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I Resumen Ejecutivo

El proyecto que se presenta a continuación es la creación de ICOMED, una Comunidad

Digital dependiente del DECSA (Departamento de Educación en Salud, de la Facultad de

Medicina, de la Universidad de Chile ) que mejorara las capacidades de docencia en Salud

en profesionales del Área”. En esta comunidad se agruparan conocimientos expertos en las

áreas de educación y salud. ICOMED, será una Comunidad Digital para la educación en

salud que permitirá a los profesionales desarrollarse en la “Educación en Salud”, de forma

cómoda y cercana, brindando cursos, diplomados, magister, además de una membresía

que entregará una actualización continua de conocimientos y networking.

Los beneficios que entrega pertenecer a ICOMED es entender mejor los procesos

educativos, tanto para la educación de alumnos, como internos clínicos a su cargo y

pacientes. También tener una actualización constante de conocimientos generando una

mayor adhesión de los pacientes a sus tratamientos. Además de una trazabilidad

profesional que hoy en día no existe en esta área.

La educación y la salud son dos conceptos fundamentales para el bienestar de la

humanidad. Antes del Covid-19, ya existía un gran crecimiento y adopción en tecnología

educativa, con inversiones mundiales en el sector que alcanzaban los 18.66 billones de

dólares en 2019 y una proyección para el mercado de educación en línea estimada en 350

mil millones de dólares en 2025 según datos del World Economic Forum

Hoy en día con el creciente aumento del distanciamiento social provocados por pandemias

(Canales, 2020), junto con la evolución tecnológica, que ha permitido el desarrollo de

plataformas digitales, y el aumento en un 49,5 % desde el 2007 al 2015 (Ministerio de Salud

Subsecretaria de Redes Asistenciales, 2016) de los centros de formación para profesionales

de la salud, vuelve atractivo desarrollar una plataforma digital para su capacitación en

educación en salud.

Quienes imparten las carreras de salud son muy expertos en su área, pero sin una

formación docente adecuada, en los campos clínicos la mayor parte de los tutores clínicos

no tienen formación docente. Según consulta al Servicio de salud Metropolitano Oriente,

solo entre el 2 y 15% de los profesionales de salud que realizan docencia tendría algún tipo

de formación en el área docente, provocando que el traspaso de conocimiento no se realice

de la mejor manera, generando dificultades tanto para los profesionales, estudiantes,

usuarios, pacientes. Según una encuesta realizada por el equipo gestor a 54 profesionales

de la salud entre sector público y privado, el 83% de los encuestados estaría interesado en

realizar un curso o diploma de formación docente, el 88% le interesaría hacer un curso para
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poder enseñar mejor las técnicas de autocuidado, el 70% estaría dispuesto a pagar 500.000

al año por un curso o diplomado en educación en salud y el 53% pagaría 30.000 por una

membresía para tener acceso a información actualizada en el área.

Con un aporte inicial de $150 millones de pesos y cumpliendo con las metas del plan de

marketing, se lograría desarrollar un negocio atractivo a largo plazo, con un TIR de 4% y un

VAN de $145 millones.
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II Oportunidad de negocio

Desarrollar una "Comunidad digital para la Educación en Salud” ICOMED mediante la

creación de una plataforma WEB, para realizar docencia, intercambio de información y

seguimiento de los estudiantes. Creando un conjunto de personas con conocimiento y

expertise en las áreas de "Educación y Salud". Este proyecto se genera para ser

implementado en conjunto con el “Departamento de Educación en Ciencias de la Salud,

DECSA” de la "Facultad de Medicina de la Universidad de Chile".

La idea de negocios es que a través de nuestra "Comunidad Digital para la Educación en

Salud" ICOMED, se puedan desarrollar programas educativos a través de distintos medios

digitales/virtuales, como son, las plataformas web, apps, redes sociales, programas de

comunicación como "zoom o webinar”. ICOMED permitirá formación, seguimiento y la

continua interacción de los profesionales de la salud interesados en la docencia en salud

que participan y/o participaron de nuestros programas, intercambiando información,

experiencias, estudios, etc.

Esto permitirá además que, los prestadores de servicios y los tutores clínicos de salud,

puedan acreditar que su programa interno de formación estará estandarizado otorgando un

mejor desarrollo para la práctica clínica individual y comunitaria.

Hoy en día con el creciente aumento del distanciamiento social provocados por pandemias

(Canales, 2020), junto con la evolución tecnológica, que ha permitido el desarrollo de

plataformas digitales,y el aumento en un 49,5 % desde el 2007 al 2015 (Ministerio de Salud

Subsecretaria de Redes Asistenciales, 2016) de los centros de formación para profesionales

de la salud, vuelve atractivo desarrollar una plataforma digital para su capacitación en

educación en salud. Quienes imparten las carreras de salud son muy expertos en su área,

pero sin una formación docente adecuada, en los campos clínicos la mayor parte de los

tutores clínicos no tienen formación docente. Según consulta al Servicio de salud

Metropolitano Oriente, solo entre el 2 y 15% de los profesionales de salud que realizan

docencia tendría algún tipo de formación en el área docente, provocando que el traspaso de

conocimiento no se realice de la mejor manera, generando dificultades tanto para los

profesionales, estudiantes, usuarios, pacientes. (ver Anexo 1)

Cuando hablamos de instituciones de docencia lo primero que pensamos es en

universidades, institutos, centros técnicos de formación, pero existen muchos centros

asistenciales en los que se realiza docencia, es decir clínicas privadas, hospitales, centros

de salud familiar y comunitario, donde los profesionales del área de la salud realizan sus

internados clínicos y son guiados por otros profesionales (tutores clínicos). Según encuesta

realizada por el equipo gestor el 50% de los “centros de salud” en qué trabajan nuestros

encuestados reciben internos clínicos” (ver Anexo 2)
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Considerando los datos anteriores, una “Comunidad de Educación en Salud” ICOMED

permitirá, la formación docente a profesionales de la salud, de forma más cómoda, completa

y rápida, a el alto porcentaje de profesionales interesados en el área, sobre el 80% según

encuesta. (ver Anexo 2) Permitiendo suplir esta necesidad.

Para poder determinar si nuestra idea de negocio era una real oportunidad, se realizaron

distintas investigaciones que comentaremos en el análisis de la industria.

