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Resumen

Antecedentes: La diabetes tipo 2 tiene implicaciones econdmicas en el ingreso familiar y el gasto de bolsillo.
Objetivo: Determinar el gasto de bolsillo familiar en la atencion de la diabetes mellitus tipo 2 y el porcentaje que representa
en el ingreso familiar. Material y métodos: Estudio de gasto de bolsillo de las familias con pacientes con diabetes tipo 2
atendidos en el primer nivel de atencion. El gasto de bolsillo familiar incluyd gasto en traslado, alimentos-bebidas y medica-
mentos externos. El ingreso familiar correspondio al total de ingresos econdmicos aportados por los miembros de la familia.
El porcentaje del gasto de bolsillo con relacion al ingreso familiar se identifico con la relacion entre estas dos variables. El
andlisis estadistico incluyd promedios y porcentajes. Resultados: E/ gasto de bolsillo familiar anual en transporte fue de
$2621.24, en alimentos y bebidas fue de $1075.67 y en medicamentos externos fue de $722.08. El gasto familiar de bolsillo
total anual fue de $4418.89 y correspondié a 4.73 % del ingreso familiar. Conclusién: El gasto de bolsillo en las familias con
un paciente con diabetes mellitus tipo 2 fue de $4418.89 y representd 4.73 % del ingreso familiar.

Diabetes mellitus tipo 2. Gasto de bolsillo. Gasto en salud. Ingreso familiar.

Family out-of-pocket expenditure for type 2 diabetes mellitus care and percentage of
family income

Abstract

Background: Type 2 diabetes has economic implications involving family income and out-of-pocket spending.
Objective: Determine family out-of-pocket expenditure for type 2 diabetes mellitus care and percentage of family income.
Material and methods: Study of family out-of-pocket spending in families with patients with type 2 diabetes treated at primary
care level. Out-of-pocket expenses included expenses for transportation, food-drinks, and external medications. Family income
corresponded to the total economic income contributed by family members. The percentage of out-of-pocket spending in relation
to family income was identified with the relationship between these two variables. Statistical analysis included averages and
percentages. Results: The annual family out-of-pocket expenditure on transportation was $2,621.24, the family out-of-pocket
expenditure on food and beverages was $1,075.67, and the family out-of-pocket expenditure on external medications was
$722.08. The total annual family out-of-pocket expense was $4,418.89 and corresponds to 4.73% of family income.
Conclusion: The family out-of-pocket expense in the family with a patient with diabetes mellitus 2 was $4,418.89 and represents
4.73% of the family income.

Type 2 diabetes mellitus. Out-of-pocket spending. Health spending. Family income.
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Antecedentes

La diabetes mellitus tipo 2 es una enfermedad cré-
nica y un problema de salud publica en ascenso. En
2021, en el mundo se identificaron 537 millones de
personas con este diagndstico y en México se regis-
traron 12.4 millones."

La atencion médica del paciente con diabetes melli-
tus tipo 2 incluye una gama de servicios de salud,
entre ellos consultas médicas, examenes de labora-
torio, hospitalizacién y medicamentos; asi como
acciones con implicaciones econdmicas para la insti-
tucion de salud que otorga el servicio y para la familia
del paciente, en algunas ocasiones expresadas
mediante el pago directo de los servicios de salud y
en otras, por el gasto realizado por la familia al
momento de utilizar los servicios de salud (gasto de
bolsillo).*¢

Ante este escenario, un punto clave para la desig-
nacion del gasto de bolsillo es el ingreso familiar,
definido como los ingresos econémicos con los que
cuenta la familia, incluyendo sueldo con remunera-
cién econdémica a un trabajo, ingreso extra por per-
cepcion de renta o venta de vivienda o negocio
personal.”®

En México, se ha estimado que el gasto de bolsillo
en salud en personas con enfermedad crénica es de
$3251.65 por trimestre, del cual la mayor carga
corresponde a medicamentos. El porcentaje del gasto
corriente asignado a salud por trimestre en una fami-
lia mexicana corresponde a 4.23 %.!5101"

En este contexto, el objetivo del articulo fue deter-
minar el gasto de bolsillo familiar en la atencién que
implica un paciente con diabetes mellitus tipo 2 y el
porcentaje que representa en el ingreso familiar.

