Articulo Original/Original Article Medicinae Signum.
2024; 3(1):58-67

GASTO DE BOLSILLO EN SALUD DE PACIENTES HEMODIALIZADOS EN EL HOSPITAL
REGIONAL DE CONCEPCION PARAGUAY EN EL ANO 2024

POCKET EXPENDITURE ON HEALTH OF HEMODIALIZED PATIENTS IN THE REGIONAL
HOSPITAL CONCEPCION PARAGUAY IN THE YEAR 2024.

Riquelme Chévez, Favio Aurelio!

1. Universidad Nacional de Concepcion, Investigador Facultad de Medicina. Concepcion - Paraguay.

RESUMEN

Introduccion: El gasto de bolsillo en salud es una barrera para el acceso equitativo a los
servicios de salud en Paraguay, podria ser peor para los pacientes hemodializados debido a los
costos directos e indirectos de tres sesiones a la semana. Objetivo: analizar el nivel de gasto de
bolsillo en salud de los pacientes hemodializados en el Hospital Regional de Concepcion
Paraguay, en el afio 2024. Método: La metodologia de esta investigacion fue, de enfoque mixto,
descriptivo, y observacional. La poblacidén y muestra estuvieron conformada por 38 pacientes
hemodializados en el HRC, en la entrevista grupal se incluyd a 5 pacientes. Los métodos y
técnicas que se combinaron fueron la encuesta con entrevista grupal, se utilizé una grabadora
para registrarla. Los datos fueron analizados en Excel utilizando estadistica descriptiva, y los
datos cualitativos se analizaron posterior a su transcripcion en Word. Resultados: la poblacion
se caracterizd por una mayoria de género masculino (55%), nivel de estudio
predominantemente primario (57%), la mayoria sin profesion. E1 100% de los pacientes tuvo
GBS, de ello 76% fue “catastrofico”, 19% “exorbitante”, y 5% “excesivo”. Las principales causas
de gastos fueron medicamentos, estudios auxiliares y consultas médicas con especialistas,
transporte, y comida los dias de las sesiones. Los participantes refirieron alto impacto econdémico
y familiar a causa de las sesiones de didlisis. Conclusion: persisten alto nivel de GBS, con un
76% de los pacientes enfrentando gastos “catastroficos”.
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ABSTRACT

Introduction: Out-of-pocket health spending is a barrier to equitable access to health
services in Paraguay; it could be worse for hemodialysis patients due to the direct and indirect
costs of three sessions a week. Objective: to analyze the level of out-of-pocket health spending
of hemodialysis patients at the Regional Hospital of Concepcion Paraguay, in the year 2024.
Method: The methodology of this research was a mixed, descriptive, and observational
approach. The population and sample were made up of 38 hemodialysis patients at the HRC; 5
patients were included in the group interview. The methods and techniques that were combined
were the survey with a group interview, a recorder was used to record it. The data were
analyzed in Excel using descriptive statistics, and the qualitative data were analyzed after
transcription into Word. Results: the population was characterized by a majority of male gender
(55%), predominantly primary level of education (57%), the majority without profession. 100%
of the patients had GBS, of which 76% were “catastrophic”, 19% “exorbitant”, and 5%
“excessive”. The main causes of expenses were medications, auxiliary studies and medical
consultations with specialists, transportation, and food on the days of the sessions. The
participants reported high economic and family impact due to the dialysis sessions. Conclusion:
high levels of GBS persist, with 76% of patients facing “catastrophic” expenses.
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INTRODUCCION

Los gastos de bolsillo en salud (GBS) son

aquellos desembolsos realizados
directamente por los hogares para la
adquisicion de servicios y productos de
salud, sin intervencion de un tercero como
aseguradoras o instituciones
gubernamentales. Estos gastos representan
una proporcion considerable los ingresos
familiares, lo que puede generar un impacto
negativo en el bienestar econdmico y la
calidad de vida de los

especialmente en los

hogares,
estratos
socioecondomicos mas vulnerables 1 por que
puede causar quiebre o empobrecimiento de
sus hogares debido a los gastos que en
algunas ocasiones son catastroficos.2 La
salud publica es un campo fundamental
para garantizar el bienestar y la calidad de
vida de la poblacion 3 y reducir este nivel de
gasto, especialmente a los pacientes con
enfermedad renal cronica en fase terminal
de Concepcidn Paraguay.