- Consulta al “Servicio Metropolitano Oriente”, mediante la ley de transparencia,

- Encuesta a profesionales del área de salud,

- Encuestas a directores presupuestarios de centros de salud y otras empresas

- Número de titulados por carrera área salud 2018

- Tasa de crecimiento de carreras área salud

- Investigación plataformas internacionales

- Consulta por el gasto de capacitación según ley de transparencia.

El tamaño de mercado se estima en 930 mil UF. considerando los siguientes segmentos:

sistema de salud pública, sistema de salud privada, instituciones de educación primaria y

secundaria, y prevención de riesgos. Los que se explican en más detalle en el capítulo II

análisis de la industria.

La capacidad para poder llevar la idea a cabo es bastante alta dado que el DECSA, está en

un proceso de modernización hacia las nuevas tecnologías, por lo que la digitalización es

una de sus metas a mediano plazo. Además de poseer una red de contactos asociados a la

dirección quienes se han mostrado interesados en el proyecto generando la instancia de

investigación y entrega de información para su desarrollo. Según una entrevista sostenida

con la Dr. Ximena Lee Subdirectora del DECSA nos comenta que se están desarrollando

una serie de diplomados para el 2020 los cuales se podrían presentar a través de

comunidad digital ”El DECSA como departamento actualmente busca ser autosustentable

en términos económicos, por lo que queremos realizar nuevos diplomados y cursos, que

sería ideal poder presentar mediante una comunidad digital” relata.
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III Análisis de la Industria, Competidores, Clientes

III.1 Industria
La industria en la cual se centra el proyecto es en la educación online, específicamente

educar en salud en salud. Actualmente existen diversas plataformas online que ofrecen

cursos, desde universidades impartiendo carreras completamente online hasta pequeñas

agrupaciones dictando cursos y seminarios.

En el área específica de educación el cambio durante el 2020 fue drástico marcado por la

pandemia mundial Covid 19. Provocando una educación online de emergencia que difiere

en muchos aspectos en la educación online propiamente tal. El aprendizaje en línea

conlleva el estigma de ser de menor calidad que el aprendizaje cara a cara, a pesar de que

las investigaciones demuestran lo contrario. (Zimmermann, 2020)

La transición acelerada provocada por la pandemia a la educación en línea de múltiples

instituciones podría provocar la percepción de que el aprendizaje en línea es una opción

débil, cuando en realidad nadie que haga la transición a la enseñanza en línea bajo estas

circunstancias, realmente diseñará un programa para aprovechar al máximo las ventajas y

posibilidades del formato en línea (Hodges, 2020). Dado este contexto el mercado a la

educación online crecerá en un amplio sentido, algunos autores describen hasta un 179%

(Reyes, 2020), la pandemia dio un impulso de 5 años para una industria que ya crecía al

13% anual (Escotto, 2020) Muchos usuarios y clientes buscarán esta nueva modalidad,

para satisfacer su necesidad de conocimiento.

Existe una tendencia en la industria que está relacionada con la super especialización de

conocimientos es por esto que en general los profesionales del área de la salud realizan su

educación continua en base a mayor expertise en algún “conocimiento particular “

relacionado con su área, y estos se van pasando unos a otros sin contar con la formación

docente adecuada para su transmisión, esto lo podemos deducir de la poca cantidad de

especialistas que han realizado curso de docencia entre un 2-15%, según servicio

metropolitano de salud. (ver Anexo 1)

La formación docente es fundamental para la transformación de la sociedad que valora el

desarrollo humano y los proyectos de vida de las personas en las que los diferentes

procesos pedagógicos se convierten en una búsqueda permanente del ser y deber ser de la

cultura de los sujetos de desarrollo.

En el caso específico de la industria de la salud la “tutoría clínica” ha demostrado ser uno de

los pilares fundamentales dentro de los programas de formación de los futuros profesionales

del área de la salud. (Meyer, 2017) La literatura destaca la importancia de la tutoría al

señalar que quien la ejerce es un profesional que transmite conocimientos, técnicas de
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enseñanza y rutinas de trabajo que complementan la formación práctica de los estudiantes,

incrementando el rendimiento académico y mejora la calidad de los procesos de enseñanza

y aprendizaje. (Guerra, 2018) No obstante, la supervisión directa de los profesionales en

formación requiere de habilidades específicas que difieren de otras competencias que se

esperaría encontrar en un docente de aula. El docente clínico que ejerce tales funciones,

por ejemplo, en un campo clínico, suele ser ajeno a la institución educativa de origen, al

cual se le otorgan atribuciones tales como velar tanto por la seguridad del alumno como la

del paciente del centro asistencial, así́ como por el progreso, monitorización y orientación

del estudiante relacionados con el plan de formación de su institución. (Cantillon, 2018)

Para un correcto desarrollo de estas competencias formativas, se ha descrito que se debe

contar también con competencias desde lo técnico y un alto grado de profesionalismo. (Cho,

2011) Estos atributos muestran que, aunque las competencias pueden estar presentes en

diversos grados, ninguna puede faltar para ser un tutor efectivo. (Harden, 2000) Cabe

destacar que, en este tipo de instancias, se les brinda a los y las estudiantes la posibilidad

de tener un contacto con el paciente en un contexto clínico real, además de permitirles una

aproximación a diversas situaciones a las cuales se verán enfrentados una vez que

comiencen su vida profesional. (Steinert, 2017) A pesar de la relevancia que tienen estos

tipos de actividades en el proceso de enseñanza y aprendizaje, la docencia clínica actual

presenta ciertos desafíos. Dentro de los mayores desafíos a destacar se encuentran la

escasa planificación de las actividades, falta de comunicación del tutor con los lineamientos

y objetivos del plan de formación de cada institución, la necesidad de flexibilidad por parte

del tutor el manejo de situaciones imprevistas o complicaciones que pueden suceder 2 en la

atención clínica de un paciente, escaso tiempo para docencia formal y la supervisión directa

y efectiva de los estudiantes, entre otros. (Spencer, 2003) De esto se desprende que es

necesario que quienes se desempeñan en este rol, deberían recibir educación formal en

docencia, con el objetivo de apoyar de la mejor manera la formación de los futuros

profesionales en salud.

