lo investigado dentro de la institución con la  ejecución de los cultivos y  

antibiogramas conseguimos que el costo del valor medio del agua será $0,0018 ya que 

el equipo automatizado con el que vamos a trabajar no va a ocupar agua, pero se  

considera el uso de agua en el lavado de manos y lavado de material. La luz tiene un  

valor de $0,01 ya que este consume 1Kw/H. Por ende, en un tiempo de 



21 
 

MOD 

7% 

CMIL 

3% 

CMII 

0% 

CR 

90% 

CR MOD CMIL CMII 

aproximadamente 8 horas el equipo identifica y obtiene el antibiograma, pero el mismo 

lo realiza con un máximo de 60 muestras al mismo tiempo y es por ello que se presenta  

la fórmula del cálculo en la tabla 10. La suma de agua y luz para el procesamiento de  

la muestra de orina da un valor de 0.012 dólares.  

 
3.1.4. RELACIÓN PORCENTUAL DE LOS COSTOS INVOLUCRADOS EN 

EL CULTIVO Y ANTIBIOGRAMA AUTOMATIZADO DE ORINA 

 
Como se puede observar en el gráfico 1, los costos de reactivos es el que más valor 

porcentual imputa llegando a un 90% del costo total del examen, seguido del 7% para 

la mano de obra; estos dos se consideran como costos directos de laboratorio. El 3%  

para el costo medio indirecto de laboratorio que abarca el equipamiento, el 

mantenimiento preventivo, la calibración y los insumos de laboratorio. El costo medio 

indirecto institucional como luz y agua en el estudio no proyecta un valor significativo, 

por lo que cualquier cambio en este rubro no se verá afectado en gran medida el valor  

del examen. 

 
Gráfico 1 Relación porcentual de los costos. Diciembre 2022 

Autor: Guato Castillo María José 
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3.1.5. COSTO MEDIO TOTAL MAS EL 5% DE GASTOS 

ADMINISTRATIVOS  

 
En la realización del cultivo y antibiograma de orina se suman 5% al valor total del  

examen considerando un valor en el gasto administrativo y otros recursos que no se  

ingresan en el estudio. Se calculará con la siguiente fórmula: 

 
𝐶𝑀𝑇 = 𝐶𝑀𝐷𝐿 + 𝐶𝑀𝐼𝐿 + 𝐶𝑀𝐼𝐼 + 5%(𝐶𝑀𝐷𝐿 + 𝐶𝑀𝐼𝐿 + 𝐶𝑀 𝐼𝐼) 

 

 

𝐶𝑀𝑇 = 24,82 + 0,80 + 0,012 + 5%(24,82 + 0,80 + 0,012) 

 
 

𝐶𝑀𝑇 = 26,92 

 
 

3.1.6. COSTO DEL EXAMEN DE LABORATORIO MAS 10%  PARA LA 

OFERTA AL PÚBLICO (CMPG SF) 

 
CMPGSF= 𝐶𝑀𝑇 + 10%  ∗ 𝐶𝑀𝑇 

CMPGSF= 26.92 + 10%  ∗ 26,92 

CMPGSF= 29,60 

 
 

El precio del examen más el 10% se obtiene por la sumatoria del Costo Medio Directo 

de Laboratorio (CMDL), el Costo Medio Indirecto del Laboratorio (CMIL), el Costo  

Medio Indirecto de la Institución (CMII), el 5% del Costo medio Total y de esta  

manera logramos el valor de 26,92 dólares. A este valor se le suma el 10% obteniendo 

un valor de 29,60 dólares que será el valor mínimo a brindar al público en general.  
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3.1.7. ANÁLISIS  DEL COSTO DEL EXAMEN VS EL COSTO DEL 

MERCADO LOCAL 

 
Tabla 11 Costo del cultivo y antibiograma del UTA-LABB Vs el costo del mercado local. Diciembre 

2022 

ID 
LABORATORIOS DE LA 

PROVINCIA DEL TUNGURAHUA 

COSTE 

(dólares) 

PROMEDIO  

(dólares) 

COSTO 

UTA-LABB 

1 DIAGNOSTIC RYR 20   

2 DEXAMED 15   

3 LABORATORIO OCHOA 18,5   

4 LABORATORIO PASTEUR  10   

5 CENTER MEDILAB  15   

6 OMEGA 15   

7 NATH LAB  15   

8 BIOLAB 25   

9 CLINICA AMBATO 12   

10 GENOMYC  14   

11 FLAPEZLAB  20   

12 BIOEMAGENES 15   

 