Segun la OPS, el gasto de bolsillo se realiza
durante la atencion médica y puede incluir
pagos no oficiales y copagos de seguros.4 La
composicion del gasto de bolsillo puede
determinarse ~ sumando  totales  por
categorias y estudiando la distribucién del
gasto en la poblacion. En este articulo, se
clasifica el gasto de bolsillo en tres niveles:
excesivo (mayor al 10% del ingreso del
hogar), catastrofico (mayor al 25%) y
exorbitante (mayor al 250%).5

Los ingresos econdmicos del hogar se
definen como los ingresos regulares
percibidos por los miembros del hogar,

incluyendo salarios, pensiones, subsidios y

rentas.6 En este estudio, se considerd el
ingreso mensual en guaranies y se
incluyeron tanto los gastos directos como
indirectos de bolsillo debido a la frecuencia
de las sesiones de hemodidlisis. Los pacientes
hemodializados son aquellos con
enfermedad renal cronica en etapa 5 que
reciben tratamiento de hemodialisis, una
técnica  de  depuracidon  sanguinea
extracorporea utilizada en insuficiencia
renal aguda o cronica terminal para
excretar solutos, eliminar liquidos retenidos
y regular el equilibrio 4cido-base y
electrolitico.7

En México, investigaron el gasto familiar del
tratamiento con hemodidlisis en Tuxtla
Gutiérrez, Chiapas. El estudio reveld que los
pacientes institucionales gastaban en
$308.90 USD
mientras que los pacientes privados
gastaban $1,530.61 USD mensuales.8 En

Peru, un estudio sobre el comportamiento

promedio mensuales,

del gasto de  bolsillo y el nivel
socioecondmico de pacientes en la Unidad
de Cuidados Intensivos durante la pandemia
en el hospital Daniel Alcides Carrion,
determind que los pacientes realizaron
gastos empobrecedores debido a los altos
costos de atencion durante la pandemia de
COVID-19.9 En Argentina, analizaron el
gasto de bolsillo en salud de familias con
diabetes e hipertension durante la pandemia
de COVID-19. El estudio encontrd que el
gasto trimestral en salud representaba el
3.67% del ingreso familiar después de la
pandemia, un aumento en comparacion con
el periodo anterior. Los resultados indicaron

que la pandemia incremento el porcentaje
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de gasto de bolsillo en salud, afectando la
economia familiar.10

En Paraguay, analizaron la composicion del
gasto de bolsillo en el sistema de salud
paraguayo utilizando datos de la Encuesta
Permanente de Hogares de 2014. El estudio
encontrd que el 75.1% de la poblacion
enferma incurrid en gastos de bolsillo, con
un promedio de 54.5 USD. Los
medicamentos representaron el 53% del
gasto, siendo mds alto entre los pobres
extremos.11 En Concepcion, Paraguay
estudiaron el gasto de bolsillo en salud de
pacientes hospitalizados en el Hospital
Regional Polivalente IPS durante Ia
pandemia de COVID-19, encontraron que el
promedio de gasto de bolsillo fue de 720,1
mil Gs., con la compra de medicamentos
representando el 32.6% del ingreso del
hogar. El1 81.3% de los pacientes tuvo gastos
excesivos mayores al 10% de sus ingresos.12
La Constitucidon Nacional, en su articulo 68,
establece que el Estado protegera vy
promovera la salud como un derecho
fundamental, en el articulo 69 promueve un
sistema nacional de salud con acciones
integradas y politicas que coordinan
recursos publicos y privados.13 La Ley N.°
836/Cddigo Sanitario regula las funciones
del Estado en el cuidado integral de la salud,
estableciendo medidas para el control de
enfermedades cronicas no transmisibles y la
creacion de establecimientos especializados
en investigacion y tratamiento14.

La Ley N.° 1.032/1996 crea el Sistema de
Salud, integrando instituciones publicas,
mixtas y privadas bajo la rectoria del

Ministerio de Salud Publica y Bienestar

Social (MSPyBS).15 La Ley N.° 5099
establece la gratuidad de los medicamentos
esenciales y otros insumos en los
establecimientos del MSPyBS.16 Ademas, la
Ley 39/90 crea el Instituto Nacional de
Nefrologia, encargado del tratamiento por
dialisis y trasplante de 6rganos.17 La Ley N.°
6553 modifica la Ley N.° 4392/2011 para
ampliar la cobertura de patologias graves,
incluyendo la insuficiencia renal aguda y
crénica, y los tratamientos de dialisis
peritoneal y hemodidlisis.18 Estas leyes
forman un marco integral que busca
garantizar el acceso equitativo y la
proteccion financiera en salud para los
pacientes con enfermedades renales en
Paraguay.