Otro punto importante de comentar es que, no existe en la industria de la educación en

salud la trazabilidad profesional, para la búsqueda de recurso humano capacitado en

docencia en salud, ya sea tanto como, para capacitar clínicos, o cualquier otro capital

humano en esta área, la mayoría de los competidores solo imparten cursos, pero no

generan una comunidad, para mantener el networking, buscar actividad laboral o educación

continua.
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III.2 Análisis de PESTEL
Para estudiar el marco de los factores macro ambientales del entorno de la empresa,

realizamos un análisis PESTEL, evaluando aspectos positivos y negativos en cada uno de

los factores.

III.2.1 Político

Un aspecto positivo es que durante el transcurso de la pandemia COVID 19 el gobierno ha

tomado medidas de distanciamiento social lo que ha favorecido la educación online, las

instituciones públicas de salud que actualmente presentan baja capacitación en docencia

podrían tener acceso de manera segura. Un aspecto negativo es que no existe una política

gubernamental de capacitación para docencia en salud a pesar de que existe mucha

evidencia de la importancia e impacto que tiene en el cuidado de las personas.

III.2.2 Económico

Dentro del contexto pandémico Covid 19 la educación en salud se vuelve necesaria y no

solo para los profesionales de la salud sino para todas las personas. Se vuelve fundamental

educar de la mejor forma posible a toda la población a cuidarse, para evitar contagios y

mantenerse sana. Generando un escenario propicio para el desarrollo del proyecto. La

disminución de recurso que generará la pandemia podría afectar negativamente en este

factor, haciendo que las instituciones destinarán sus recursos a actividades asistencialistas

de primera necesidad postergando las capacitaciones.

III.2.3 Sociocultural

El contexto actual que ha generado la pandemia impacta positivamente en este factor, la

conciencia del autocuidado aumentó en la población, generando mayor interés en las

formas de mantenerse sano. Instructivos de cómo lavarse las manos, como utilizar la

mascarilla, empezaron a generar interés en personas totalmente ajenas al área. Un aspecto

negativo es que como la información del autocuidado se vuelve tan cotidiana se corre el

riesgo de que se genere un sentimiento de falsa seguridad y se transmita información

errada por medios de comunicación o instituciones que no cuentan con los estudios,

certificaciones y evidencia que los respalde, generando un riesgo para la salud de las

personas.

III.2.4 Tecnológico

Si bien la educación online era algo que se había desarrollado hace años, la pandemia

transformó la forma de educar, además de hacer que el teletrabajo, telemedicina actividades
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que antes eran la excepción se volvieron cotidianos entregando nuevas formas de

relacionarnos como sociedad. El aspecto negativo es la brecha social que genera las

poblaciones más vulnerables o que no tienen acceso a la tecnología quedan marginadas del

desarrollo social, generando desigualdad y problemas sociales.

III.2.5 Ambiental

Los aspectos ambientales no son tan relevantes para nuestro proyecto debido a que la

mayor parte se realiza de forma digital, cabe si mencionar que la protección y el cuidado del

medio ambiente es fundamental para la mantención de la salud de las personas. Lugares

rurales o alejados podríamos transmitir este conocimiento de manera más cómoda y segura

de forma online.

III.2.6 Legal

Los aspectos legales más relevantes están relacionados con los derechos de autor, el

derecho no ha cambiado, en este último tiempo de pandemia covid 19 aunque al digitalizar las

clases, la exposición y frecuencia con la que los profesores están en vídeos o audios, se

multiplique exponencialmente. Tampoco han cambiado las restricciones respecto del uso de la

propiedad intelectual de terceros, que pudiesen ser utilizadas.

Estos aspectos deben ser considerados al generar los contratos a los profesores, para que el

material pueda ser utilizado por ICOMED.

III.2.7 Conclusión

Del análisis podemos concluir que los factores políticos, socioculturales, tecnológicos y

legales son favorables para el desarrollo del proyecto, el factor económico podría influir

negativamente considerando la disminución de recursos provocado por la Pandemia

Covid19, para enfrentar este riesgo es importante lograr transmitir la importancia de que la

docencia en salud permite mejorar el autocuidado y salud de las personas.

III.3 Análisis de las 5 fuerzas de Porter
Se realizó el análisis de las 5 fuerzas de Porter para identificar oportunidades y amenazas

que pueden existir en la industria de la educación on line.

III.3.1 Poder de negociación de los proveedores: alto

Los principales proveedores son las plataformas digitales, profesores e investigadores. Los

profesores e investigadores tienen un poder de negociación alto, esto es debido a lo

específicos de sus conocimientos, provocando que la oferta de profesionales expertos en
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esta área sea poca. Por lo cual son el mayor costo del proyecto y se deberán entregar

remuneración que motiven y fidelicen a largo plazo. Para las plataformas digitales el poder

de negociación es medio, hay varias en el mercado que ofrecen el servicio y poseen precios

estándar.

III.3.2 Amenaza de nuevos competidores: media

La amenaza de nuevos competidores es media, esto es debido a que las barreras de

entrada son bajas en aspectos económicos, para generar cursos online no se requiere una

alta inversión, se necesita una infraestructura pequeña y de bajo costos. La mayor barrera

de entrada es el conocimiento, estudios y certificaciones para poder generar cursos de

calidad en lo cual el DECSA está ampliamente calificado y certificado diferenciándolo de

todos sus múltiples competidores.

III.3.3 Poder de negociación de los clientes: bajo

El poder de negociación de los clientes es bajo, esto es debido a que no existe en este

momento competencia a nivel nacional que tenga productos certificados en el área como los

tiene el DECSA, generando un alto poder de negociación para la institución. Como el

conocimiento entregado es muy específico, una alta concentración de clientes no ejercería

control sobre el precio ya que no podrían migrar a otra institución que entregue el servicio y

certificación de la misma forma por lo que no generaría una sensibilidad al precio. Además,

considerando que se trata de una institución pública los valores asociados deben ser

coherentes con la realidad país.

III.3.4 Amenaza de productos sustitutos: baja

Los productos sustitutos son los cursos, diplomados y magister de forma presencial que con

el contexto actual pandemia Covid 19 no se justifica mucho su realización por las

implicancias sanitarias que presenta además de las dificultades que presenta en términos

de traslados, tiempo, ubicación geográfica, etc.