Material y métodos

Estudio de gasto de bolsillo de familias con uno o
mas integrantes con diagnostico de diabetes mellitus
tipo 2; la atencion médica se otorgd en una unidad de
medicina familiar de una institucién de seguridad
social de Querétaro, Querétaro, México. La informa-
cion se recolectd durante febrero, marzo y abril de
2023, y se investigo el ingreso y gasto familiar del
trimestre anterior a la entrevista; la informacion se
extrapold para un afo.

La unidad de analisis fue la familia con diabetes,
definida como la familia en la que uno 0 més de los
integrantes cuenta con diagnostico de diabetes. Se

incluyeron familias con integrantes con diabetes,
quienes durante un afo o mas recibieron atencion
médica en la institucion de salud; fueron eliminadas
las familias con paciente con diabetes que no termi-
naron el cuestionario.

El tamafo de muestra se calculd con la formula de
promedios para poblacién infinita, con nivel de con-
fianza de 95 % para una zona de rechazo de la
hipétesis nula (Z,,, = 1.64), asumiendo que el gasto
de bolsillo familiar en medicamento externo a la ins-
titucion de seguridad social fue de $500 (¢ = 500),
desviaciéon estandar de $50 (s = 50) y margen de
error de 5 (d = 5). El tamafio de muestra calculado
correspondid a 268 familias con paciente con diabe-
tes mellitus 2.

La técnica muestral fue no aleatoria por casos con-
secutivos, para lo cual se emplearon como marco
muestral las familias con pacientes con diabetes
mellitus 2 que acudieron a solicitar atencion en la
unidad médica.

En el gasto de bolsillo se consideraron tres dimen-
siones: gasto de bolsillo en traslado para acudir a la
unidad médica, gasto de bolsillo en alimentos-bebi-
das cuando se acude a la unidad médica y el gasto
de bolsillo de medicamentos externos a la institucion
de seguridad social. En todos los casos, el gasto de
bolsillo se estimo para acudir a la consulta, farmacia
y laboratorio. La medicion se realiz6 en pesos
mexicanos.

— Gasto de bolsillo anual del paciente en traslados.
Se identificd el gasto mensual realizado y el nu-
mero de veces que el paciente acudid a atencion
médica.

— Q@asto de bolsillo anual del acompanante en tras-
lados. Se identificd el nimero de acompafantes,
el gasto mensual realizado, el numero de veces
que acudié o acudieron en el afio.

— Gasto de bolsillo anual del paciente en alimentos
y bebidas. Se identificd el gasto mensual reali-
zado por el paciente y el nimero de veces que
acudid a atencion médica.

— Gasto de bolsillo anual del acompariante en ali-
mentos y bebidas. Se identificd el numero de
acompanfantes, el gasto mensual realizado, el
numero de veces que acudioé o acudieron en el
ano.

— Gasto de bolsillo familiar en medicamentos ex-
ternos. Se identifico el gasto en medicamentos
externos y el numero de veces que fueron
adquiridos.
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— Gasto de bolsillo familiar total anual. Se integré
con el gasto de bolsillo del paciente y del acom-
pafiante en traslado, alimentos-bebidas y medi-
camentos externos.

El ingreso familiar anual se identificd preguntando
directamente al paciente el total de ingresos econé-
micos de los miembros de la familia percibidos por
salario, pension, algun ingreso econdmico extra como
el concepto de renta o venta de algun inmueble, o la
venta de algun producto o emprendimiento de nego-
cio personal.

El porcentaje del gasto de bolsillo familiar anual en
relacion con el ingreso familiar anual se determind
mediante el total de gastos realizados para recibir
servicios de salud y los ingresos percibidos por él o
los integrantes del hogar.