Este estudio es crucial para entender el
impacto econdmico de los gastos de bolsillo
en pacientes hemodializados en el Hospital
Regional de Concepcidn, especialmente en el
contexto posterior a la pandemia de COVID~
19. La falta de estudios actualizados sobre
este tema en Paraguay resalta la necesidad
de esta investigacion, que puede contribuir
a la formulaciéon de politicas de salud mads
efectivas y equitativas.

El objetivo general de esta investigacion fue
analizar el nivel de gasto de bolsillo en salud
de los pacientes hemodializados en el
Hospital Regional de Concepcion Paraguay,
en el ano 2024. Los objetivos especificos
caracteristicas

fueron, describir las

sociodemograficas de los  pacientes
hemodializados, en el Hospital Regional de
Concepcion Paraguay, en el ano 2024; asi
como determinar el porcentaje de gasto de

bolsillo nivel “excesivo”, nivel
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“catastrofico”, nivel “exorbitante” en los
pacientes hemodializados. Ademas de
identificar en qué gastaron mads los
pacientes; y por ultimo describir el impacto
que ha tenido la hemodialisis en la vida de

los pacientes desde su propia percepcion.
METODOLOGIA

Disefio: se realizd un estudio un enfoque
mixto combinando métodos cuantitativos y
cualitativos, de nivel descriptivo-analitico,
de diseno no experimental u observacional.
Area de estudio: se realizo en el servicio de
Hemodialisis de Hospital Regional de
Concepcion Paraguay.

Poblacion y muestra: la muestra fue censal
incluy¢ a los 38 pacientes que se realizaron
hemodialisis durante el estudio. Se
seleccionaron 5 pacientes para entrevistas
grupales como informantes clave.

Técnicas e Instrumentos de recoleccion de
datos: se utilizaron encuestas estructuradas
para el enfoque cuantitativo y entrevista
grupal con guia de preguntas para el
encuestas

enfoque  cualitativo.  Las

incluyeron  preguntas  sobre  datos
sociodemograficos, ingresos del hogar y
gastos de bolsillo en salud.

Validacion y Confiabilidad del Instrumento:
Un panel de tres expertos reviso y valido el
cuestionario. Se realizd un plan piloto con
cinco participantes para evaluar la
comprension y el tiempo de aplicacion, sin
necesidad de ajustes adicionales.
Procedimiento de Recolecciéon de Datos: Se
obtuvo la aprobacion del Comité de Ftica

Institucional y la autorizacion del hospital.

Se capacito al equipo de encuestadores y se
aplicaron los cuestionarios y entrevistas a 1os
pacientes que aceptaron participar.
Procesamiento y Analisis de Datos: Los datos
cuantitativos se analizaron en Excel,
calculando frecuencias absolutas y relativas,
y medidas de tendencia central. Se
determinaron los porcentajes de Gasto de
Bolsillo Excesivo, Catastrofico y Exorbitante.
Los datos cualitativos se transcribieron,
codificaron y categorizaron para su andlisis
narrativo.

Consideraciones Eticas: El estudio cumplio
con los principios ¢éticos de Belmont,
obteniendo permiso del Comité de Ftica y
garantizando la privacidad y anonimato de
los pacientes. Los datos recolectados se
utilizaron  exclusivamente con  fines
académicos y para beneficiar a la

comunidad a través de politicas publicas.

Rev. Medicinae Signum 2024; 3(1): 58-67

RESULTADOS

Tabla 1. Datos sociodemograficos de los

pacientes
Edad del paciente  Frecuencia  Porcentaje
20-29 afios 4 11%
30-39 afios 5 13%
40-49 afios 6 16%
50-59 afios 9 24%
60 y més afios 13 34%
total: 38 100%
Género del
paciente
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Masculino 21 55%
Femenino 17 45%
total 38 100%

Nivel de estudio

Ninguno 1 5%
Primario 21 57%
Secundario 12 33%
Terciario 4 5%
total 38 100%
Profesion

Sin profesion 21 57%
Agricultor 13 33%
Estudiante 4 10%

Universitario

total 38 100%
Ocupacién

Desempleado 5 14%
Ama de casa 14 38%
Agricultor 13 33%
Atencion al cliente 2 5%
Chofer 2 5%
total 38 100%

Interpretacion: se observa en la tabla 1 que,
la mayoria de los pacientes hemodializados
en el Hospital Regional de Concepcidon
fueron adultos mayores (34% tienen 60 anos
0 mas), con una ligera predominancia

masculina (55%). La mayoria tenia un nivel

educativo bajo, con el 57% habiendo
completado solo la educacion primaria.
Ademas, el 57% no tenia una profesion
definida y el 38% de las mujeres fueron
amas de casa, lo que reflejo un nivel
socioecondmico vulnerable.