III.3.5 Rivalidad entre los competidores existentes: baja

La rivalidad entre competidores es baja, en la actualidad existen múltiples plataformas que

realizan docencia online, pero ninguna que se dedique específicamente a la “Educación

para la Docencia en Salud” por lo que por lo que la rivalidad se da en atraer profesionales

que quieran especializarse en esta área versus otra, pero no dentro de la misma.
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III.3.6 Conclusión

El atractivo de la industria es alto por ser un área poco desarrollada, con una baja amenaza

de productos sustitutos al igual que rivalidad entre competidores. Una amenaza para

considerar es que en la medida que está área se desarrolle aparezcan nuevas instituciones

capaces de entregar este producto, dado el alto interés que existe en el área según la

encuesta realizada.

III.4 Tamaño de Mercado
Para efectos de estudio y determinar su tamaño, el mercado fue dividido en los siguientes

segmentos

III.4.1 Segmentación del mercado

Sistema Salud Pública

Según los datos de DIPRES, en el presupuesto 2020 del servicio de salud pública, 6,9 mil
millones de pesos están destinados al ítem Capacitación y perfeccionamiento, lo que

equivale al 0,11% del presupuesto total de este servicio. (Dirección de presupuestos, Gob

de Chile, 2020)

Sistema Salud Privada

Según el Servicio impuestos internos, en el año 2015, fueron registrados en Chile 8583

empresas con la actividad Hospitales y Clínicas y Otros profesionales de la Salud, sumando

en total 242,396 empleados informados. En el servicio de salud pública se gasta aprox. 46

mil pesos anuales por empleado en capacitación y perfeccionamiento. Asumiendo que este

valor estaría similar en el sistema privado, resultaría en un tamaño de mercado de 11,1 mil
millones de pesos. (Servicio Impuesto Interno, 2016)

Enseñanza primaria y secundaria, privado y público

Supuestos tamaño mercado:

Subgrupo 1: Estudiantes quienes quieren agregar valor a su curriculum. En el 2015 se han

matriculado 37 mil estudiantes en el área de salud. (Ministerio de Salud Subsecretaria de

Redes Asistenciales, 2016) Si asumimos que el 1% estaría dispuesto a gastar 200 mil

pesos para una formación adicional que aumenta su empleabilidad, el tamaño de mercado

inicial sería de 74 Millones de pesos al año.

Subgrupo 2: Área de enfermería de los colegios y universidades. En el año 2016, se han

registrado 16 mil instituciones educacionales, entre educación parvulario, establecimientos

14



educacionales y educación superior. (Zimmermann, 2020) Se asume que cada institución

tiene mínimo una enfermera para atender a las necesidades del colegio. Si asumimos que

el 1% de las instituciones están dispuesto de pagar 200 mil pesos al año para formación de

personal de enfermería, el tamaño de este segmento estaría alcanzando 35 millones de

pesos. El volumen del segmento educación alcanzaría 109 millones de pesos anuales.

Prevención de riesgo

Supuestos tamaño de mercado, se considera que cada empresa con más de 100

empleados requiere contratar a lo menos un ingeniero en prevención de riesgo. Se

considera que las empresas medianas y grandes, según definición Servicio impuesto

interno, tiene más de 100 empleados. (Servicio Impuesto Interno, 2016) La cantidad de

empresas con mínimo un prevencionista de riesgo es de 42618. El sueldo promedio de un

ingeniero en prevención de riesgo encargado del área de prevención de riesgo de una

empresa mediana o grande con más de 100 empleados es de 2 Millones de Pesos

mensuales líquidos. La tarea del área de prevención de riesgo es entre otras, la

capacitación de los empleados y externos quienes trabajan para una empresa. Los temas

para tratar incluyen, entre otros temas, ergonómicos, salud ocupacional y enfermedades

crónicas relacionados con el trabajo. Para realizar esta tarea de forma efectiva, se requiere

formación docente. Si se asume que cada empresa gasta en el mejor caso el 10% de un

sueldo mensual al año en la formación de su área de prevención de riesgo, el volumen de

mercado total en formación de ingenieros de prevención de riesgo sería 8,5 mil millones de

pesos anuales a nivel nacional.

Conclusión

Basado en las estimaciones del tamaño del mercado, se determina que el mercado es lo

suficientemente grande para poder realizar el proyecto. Además, se trata de un mercado

creciente, lo que aun más favorece al proyecto.

Segmento Personas $ (CLP)

Servicio de salud pública 147,392 $ 6,948,655,000. -

Servicio de salud privada 242,396 $ 11,150,216,000. -

Enseñanza Primaria y

Secundaria, Pública y Privada

53,000 $ 109,000,000. -

Prevención de riesgo 42,618 $ 8,500,000,000. -
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Total 437,706 $ 26,707,871,000. -

USD 34 MM/UF 930,587

Tabla 1: Tamaño mercado (elaboracion propia)

III.4.2 Competidores

En la actualidad existen muchas instituciones educacionales que generan plataformas

virtuales para la educación, entre ellas podemos mencionar a Eclass, plataforma centrada

en la educación online para negocios, Medichi.uchile.cl, en donde también se realizan

cursos de salud de forma online, pero ninguna tiene cursos de “Formación en Docencia”.

Actualmente el "Departamento de educación en Salud" DECSA de la Facultad de Medicina

de la Universidad de Chile, presenta 3 programas destacados:

- "Magister en educación en ciencias de salud”

- “Diploma en Educación en ciencias de la Salud”

- “Diploma en gestión curricular orientadas por competencias”"

Sin embargo, estos programas están subexplotados, dado que no presentan una modalidad

online, ni generan tampoco el seguimiento de los estudiantes.

En el área de la pedagogía existen cursos de formadores como es el caso de “

https://www.upcchile.cl/catalogo/curso/formacion-de-formadores “pero no específicos para el

área de la salud, que por su implicancia en el cuidado de la vida de las personas se debe

enseñar de una forma más específica.

Dentro del escenario competitivo podríamos mencionar las plataformas que dictan cursos

online, algunas dentro de chile son Eclass, Medichi, Aprendum, Boost dentro de Otras.