13 

PASTORAL SOCIAL CARITAS 

AMBATO 
9 

  

14 PROBIOSALUD 18 
16,32 29,60 

15 PLUSLAB  15 

16 MOVILAB 21,50   

17 G-NAD LAB  15   

 

18 

LABORATORIO CLINICO SAN 

ANDRES 
16 

  

19 LABNU 13   

20 LABCORP 25   

21 CEMEDIAM 18   

22 ADELAB  18   

23 LABCEN 12   

24 CIMALAB 18   

25 CDQ 20   

26 PROCASLAB 12   

27 CIMELAB 18   

28 LABORATORIO POPULAR  14   

Autor: Guato Castillo María José 
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Tabla 12 Número de laboratorios que tienen un precio similar en el examen. Diciembre 2022 

 

 

COSTE (Dólares) Número de laboratorios 

9-13 6 

14-18 15 

19-23 5 

24-28 2 

TOTAL 28 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 
Gráfico 2 Relación porcentual del número de laboratorios que tienen un precio similar en el examen. 

Diciembre 2022 

Autor: Guato Castillo María José 

 

 

Los antecedentes estadísticos de los diferentes laboratorios de la ciudad de Ambato a  

comparación del costo del Laboratorio Clínico de Análisis Bioquímicos y 

Bacteriológicos de la Universidad Técnica de Ambato es muy extenso ya que a medida  

de la investigación se obtuvo precios de cultivos y antibiogramas desde $9,0 siendo  

los de menor precio hasta los $25,0 siendo este el mayor precio. Debemos recalcar que 

estos costos son de exámenes de cultivo y antibiograma de forma manual, este no es  

realizado en un equipo. La realización del cultivo y antibiograma en un equipo 

automatizado es muchas más beneficioso a la hora de obtener resultados ya que son  

más confiables y seguros dentro del laboratorio aunque la realización de este es mucho 

más costosos a diferencia de la realización del cultivo manual, este es mucho más  

económico porque no consume casetes de identificación y por ende sus resultados no  

tienen la misma confiabilidad ni seguridad que tiene la realización de este examen en  

un equipo automatizado.  
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3.1.8. CONFIABILIDAD DEL EQUIPO VITEK 2 EN LOS RESULTADOS 

 
 

Existen varios estudios donde mencionan que realizar un cultivo y antibiograma en el  

método automatizado tiene una confiabilidad del 98.5%  ya que sus resultados son más 

precisos y no existe amplio margen de error en los resultados. Ya que según 

Biomerieux (28) los resultados del equipo automatizado para microbiología Vitek son 

confiables y seguros porque tiene una mayor precisión en los resultados además  

resguarda la seguridad del personar ya que posee un sistema cerrado. 

 
Según Vargas,Liliana .et (29), en su investigación realizada en el método manual y el  

automatizado utilizando el equipo Vitek obtuvo un resultado de 99,5% de 

confiabilidad de los resultados.  
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CAPITULO IV 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 
4.1. CONCLUSIONES 

 

Los costos directos de laboratorio para la realización del cultivo y antibiograma de  

orina en el equipo Vitek proyectaron un valor de 24,80 dólares en la que los costos de 

reactivos constituyen el 90% del costo total del examen y el 7% para la mano de obra. 

 
El costo medio indirecto total tiene un valor de 0,92 dólares, en la que el 3% figura el  

costo medio indirecto de laboratorio que implica el equipamiento, el mantenimiento  

preventivo, la calibración y los insum os de laboratorio. El costo med io indirecto 

institucional como luz y agua en la investigación no arroja un valor revelador, por lo  

que cualquier cambio en este rubro no se verá afectado en gran medida el valor del  

examen. 

 
El análisis del costo del cultivo y antibiograma automatizado de  orina dio un valor de 

29,60 dólares. El estudio de mercado en relación al examen de laboratorio nos dio un  

valor entre 9,00 y 28,00 dólares. Esta variedad se exterioriza debido a que los 

laboratorios realizan los procesos de manera manual ya que no cuentan con el equipo  

automatizado para el área de microbiología.  

 
4.2. RECOMENDACIONES  

 

 
La oferta estimada por el Laboratorio Clínico de Análisis Químicos y Bacteriológicos de la  

Universidad Técnica de Ambato, depende del precio de  sus insumos, por lo tanto se 

recomienda que se adquiera  dichos recursos de forma masiva según lo requerido para  

maximizar el ahorro. 