Gréafico 1. Nivel de Gasto de Bolsillo en
Salud (GBS).

Gasto de Bolsillo en Salud
N: 38

0,
GBS exorbitante % 7

o [Ms%
GBS catastréfico ' 29

0,
GBS excesivo 5?

0 10 20 30

Fuente: Encuesta aplicada por el
investigador.

De acuerdo al nivel de gasto de bolsillo en
salud, se observa que, el 76% de los
pacientes hemodializados enfrentaron un
gasto de bolsillo catastréfico, lo que significo
que estos gastos superaron el 25% de sus
ingresos. Ademas, el 19% de los pacientes
incurrio en un gasto de bolsillo exorbitante,
que excedio el 250% de sus ingresos. Por
otro lado, un 5% de los pacientes tenia un
<asto de bolsillo excesivo, que superod el 10%
de sus ingresos, pero no alcanzé el nivel
catastrofico. Aunque este porcentaje es
menor, sigue representando una carga
significativa para estos pacientes.

Graéfico 2. Principales gastos de bolsillo de

los pacientes.
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Principales gastos de los pacientes
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Fuente: Encuesta aplicada por el
investigador.

De acuerdo con el grafico 11, los principales
gastos de Dbolsillo se distribuyeron entre
gastos indirectos y directos. Entre los gastos
indirectos, el mds significativo fue el
"traslado para la sesion", con un promedio
de Gs 456.000, seguido por Gs 209.000 en
"comidas". En cuanto a los gastos directos, el
mas elevado correspondid a ‘"estudios
auxiliares de diagndstico", con un promedio
de Gs 317.000. Las consultas médicas con
especialistas  representaron un  gasto
promedio de Gs 151.380 en medicamentos
y Gs 100.000 en dietas especiales para
pacientes con enfermedad renal cronica.
Estos resultados destacaron que todos los
incurrieron en

pacientes gastos de

medicamentos, y la mayoria (91%)
presentaron gastos elevados en conceptos
indirectos. Ademas, algunos pacientes

incurrieron en gastos considerables en

estudios diagnodsticos y consultas médicas
privadas.
Presentacion de los resultados del enfoque

cualitativo:

Las entrevistas fueron grabadas,
transcritas y analizadas e interpretadas a
través de un Software de analisis cualitativo:
Atlas.ti que facilito el proceso de
codificacion e interpretacion de resultados.
A continuacion, se presentan los siguientes

resultados:
Impacto en la vida familiar:

Descripcion: Los pacientes reportaron que la
hemodialisis afectd significativamente la
dindmica familiar, obligandoles a dejar de
trabajar y depender del apoyo familiar.
Interpretacion: La enfermedad no solo
impacta la salud fisica, sino que también
transforma la vida familiar, creando una
carga emocional y financiera para los

familiares.
Impacto econdémico:

Descripcion: Los pacientes enfrentaron
serios problemas econdmicos debido a los
costos del transporte, medicamentos, y otros
insumos. Interpretacion: Los  costos
asociados a la hemodialisis representaron un
reto considerable, limitando la calidad de

vida y el acceso a otros recursos bdsicos.

Barreras y dificultades para acceder a los
servicios de salud:

Descripcion: Los pacientes mencionaron
barreras como la distancia, los altos costos
de traslado y los tiempos de espera

prolongados. Interpretacion: Estos
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problemas subrayaron problemas sistémicos
en el sistema de salud, impidiendo que los
pacientes recibieran tratamiento regular.
Estrategias de afrontamiento:

Descripcion: Los pacientes mantuvieron una
actitud positiva, y recibieron apoyo familiar
para enfrentar las dificultades.
Interpretacion: A pesar de los desafios, los
pacientes mostraron resiliencia y el apoyo
familiar fue clave para una mejor calidad de
vida.