Para identificar el escenario promedio, asi como los
escenarios extremo minimo y maximo, el plan de ana-
lisis estadistico incluyd promedios, intervalos de con-
fianza para promedios, porcentajes e intervalos de
confianza para porcentajes. Se identifico la prevalen-
cia del decil de ingreso de las familias, utilizando
como referente la Encuesta de Ingreso y Gasto de
Hogares 2022.5

La entrevista a las familias con pacientes con dia-
betes mellitus 2 se realizé en la sala de espera de la
unidad médica. El proyecto fue autorizado por el
Comité de Investigacién y Etica de la institucién.

Resultados

En la familia con un paciente con diabetes mellitus
tipo 2, el gasto de bolsillo familiar anual en transporte
para acudir a la atencién fue de $2621.14
(IC 95 % = 2139.29-3153.21), de esta cantidad
$1225.35 (IC 95 % = 984.36-1490.22) correspondie-
ron a gasto en transporte para acudir a consulta
(Tabla 1). En cuanto a los alimentos, el gasto de bol-
sillo familiar anual fue de $1075.67 (IC 95 % = 807.67-
1376.97), del cual $805.57 (IC 95 % = 633.42-991.09)
correspondieron al paciente y $270.11 (IC 95 % =
173.90-385.87) al acompanante (Tabla 2). El corres-
pondiente a medicamentos externos fue de $722.08
(IC 95 % = 494.09-991.07), Tabla 3. El gasto de bol-
sillo familiar total anual (trasporte, alimento y medica-
mentos externos) fue de $4418.89 (IC 95 % =
3440.70-5521.25); el gasto mas alto correspondié a
transporte del paciente: $2000.97 (IC 95 % = 1720.80-
2313.55), Tabla 4.

En la muestra estudiada, 81.1 % de los hogares se
ubicd entre el decil | y el decil lll de ingreso; el ingreso

anual familiar fue de $93 433.80 (IC 95 % = 88 156.74-
98 710.94), por lo que el gasto de bolsillo anual de la
familia para la atencion de la diabetes constituy
473 % (IC 95 % = 3.90-5.59) del ingreso familiar,
Tabla 5.

Discusion

El comportamiento de la prevalencia de la diabetes
mellitus tipo 2 es motivo de atencion: el gasto de bol-
sillo impacta econdmicamente en el grupo familiar del
paciente con esta enfermedad. Ante ese escenario,
identificar el gasto de bolsillo familiar y el porcentaje
que representa en el ingreso de la familia con un
paciente con diabetes mellitus 2 se convierte en infor-
macion relevante para la generacion de politicas en
salud. La presente investigacion se enmarca en este
contexto."®'2

El gasto de bolsillo familiar en trasporte ocupa el
mayor porcentaje, condiciéon explicada por dos ver-
tientes: el nimero de veces que por norma el paciente
debe acudir a los servicios de salud y por el numero
de acompanantes. La literatura clinica expresada en
las normas oficiales recomienda que para el ade-
cuado seguimiento, el paciente con diabetes mellitus
tipo 2 requiere la evaluacion médica mensual en el
servicio de consulta externa. No obstante, parece ser
momento de cuestionar la vigencia de esta politica de
salud, considerando tres aspectos: se trata de una
enfermedad cronica, el nivel de conocimiento que el
enfermo tiene sobre ella y los adelantos tecnoldgicos,
escenario que puede sugerir la necesidad de una
nueva funcién de produccién en el proceso de la
atencion de la diabetes mellitus en los servicios del
primer nivel, con implicaciones potenciales en el
gasto de la institucion de salud y en el gasto de bol-
sillo familiar.'>'