Internacionalmente existe una amplia oferta pero ninguna que se especialice en esta área

específica, educación en salud, nos parece importante destacar que en los EEUU existe

un sistema de comunidad de aprendizaje en el sector de salud (Learning Healthcare

Community), que comentarios más adelante dentro de las investigaciones realizadas , si

bien no es igual al proyecto que se presenta, si sigue una vía común al generar datos

estadísticos y establecer un ciclo de aprendizaje dentro del sistema de salud. Como el

enfoque es muy específico en el uso de Big Data, no se considera competencia,

propiamente tal.

El principal proveedor de información será el DECSA, quienes generan el material y

realizarán las clases, la distribución estará dada de forma on-line mediante la utilización de

plataformas como es zoom, google meet, entre otras.

Un caso de éxito dentro de la competencia nacional e internacional, pero solo en el aspecto

de educación es el modelo de “Open English”, el cual apunta al aprendizaje en línea del

idioma inglés. La institución digital ha demostrado un fuerte crecimiento en el mercado
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Latam en los últimos años,mostrando de cierta forma el cambio cultural de la población

desde un sistema presencial hacia un sistema en línea. La plataforma “Open English”

destaca por su simplicidad en el uso.

También se puede destacar dentro del universo de instituciones que presentan plataformas

digitales educativas es “eclass”, la cual ofrece cursos de diferentes ámbitos, facilitando una

comunidad virtual, donde los estudiantes pueden acceder a los materiales de los cursos en

forma digital y de forma permanente, lo que crea una comunidad para el intercambio de

experiencias a lo largo del tiempo.

III.4.3 Clientes

Según los datos entregados por la Subsecretaría de Educación Superior dependiente del

Ministerios de educación, el número de titulados por carrera de área de la salud durante el

2018 fue el siguiente: (Subsecretaria de Educación Superior, 2020)

Enfermería: 5.768

Fonoaudiología: 1.654

Kinesiología: 2.812

Medicina: 1.801

Nutrición y Dietética: 1.867

Obstetricia y Puericultura: 913

Odontología: 1.598

Química y Farmacia: 471

Tecnología Médica: 1.336

Terapia Ocupacional: 1.182

Y considerando que la tasa de crecimiento fue de un 49,5 % desde el 2007 al 2015 según

informe del ministerio de salud. Santiago, febrero 2016, lo que equivale a un crecimiento

anual de 5,5% en promedio.
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Tabla 2: Evolución de la Matricula de primer año en Carreras Profesionales de la Salud entre 2007 y 2015

Considerando los datos anteriores, nuestro público objetivo principal es el personal de salud

que realice docencia, es decir que participe del crecimiento anual de titulados por carrera,

ya sea tanto en instituciones educativas propiamente tal o instituciones de prestación de

servicios clínicos que actúen como campus clínico.

Actualmente según encuesta realizada por el equipo gestor un 80% estaría interesado en

realizar curso de docencia, dedicando de 1 a 5 horas a la semana.

Dentro de todo nuestro público objetivo, debemos hacer la diferencia entre “clientes”.

Tendremos clientes colectivos e individuales. Los clientes colectivos serán los “Directores de

los servicios de salud” quienes paguen por mantener a sus profesionales de salud

actualizado en docencia, generando usuarios del servicio. Y el cliente individual será el cual

se auto financia de manera independiente para realizar mejor su actividad y mejorar su CV.

Dentro del grupo objetivo primario incluimos a los profesionales del área de la salud, que

estén interesados en aprender sobre docencia, pero no solo para la formación de clínicos,

sino que, para la educación de sus propios pacientes, entregando con más herramientas y

de mejor manera la información para el autocuidado, quienes autofinanciara su educación

en docencia

El público objetivo secundario el cual será considerado para una escalabilidad posterior del

proyecto, será el sistema de enseñanza primaria y secundaria, pública y privada con

personal de salud (enfermeras), así como empresas que tengan profesionales de salud en

su departamento de prevención de riesgo quienes por su cargo o función tienen la

responsabilidad de imponer capacitaciones y entrenamientos en el área.
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Nuestros influenciadores serán instituciones de salud públicas, privadas, y universidades

donde se forman los profesionales, fomentando los conocimientos de la práctica docente,

mediante publicidad, y membresías gratis.

El departamento de educación en salud de la Universidad de Chile es un socio estratégico

ya que esta comunidad se realizaría para pertenecer a este departamento y así expandir el

conocimiento que genera y entregarlos de forma más cómoda y accesible.

III.4.4 Esquema de segmentación

Clientes primarios
Colectivos
- Directores de servicios de salud con responsabilidad presupuestaria en los cuales se

realice docencia a nivel nacional en el sistema de Salud Pública: Centros de salud

(CESFAM, CECOSF, COSAM), Hospitales.

- Directores de servicios de salud con responsabilidad presupuestaria en los cuales se

realice docencia a nivel nacional en el sistema de Salud Privada: Clínicas privadas y
prestadores de salud.

Individuales
- Profesionales del área de la salud interesados en la docencia, autofinanciados.

Clientes Secundarios
Colectivo
Directores de Instituciones educativas y empresariales con responsabilidad presupuestaria

a nivel nacional:

- Enseñanza primaria y secundaria, privado y público.

- Prevención de riesgo

Individual
- Enfermeras, fonoaudiólogos, terapeutas ocupacionales u otros profesionales de la salud

que se desempeñen en estas instituciones como equipo de apoyo.

- Profesionales de salud que trabajen en el área de prevención de riesgo en empresas de

cualquier tipo.
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IV Descripción de la empresa y propuesta de valor

iCOMED busca ser una Comunidad Digital para la Educación en Salud, dependiente del

departamento de salud de la Universidad de Chile, que permitirá a los profesionales de la

salud desarrollarse en la “docencia en salud”, de forma cómoda cercana, realizando cursos,

diplomados, y magísteres, entregando una formación continua su desarrollo profesional.

Además, permitirá mediante una membresía obtener actualización continua de

conocimientos y networking.

La generación de contenido y material didáctico para la educación en salud será generado

por el DECSA (Departamento de Educación en Salud, Facultad de Medicina, Universidad

de Chile) mediante los cursos que en la actualidad ya presenta cómo es su “Magíster en

Educación en ciencias de la salud, Diploma en Educación en ciencia de la Salud y Docencia

efectiva, pero de una forma digital agregando cursos nuevos de menor duración,

membresías para la actualización constante de conocimiento, networking y trazabilidad

profesional.