 

 
Promover un plan de Marketing hacia la población sobre la oferta  del urocultivo, en la 

que señale las ventajas de realizar este examen mediante un equipo automatizado y si  

mencione la razón del costo de este examen. 
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Realizar este análisis anualmente pues en el mercado local y nacional cada cierto  

tiempo se incrementan los precios de los insumos, reactivos, mano de obra y demás 

que pueden incrementar el valor del examen. 
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ANEXOS 

 
 

Anexo 1 Matriz extraída del Excel del costo total del examen de Cultivo y antibiograma de orina. 

Diciembre 2022 
 

 

 

COSTOS MEDIOS DIRECTOS 

DEL LABORATORIO 

(CMDL) 

 

 

COSTOS MEDIOS 

INDIRECTOS DEL 

LABORATORIO  (CMIL) 

 

 

COSTOS MEDIOS 

INDIRECTOS 

INSTITUCIONALES (CMII) 

COSTO MEDIO TOTAL Se 

suma el 5% de gastos 

administrativos al valor 

(CMT=CMDL+CMIL+CMII  

+5%CMT) 

 

 

UTILIDAD 

(10%) 

 

 

IVA 

(12%) 

 

 

VALOR AL 

PÚBLICO ($) 

Reactivos 23,17 Equipamiento  0,37 Agua 0,0018  

 

 

 
26,92 

 

 

 

 
2,69 

 

 

 

 
0,00 

 

 

 

 
29,6 

Control interno  0 Mantenimiento  0,01 Luz  0,01  

Control externo  0 Calibración  0,01 - - 

Mano de obra  

directa  
1,65 Insumos 0,41 - - 

- -   - - 

Total CMDL  24,82067747  Total CMIL 0,8029344 Total CMII 0,012866667  

 

 

Anexo 2 Matriz extraída del Excel del costo de los reactivos del examen de Cultivo y antibiograma de 

orina. Diciembre 2022 

 
PRESENTACION 

 
TOTAL DE PRUEBAS  

 
COSTO SIN IVA 

COSTO + 

IVA 

 
COSTO REACTIVOS 

CASSETTE DE IDENTIFICACIÓN GRAM (-) 20,0 149,8 167,8 8,4 

CASSETTE DE ANTIBIOGRAMA GRAM (-) 20,0 149,8 167,8 8,4 

SOLUCIÓN SALINA VITEK 83,3 17,0 19,0 0,2 

PLACA PETRI CON MEDIO GENERAL 1,0 1,8 2,0 2,0 

PLACA PETRI CON MEDIO PARA HONGOS 1,0 1,8 2,0 2,0 

PLACA PETRI CON MEDIO SELECTIVO 1,0 1,9 2,1 2,1 

TOTAL 23,2 

 

 
Anexo 3 Matriz extraída del Excel del costo de los insumos del examen de Cultivo y antibiograma de 

orina. Diciembre 2022 

INSUM O / CONSUMIBLE PRESENTACION TOTAL DE PRUEBAS 
COSTO SIN 

IVA 
COSTO + IVA 

COSTO POR / 

PACIENTE 
COSTO INSUM OS (IN) 

ZAPATONES DESECHABLES CAJA X 100 UNIDADES 10000 10 11,2 0,00  

 

 

 

0,41 

ALCOHOL ANTISEPTICO AL 70 POR CIENTO X GALON 1 galon  1900 12,15 13,6 0,01 

MASCARILLA N95 UNIDAD 500 4,6 5,2 0,01 

BATAS DESECHABLES INDIVIDUALES UNIDAD 500 2 2,2 0,00 

TOCAS CUBRE CABELLOS DESECHABLES CAJA X 100U 500 8 9,0 0,02 

GUANTES DE NITRILO AZULES TALLA M 1x100 unidades 100 5,82 6,5 0,07 

HISOPOS DE  ALGODÓN  MANGO LARGO FUNDA X 100 U 100 1 1,1 
 

0,01 

BAJA LENGUAS FUNDA X 500 U 500 5,68 6,4 
 

0,01 

TUBOS VITEK FUNDA X 20 10 2,5 2,8 
 

0,28 
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H 

Anexo 4 Matriz extraída del Excel del costo del equipamiento, mantenimiento, calibración y servicios 

básicos del examen de Cultivo y antibiograma de orina. Diciembre 2022 

 

 

 

EQUIPO 

 

 

 

COSTO EQUIPO ($) 

 

 

 

DEPRECIACIÓN (años) 

 

 

 