Es verdad que la metodologia de las cuentas nacio-
nales de salud no incorporan el gasto en traslado, el
cual es asignado a las cuentas nacionales en trans-
porte, es decir, el gasto realizado en transporte para
recibir un servicio de salud no deberia ser parte del
gasto de bolsillo en salud; sin embargo, es una reali-
dad que para fines operativos corresponde a una
erogacion que realiza la familia del paciente, sin la
cual no se podria recibir la atencién en salud. Al res-
pecto, se debe mencionar que no se plantea la posi-
bilidad de modificar los criterios de estimacion de las
cuentas nacionales, ni los criterios para la asignacion
de recursos, pero si analizar y evaluar el impacto del
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Tabla 1. Gasto de bolsillo familiar en transporle para la atencién médica del paciente con diabetes mellitus tipo 2

Gasto de boIsnIIo mensual*

ICQS%

Tipo de
servicio

Consulta 76.42 69.56 83.29 11.79
Laboratorio 78.68 70.67 86.70 3.85
Farmacia 71.83 64.49 79.25 11.18

Promedio

Veces al ' Acompal es
Promedio IC 95 %
10.97 12.6 0.36 0.29 0.42
3.66 4.05 0.40 0.33 0.46
10.84 11.52 0.21 0.16 0.26

Gasto de bolsillo anual*

Promedio

900.99 763.07 1049.45 324.36
302.92 258.65 351.14 121.17
803.06 699.07 912.96 168.64
2,006.97 1720.80 2313.55 614.17

*Cifras expresadas en pesos mexicanos.

IC 95 % IC 95 % Promedio

IC 95 %
221.29 440.77 1225.35 984.36 1490.22
85.36 161.52 424.09 344.01 512.66
111.85 237.37 971.7 810.92 1150.33
418.50 839.66 2621.14 213929 3163.21

Tabla 2. Gasto de bolsillo familiar en alimentos-bebidas para la atencién médica del paciente con diabetes mellitus tipo 2

Gasto de bolsillo mensual*

Ic 95%

Tipo de servicio

Promedio

Consulta 38.67 33.56 43.77 11.79
Laboratorio 44.5 39.69 49.32 3.85
Farmacia 15.95 11.07 20.82 11.18

Veces al ano Acompanantes
IC 95 % Promedio IC 95 %
10.97 12.6 0.36 0.29 0.42
3.66 4.05 0.4 0.33 0.46
10.84 11.52 0.21 0.16 0.26

Gasto de bolsillo anual*

Paclente Acompaﬁante Total
IC 95 % Promedio IC 95 % Promedio IC 95 %

| nteror | Superior _ | neror | Superior
455.92 368.15 551.50 164.13 106.76 231.63 620.05 474.92 783.13
171.33 145.27 199.75 68.53 47.94 91.88 239.86 193.20 291.63
178.32 120.00 239.85 37.45 19.20 62.36 215.77 139.20 302.21
805.57 633.42 991.09 270.11 173.90 385.87 1075.67 807.32 1376.97

*Cifras expresadas en pesos mexicanos.

gasto de bolsillo familiar en el establecimiento de las
politicas publicas en salud.>'516

Los alimentos y bebidas son otro factor que impacta
en el gasto de bolsillo de la familia del paciente con
diabetes mellitus tipo 2, condicién explicada por la

estadia necesaria fuera del domicilio para hacer uso
de los servicios de salud. El escenario planteado es
una realidad y debera reconocerse la demanda fisio-
l6gica de alimentos y bebidas en horarios estableci-
dos que obligan a la persona a consumirlos. Este
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Tabla 3. Gasto de bolsillo familiar en medicamentos externos para la atencion médica del paciente con diabetes mellitus tipo 2

Gasto de bolsillo* Gasto de bolsillo anual*
IC 95 % IC 95 % Promedio IC 95 %
Medicamentos 471.95 374.31 569.58 1.53 1.32 1.74

722.08 494.09 991.07
*Cifras expresadas en pesos mexicanos.