Los beneficios estarán dados por dos entregas claves una es que el cliente tendría mayor

entendimiento de los procesos educativos, tanto para la educación de alumnos, internos

clínicos a su cargo como mayor adhesión de sus “clientes” y pacientes por una atención

más satisfactoria.

Por otro lado, una capacitación de los profesionales antes mencionados (Prevencionista de

riesgo, Enfermeras de colegios, etc.) les reduce el riesgo que su desarrollo sea de una

forma poco eficiente, por el desconocimiento de las técnicas educativas. Este aspecto gana

mayor importancia, debido al aumento de regulación en diferentes industrias, donde las

empresas deben garantizar que sus empleados y responsables siempre estén actualizados

con la normativa vigente y tengan las herramientas correspondientes para capacitar esta

materia dentro de sus empresas.

IV.1 Modelo de negocios
Se utilizó la herramienta CANVAS, el cual se encuentra en el anexo 7:

a) Segmento del mercado específico: iCOMED se centra en un segmento específico de

clientes, Profesionales de la salud, que estén interesados en continuar sus estudios en

docencia en salud, ya sea porque realizan docencia a estudiantes, pacientes, o

colaboradores de empresas.

b) Propuesta de valor: ICOMED, ofrece de forma cercana y amigable la posibilidad de

realizar cursos, diplomados, magíster y actualización continua en el área de la Docencia en

Salud, a precios accesibles para que las instituciones puedan capacitar a su capital
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Humano, y así desempeñar mejor su función de entregar bienestar. Todo esto enmarcado

por la información que ha desarrollada por años en el “Departamento de Educación en

Ciencias de la Salud, de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile”, institución con

un alto prestigio a nivel nacional y única con el Magister de Educación en Salud Acreditado.

Para lo cual el cliente y usuario, podrá visitar nuestra plataforma web www.iCOMED.cl, en

ella encontrará material gratuito y material pagado siendo miembro, además podrá optar a

cursos diplomados y magister que incluirán la membresía, generando una comunidad y red

social en torno al tema.

c) Canales: Los canales que se utilizarán principalmente serán digitales, mediante página

web, redes sociales, telefónico y atención presencial en oficinas para temas administrativos

de ser necesario.

d) Relación con el cliente: La relación que tendrá ICOMED con los usuarios y clientes

será cercana y resolutiva, entregando herramientas académicas para la resolución de

conflictos relacionados con la educación en salud. Tanto clientes como usuarios podrán

comunicarse mediante nuestra plataforma web o teléfono con ejecutivos y docentes

encargados de los distintos problemas para resolver dudas, respecto a sus cursos y

servicios que se ofrecen.

Nuestra comunidad se comunicará vía remota (web, mailing y telefónicamente) con la

gerencia de recursos humanos y/o encargado de capacitaciones de los prestadores

institucionales de salud, para concertar una cita on-line donde se dará́ a conocer la

propuesta de valor.

También permitirá realizar publicidad a laboratorios que tengan productos relacionados con

los cursos afines.

Existe una modalidad, freemiun para los alumnos recién egresados de las carreras de la

salud pertenecientes a la Universidad de Chile, recibirán una membresía gratis por un año,

de esta forma ICOMED, se ira dando a conocer a la nuevas generación.

e) Recursos: Información y conocimiento especializado para desarrollar el proyecto,

entregada por el DECSA, quien se ha mostrado muy interesado en su realización, lo que

nos da una diferenciación dado su prestigio y acreditación en esta área de conocimiento,

generando valor y diferenciación de la competencia.

Instalaciones físicas para poder desarrollar la gestión administrativa. Acceso a base de

datos de instituciones privadas y públicas que requieran capacitación en docencia

f) Actividades Clave: Desarrollo y actualización constante de contenido en el área,

creación de cursos, diplomados, magísteres, actividades de marketing y trazabilidad

profesional.

Nuestra comunidad se comunicará vía remota (web, mailing y telefónicamente) con la

gerencia de recursos humanos y/o encargado de capacitaciones de los prestadores
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institucionales de salud, para concertar una cita on-line donde se dará a conocer la

propuesta de valor.

La empresa ofrecerá a todos los prospectos respectivos la posibilidad de acceder a un

número de licencias gratuitas destinadas a los trabajadores que realicen actividades clínicas

docentes permitiendo que los clientes y usuarios vivan la experiencia.

Se ofrecen membresías de la comunidad con acceso completo a los foros de discusión y el

material didáctico, tanto para empresas como para personas privadas. Además, se ofrecerá

cursos y diplomados totalmente en línea.

Se hará́ marketing digital a través del sitio web, mail y redes sociales, potenciando

reconocimiento y recordación de marca, y se utilizará publicidad en medios, además de

promoción en universidades, eventos de salud organizados por el ministerio, colegios

profesionales (medico, odontológico, kinesiológico, etc.…), revistas de salud, etc.…

Los usuarios podrán acceder a los cursos en forma remota desde el sitio web de nuestra

Comunidad Digital para la Educación en Salud de la Universidad de Chile, www.iCOMED.cl

Dentro de la comunidad se podrá realizar cursos, diplomados y magister online pagados,

además de optar a una membresía mensual que permita el acceso a la plataforma y obtener

diverso material (papers, columnas de opinión, contenido audiovisual) de actualización en el

área.

Los cursos dictados incluyen la membresía y se entregará membresías a bajo costo y

algunas gratis para estudiantes de pregrado y actores relevantes.

También permitirá realizar publicidad a laboratorios que tengan productos relacionados con

los cursos afines.

g) Alianzas Estratégicas: La principal alianza estratégica será con el actual Departamento

Educación en Ciencias de la Salud (DECSA) tiene su origen en la “Oficina de Planificación

Docente” (OPLADOC) de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile, nacida en

1974. A partir de abril de 1976, pasó a llamarse Oficina de Educación Médica (OFEM).

Durante las décadas de los 80 y 90, coexistieron dos OFEM (s) en la Facultad, hasta que,

en julio de 2002, impulsado, entre otros factores, por las demandas de formación docente

generadas por reforma curricular de la carrera de Medicina, como también por la necesidad

de avanzar en propuestas formativas de postgrado y generar investigación en este ámbito,

se creó el actual DECSA.