AÑO ADQUISICIÓN 

 

 

 

COSTO DEPRECIACIÓN / 

 

 

 

TIEMPO USO E QUIPO 

/ H  

 

ELE CT RI CI D AD Cos t o 

k W/ H  ( 0,08 3)  
 

 

 

AG U A Cos t o m3 

( 0, 3 6)  
 

 

 

M A NT E NI MI E NT O  % res p ect o 

al  eq u ip o ( 15%  )  
 

 

 

M A NTE NI MI ENTO  %  

res p ect o al  eq u ip o ( 15 %  )  
 

 

 

 

 

COSTO UTILIZACIÓN 

EQUIPO (H ) 

Consumo 

(kW) 

Costo 

($) 

Consumo 

(m3) 

Cos 

to 

($) 

Manteni mie nto 

preventivo 

Cost o 

($) 

 

Calibración 
Cost o 

($) 

VI T E K  2  CO MP A CT  6 0  CO N  

D E N S I C H E C K  

 
5 3 3 2 2 ,0 8  

 
1 0  

 
2 0 2 1  

 
2 ,7 8  

 
0 ,1 3  

 
1  

 
0 ,0 1  

 
0 ,0 0 5  

 
0  

 
1 0 0  

 
0 ,0 1  

 
2 0 0  

 
0 ,0 1  

 
0 ,3 7  

 

 
Anexo 5 Matriz extraída del Excel del costo de mano de obra del examen de Cultivo y antibiograma 

de orina. Diciembre 2022 

 

 
TIPO DEPERSONAL 

 

 
TÍTULO DETERCER NIVEL 

 

 
TÍTULO DECUARTO NIVEL 

 

HORAS EN EL 

DISTRIBUTIVO 

 

HORAS PARA EL 

UTA-LABB 

Remuneración Mensual 

Basica Unificada 

425 

VALO R MENSUAL 

ANALISTA 
Li ce nci ada  e n  L abo rat o ri o  

Clínico 
Magister 40 36 1676 

 

Remu neración Mensu al 

Basi ca Unificad a  

450 

VALOR ME NS UAL  

 
DECIMO TERCERO 

ME NS UAL (2000/12) 

 

DE CIMO  CUARTO (450/12) 

APORT E  

PAT RONAL 11,45 

ME NS U AL  

FONDOS  DE 

RES E RVA 8,33 DE 

S UEL DO  

 

SAL ARIO ME NS UAL  

S AL ARIO 

ME NSUAL / UT A- 

L AB B  

1676, 000 139,667 37,500  191,902 139,000 2184,069 1092,034 

 

SALARIO MENSUAL / 

UTA-LABB 
VALOR / DÍA VALOR POR HORA 

VALOR POR 

MINUTO 
 

1092,034 
 

49,638 
 

6,205 
 

0,103 

 
 

 
SERVICIO 

TIEMPO PROMEDIO 

DEL EXÁMEN 

(minutos) 

COSTO POR 

MANO DEOBRA  

CULTIVO Y ANTIBIOGRAMA DE 

ORINA 

 
16 

 
1,65 
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Anexo 6 Procesamiento del examen de Cultivo y antibiograma de orina en el equipo automatizado  

VITEK 2 compact. Diciembre 2022 
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Anexo 7 Resultado del examen de Cultivo y antibiograma de orina en el equipo automatizado VITEK 

2 compact. Diciembre 2022 
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Anexo 8 Inserto del Cassette utilizados en el equipo automatizado VITEK 2 compact para la 

identificación de bacterias Gram (+). Diciembre 2022 
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Anexo 9 Inserto del Cassette utilizados en el equipo automatizado Vitek 2 compact para la  

identificación de bacterias Gram (-). Diciembre 2022  
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Anexo 10 Inserto del Cassette utilizados en el equipo automatizado Vitek 2 compact para la 

identificación de levaduras. Diciembre 2022 
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Anexo 11 Inserto del Cassette utilizados en el equipo automatizado Vitek 2 compact para el 

antibiograma de bacterias Gram (+). Diciembre 2022 
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Anexo 12 Inserto del Cassette utilizados en el equipo automatizado Vitek 2 compact para el  

antibiograma de bacterias Gram (-). Diciembre 2022  
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Anexo 13 Inserto del Cassette utilizados en el equipo automatizado Vitek 2 compact para el 

antibiograma de levaduras. Diciembre 2022 
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Anexo 14 Equipo automatizado VITEK 2 compact, accesorios y reactivos. Diciembre 2022 
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