Tabla 4. Gasto de bolsillo familiar anual en transporte, alimentos y medicamentos externos para la atencion médica del paciente con
diabetes mellitus tipo 2

Tipo de insumo Gasto de bolsillo promedio anual*
e | sweror |

Transporte paciente 2006.97 1720.80 231355

Alimentos paciente 805.57 633.42 991.09
Medicamentos externos 722.08 494.09 991.07

Transporte acompanante 614.17 418.50 839.66

Alimentos acompafante 270.11 173.90 385.87

Gasto de bolsillo total anual 4418.89 3440.70 5521.25

*Cifras expresadas en pesos mexicanos.
El gasto de bolsillo total anual en trasporte, alimento y medicamentos externos en la familia con un paciente con diabetes mellitus tipo 2 fue de $4418.89 (IC 95 % = 3440.70-5521.25);
el gasto mas alto correspondié a transporte del paciente, con $2000.97 (IC 95 % = 1720.80-2313.55).

Tabla 5. Decil de ingreso por familia, ingreso familiar y porcentaje del ingreso familiar en la atencion del paciente con diabetes mellitus
tipo 2

Decil de ingreso Porcentaje de familias por decil de ingreso Prevalencia acumulada

Prevalencia (n = 268) IC 95

| 29.6 241 35.1 29.6
Il 35.7 30.1 415 65.3
M 15.8 11.4 20.2 81.1
% 13.5 9.4 17.6 94.6
Vv 2.3 0.5 41 96.9
Vi 19 0.3 3.5 98.8

0.0 25 100.0

ViI 1.2
Ingreso familiar anual* Gasto de bolsillo familiar anual* Porcentaje del Ingreso familiar
Promedio IC 95 % Promedio IC 95 % Promedio IC 95 %

93 433.80 88 1566.74 98 710.94 4418.89 3440.70 5521.25 4.73 3.90 5.59

*Cifras expresadas en pesos mexicanos.
Se utilizé como referencia la clasificacion la Encuesta Nacional de Ingresos y Gastos de los Hogares 2022 (ENIGH).
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gasto deberia considerarse inherente al gasto de bol-
sillo en salud, sin embargo, similar a lo que sucede
en el rubro de transporte, tampoco entra en la esti-
macion del presupuesto federal para el area de
salud.5171°

El gasto de bolsillo de la familia en la adquisicion de
medicamentos para el paciente con diabetes se ha
convertido en una constante del gasto, sin duda se
podria sefalar como una debilidad del sistema de
salud, porque en un sistema cerrado, como el estu-
diado, la dotacién de medicamentos estd considerada
en la normativa vigente.'>'4221 Se debe reconocer que
ademas del gasto de bolsillo en medicamentos, se
deberia incluir el gasto en consulta médica privada,
informacién ausente en la investigacién que se pre-
senta y, por lo tanto, constituye una limitacién que
evidentemente impacta en el gasto de bolsillo y en el
porcentaje del ingreso familiar.

El gasto de bolsillo familiar en salud de la familia con
un paciente con diabetes incluye el gasto realizado por
el acompanante, el cual en términos estrictos deberia
excluirse de la contabilizacion, pero hacerlo significaria
ignorar la cultura de la poblacion estudiada. Los lazos
afectivos y el respaldo moral estan presentes en el
contexto de la salud y al respecto se ha sefalado la
importancia de las redes de apoyo cuando la salud se
encuentra afectada. En el terreno econdmico, esto
corresponde a una estructura de mercado imperfecta
en la que el usuario tiene informacién limitada, eviden-
temente un tema para debatir cuando se trata de cier-
tas enfermedades crdnicas degenerativas.®2223

Es verdad que la Encuesta Nacional de Ingreso y
Gasto de Hogares reporta como ingreso trimestral
$63 695, cifra muy superior a la identificada en las
familias estudiadas, pero también lo es que en este
caso se trata de familias de bajos ingresos, asi lo
demuestra que 81.2 % de las familias estuvieran ubi-
cadas entre los deciles | y Ill de ingreso, condicién
que podria sugerir que los resultados presentados no
aplicarian en cualquier familia con diabetes, sino en
aquellas que compartan las caracteristicas aqui
descritas.

En conclusion, el gasto de bolsillo de la familia con
un paciente con diabetes fue de $4418.89, que corres-
pondié a 4.73 % del ingreso familiar.
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