El DECSA resulta de la integración de ambas Oficinas de Educación Médica, con otros

grupos de trabajo de esta Institución.

Además se podrán establecer alianzas estratégicas con instituciones de salud relevantes

como el colegio de médicos, ministerios de salud para que puedan ser parte de ICOMED, y

con laboratorios que quieran realizar publicidad en nuestra comunidad, mediante el

ofrecimiento de sus productos y publicaciones
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h) Estructura de Costos: Debido a tratarse de un servicio cien por ciento en linea, la

relación de costos entre costos fijas y costos variables es variable durante el proyecto.

Mientras los costos fijos como sueldos de personal administrativo, arriendo de oficina,

servicios de marketing y servicios de contabilidad se mantienen bastante estable durante los

primero 5 años, los costos variables aumentan considerablemente durante el crecimiento de

la comunidad. Entre los costos variables se encuentran los honorarios de los profesores,

sueldos de coordinadores estudiantiles y la mensualidad de la plataforma por usuario.

i) Flujo de ingresos: Por ser un proyecto de una universidad existente, se genera una

situación poco común en la industria privada. Durante el análisis del plan de negocio, se dio

cuenta que los dos productos Magister en línea y Diplomado en línea, cuáles son los pilares

fundamentales de la propuesta de valor del DECSA y cuya virtualización fue una de las

metas principales del plan de negocio, a la escala propuesta, no serán rentables. Sin

embargo, son esenciales para la propuesta de valor.

Mientras la membresía genera un constante flujo de caja, con una periodicidad anual, los

cursos son de venta única con un ingreso mayor al iniciar el curso. Dependiendo del año en

cual se encuentra el proyecto, se realizarán diferentes cantidades de cursos.

IV.2 Descripción de la empresa
iCOMED, buscar ser “La Comunidad Digital para la Educación Salud, de la Universidad de

Chile”, se presenta como una nueva unidad ,del “Departamento de Educación en Ciencias

de la Salud” de la “Facultad de Medicina”, que permitirá de forma cercana, amigable y

digital mediante una plataforma web, la posibilidad de realizar cursos, diplomados, magíster

y actualización continua en el área de la Docencia en Salud, a precios accesibles para que

las instituciones puedan capacitar a su capital Humano, y así desempeñar mejor su función

de entregar bienestar, creando un seguimiento y trazabilidad profesional.

ICOMED trabajará en conjunto con las que ya existen en el “Departamento de Educación en

Ciencias de la Salud”, estando debajo de la Dirección y a la misma altura de la

Coordinación Académico dentro del mapa organización. (Ver Anexo 3)

Capacidades:
- Entregar conocimiento en Docencia para la “Educación en Ciencias de la Salud”,

certificado por el DECSA.

- Equipo multidisciplinario con alta experiencia y prestigio en el área

- Generar vínculos cercanos y de largo plazo con los profesionales de la salud que

realicen docencia en el área de la salud a lo largo de su desarrollo y vida profesional

Ventajas competitivas:
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- Expertise, alto grado de reconocimiento y prestigio en el área, el DECSA presenta el

único magister asociado a la “Educación en Salud” que está acreditado a nivel

nacional.

- Información crítica generada por el mismo DECSA, relacionado con la Investigación

científica desarrollado por el DECSA,

- Institución de prestigio respalda a ICOMED, como es la marca “Facultad de

Medicina”, “Departamento de Educación en Ciencias de la Salud” y “Universidad de

Chile”. Una institución con historia y recursos tanto académicos como económicos

para tal objetivo. Siendo pionera en el desarrollo de la educación en salud.

Factores críticos de éxito:
- Alcanzar el mínimo objetivo de usuarios y clientes para sus diversas modalidades de

entregas, dadas principalmente por las membresías, cursos, diplomados y magíster.

- Mostrar a ICOMED como una solución alcanzable y requerida para las instituciones

de salud que presentan tutores clínicos a nivel público y privado.

- Concientizar al público objetivo de la importancia que tiene la “docencia” en la

“Educación en ciencias de la salud” cuando esta se realiza en cualquier institución

clínica ya sea pública o privada, así como también el área de prevención de riesgos

para las empresas de otras áreas generando la marca ICOMED como “top of mind”

en el área

- Captar y retener nuevos usuarios y clientes.

Visión, misión, valores y propósito de la empresa
El proceso que vivimos como humanidad, durante la pandemia covid19 el año 2020, hizo

necesario transformar lo que tradicionalmente veníamos haciendo desde cómo enseñamos

hasta cómo vivimos, el cambio conductual y la mirada humana hacia la salud y enfermedad

se hizo más consciente y relevante para todos.

Las preguntas ¿cómo nos cuidamos?, ¿cómo enseñamos a los que cuidan? ¿y cómo

mantenernos sanos? hoy en día son temas relevante e interesante para la población en

general, algo que antes solo estaba asociado a los académicos del área, Actualmente la

población está dispuesta a utilizar recursos de tiempo, económicos en aprender sobre

estos temas, es por esto que el proyecto se vuelve un deber moral, para quienes imparten

y desarrollan este conocimiento, es un deber generar la instancia para que la educación en

salud pueda llegar y ser utilizada por la mayor cantidad de personas para cumplir a

cabalidad la misión descrita por el DECSA (Mision DECSA, 2020).

Un dolor que estaba más bien oculto, ¿Cómo enseñamos la salud?, se volvió trascendental

y un tema de opinión común, que antes estaba reservado a las más estricta y

conservadoras academias. Según encuesta del equipo gestor a un 80 % de los
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profesionales de área de la salud le gustaría participar de algún curso de formación en

docencia en salud y a un 90% que fuera en linea.

Si bien otras comunidades digitales enseñan, no hay ninguna especializada en este tema,

este valor que ha estado oculto pero se ha venido creando por años dentro del DECSA, hoy

en día es posible sacarlo a luz y entregarlo al mundo entero, generando un valor tanto para

el que lo recibe como para quienes lo entregan.

Misión: Ofrecer de forma cercana y amigable la posibilidad de realizar cursos, diplomados,

magíster y actualización continua en el área de la “Docencia en Salud”, a todos los

profesionales del área que lo requieran en el territorio nacional, mediante plataformas

digitales de fácil acceso, permitiendo poder entregar una mejorar en el bienestar y salud de

las personas.