Propuestas para mejorar el acceso a la salud:
Descripcion: Los pacientes sugirieron mas
centros de dialisis cercanos y mayor apoyo
economico. Interpretacion: Las sugerencias
reflejan una voz activa en la busqueda de
soluciones, destacando la importancia de
involucrar a los pacientes en la planificacion

de los servicios de salud.

Integraciéon de los resultados cuantitativos y
cualitativos:

Los resultados cuantitativos muestran
que la mayoria de los pacientes son adultos
mayores con un nivel educativo bajo y sin
una profesion definida, lo que refleja una
situacidn socioecondmica vulnerable. Estos
hallazgos se complementan con los
resultados cualitativos, que revelan coémo
estas condiciones socioecondmicas afectan
la vida diaria de los pacientes, incluyendo el
impacto en la dindmica familiar y Ilas

dificultades econdmicas.

El analisis cualitativo profundiza en las
barreras y dificultades que enfrentan los
pacientes para acceder a los servicios de
salud, como la distancia y los altos costos de

traslado, que no se capturan completamente

en los datos cuantitativos. Ademas, las
estrategias de  afrontamiento y las
propuestas de los pacientes para mejorar el
acceso a la salud proporcionan una
perspectiva valiosa sobre como abordar
estos desafios desde una perspectiva mas

humana y centrada en el paciente.

En conjunto, los resultados cuantitativos
y cualitativos ofrecen una vision integral de
la situacidn de los pacientes hemodializados
en el Hospital Regional de Concepcion,
destacando tanto las estadisticas clave como
las experiencias personales y las necesidades

no satisfechas de este grupo vulnerable.

DISCUSION

Los resultados mostraron que estos gastos
siguieron siendo altos. Predomino el género
masculino (55%) y la edad adulta mayor,
con ingresos familiares bajos, lo cual
coincidid con las entrevistas cualitativas
donde los pacientes describieron el
profundo impacto de la enfermedad y el
tratamiento en sus vidas y familias. La
mayoria de los hogares tenia ingresos
inferiores a Gs 2.500.000, posiblemente
debido al bajo nivel educativo de los
participantes, similar a lo encontrado por
Miranda G, A., en Argentina.©

El gasto de bolsillo estuvo presente en el
100% de los casos, siendo “catastrofico” en
el 76%, superior al 40,6% reportado en
2020 por Schupp y Lesmo 5 en pacientes
con enfermedad renal cronica. Los pacientes
mencionaron las dificultades econdmicas
debido a los altos costos del tratamiento y

transporte. El gasto “excesivo” fue del 5%,
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inferior al 75% registrado en 2017 por
Giménez y al 81,3% durante la pandemia de
COVID-~19 por Benitez y colaboradores.!?
Los pacientes enfatizaron la carga
econdmica de la enfermedad, necesitando
apoyo familiar para costear los gastos.

El promedio de gasto fue de Gs 282.563,
siendo los mads elevados los gastos de
traslado (Gs 456.000), comidas (Gs
209.000), medicamentos (Gs 151.380) y
estudios auxiliares (Gs 462.000). Estos
resultados contrastaron con otros estudios 9>
12 donde los medicamentos representaron la
mayor proporcion de gastos.

Estos hallazgos cuantitativos y cualitativos
reflejaron la persistencia de altos niveles de
gasto de bolsillo en salud para los pacientes
en hemodidlisis, posiblemente relacionados
con el contexto de la enfermedad y las
barreras de acceso identificadas en las
entrevistas. Las entrevistas mostraron
desafios multidimensionales que afectan
profundamente las vidas familiares,
econdmicas y sociales de los pacientes,
similar a estudios previos por Hunskaar et al.
(2019) y Tendrio et al. (2020).1920 Ta
dependencia del apoyo familiar en
enfermedades cronicas crea una
interseccion compleja entre la salud
individual y el bienestar familiar,
documentada en la literatura. Las barreras
para acceder a servicios de salud, como la
lejania, costos de transporte y tiempos de
espera, reflejan fallos estructurales en el
sistema de salud paraguayo, como lo

publicado por Gonzdlez et al. (2021).21-

CONCLUSIONES

Este estudio destacod la persistencia de
altos costos, con un 76% de los pacientes
enfrentando gastos “catastroficos”. Las
entrevistas cualitativas revelaron barreras
econdmicas y de acceso a los servicios de
salud, asi como una fuerte dependencia del

apoyo familiar..
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