Visión: Ser referentes a nivel nacional e internacional como una institución que entrega

información de calidad y de fácil acceso creando conciencia en la importancia que tienen los

estudios en la “Docencia en Salud”, para generar cambios en el bienestar y salud de las

personas.

Valores: Los principales valores son:
Excelencia: La excelencia es un valor primordial que viene de las bases de la Universidad

de Chile por lo cual ICOMED, sigue la misma línea, entregando en todos sus productos con

la mayor evidencia científica y certificaciones disponible en el momento.

Ética: En el que hacer en salud es muy importante contar con un trabajo responsable y bien

fundamentado, la salud y el bienestar de las personas está en relación con las prácticas que

se ejecutan, es por esto que deben ser realizadas de la mejor forma, cuidado y respeto a la

vida.

Cercanía: Para poder hacer comunidad es necesario estar cerca, si bien no será

físicamente, si lo será de forma digital, es importante que nuestros clientes y usuarios se

sientan conectados, que detrás de estas plataformas digitales hay personas con intereses

comunes dispuestos a interactuar con ellos y facilitar la interacción entre ellos.

Propósitos de la empresa: Solucionar la brecha generada entre los clínicos que hacen

docencia en campus clínicos y que no tienen cursos de docencia.

Permitir a los Profesionales de la salud capacitarse en docencia para la salud permitiendo

entregar de mejor forma sus conocimientos a sus alumnos como a sus pacientes

Permitir a los profesionales del área de salud que trabajen en prevención de riesgo poder

entregar de mejor forma los conocimientos para el cuidado de su bienestar y salud.
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Promover la importancia moral y ética de realizar cursos de docencia para transmitir de

mejor forma los conocimientos a alumnos o pacientes.

IV.3 Estrategia de crecimiento o escalamiento, Visión Global
Inicialmente la operación se enfoca en formar la comunidad y llenarla con contenido. Sin

contenido la comunidad pierde uno de sus principales atractivos. Esto se realizará con una

estrategia de penetración de mercado como es descrito en el capítulo 5 (Capítulo 5: Plan de

Marketing). Una de las herramientas esenciales para conseguir la cantidad requerida en

esta primera fase será la oferta de nuestros cursos y diplomas, sin embargo, en esta fase

los esfuerzos de marketing estarán enfocados en la generación de contenido para la

comunidad. Una vez logrado la base inicial para la comunidad, se pondrá más esfuerzos en

la publicidad de los cursos, para así llegar a nuestro público objetivo primario y secundario

descrito anteriormente.

Una vez generado el renombre de la comunidad en Chile, se tratará de implementar el

mismo sistema en otros países, dentro y fuera de Latinoamérica. Esto se puede realizar a

través de operaciones propias o bien, a través de un sistema de licenciamiento o

Franchising.

Se estima que la primera fase durará aprox. un año, mientras la fase 2 tomará aprox. 5 años

después se entrará a la fase de expansión internacional.

Debido a la baja inversión de capital necesaria y un gasto fijo reducido por el modelo de

negocio, la estrategia de salida en cada una de las etapas no generará un mayor impacto

en el riesgo.

IV.4 RSE y sustentabilidad
La comunidad digital para la educación en salud se inserta en un mundo que ha tenido

múltiples cambios frente a la pandemia covid19. El gran impacto que ha tenido en la forma

de como vivimos, en la economía y sin duda en la educación y la salud. El desarrollo de

este proyecto viene a cumplir con el deber moral de la transmisión de conocimientos a la

sociedad, sobre todo los relacionados con la educación y salud los cuales deben ser

considerados como un derecho y garantía por parte de la sociedad.

Al tener una modalidad digital, los recursos utilizados son más bien seguros en términos de

medio ambiente, al no utilizar ningún tipo de recurso natural. Pero dada la contribución que

entregará para el desarrollo de la salud y el autocuidado, es fundamental que la empresa

fomente las prácticas sustentables a través de sus contenidos, canales de difusión,

proveedores y empresas que trabajaran con ella para de esta forma ir concientizando a la
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población de la importancia e impacto que tiene en nuestra salud cuidar nuestro medio

ambiente, que a la vez permite cuidarnos a nosotros mismos.

Para lograrlo el equipo colaborador será fundamental que sea instruido en una gestión

sustentable integral, fomentando el reciclaje de recursos físicos, además de promover las

buenas prácticas en el ambiente de trabajo fomentando el respeto, empatía y ética.

Será importante también que nuestros proveedores estén alineados con las prácticas antes

mencionadas para poder ser parte de nuestros steakholders, y de esta forma no crear

conflictos en la cultura organizacional. Por lo que se les dará prioridad a aquellos que

cuenten con políticas de sustentabilidad dentro de su empresa.
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V Plan de Marketing

Al tratarse de un servicio nuevo y único en su rubro en Chile, el plan de marketing se

enfocará en un rápido crecimiento inicial, para crear una marca Top of mind y asociar

iCOMED a largo plazo a las comunidades educacionales en el rubro de la salud.

Para una comunidad virtual que tiene el fin de distribuir conocimiento específico es esencial,

que ella sea lo suficientemente grande para generar el contenido requerido. Por esta razón

se definen tres estrategias de marketing:

- Primero, la penetración del mercado principal (área salud pública y privada) a corto

plazo.

- Segundo, permanencia de los clientes en la comunidad a mediano y largo plazo

- Tercero, la extensión a los otros mercados mencionados en el capítulo anterior, una

vez logrado las estrategias 1 y 2, se estima que este momento será posterior a los 5

años de evaluación del proyecto.

Para ello la primera fase tratará de captar la mayor cantidad posible de integrantes para la

comunidad, con fuertes descuentos y masiva promoción en el sistema de salud pública y

privada, universidades e institutos técnicos. Se espera llegar al punto de equilibrio con la

cantidad de 2258 clientes.

En la segunda fase se enfocará en generar adhesión de los integrantes de la comunidad a

través de planes a largo plazo con descuentos en pagos anuales y fuerte seguimiento al fin

del periodo de la membresía. Se estima que la comunidad por la cantidad de miembros que

ha obtenido en la primera fase podrá por sí misma generar un flujo de nuevas membresías

a través de la propaganda boca a boca.

Una vez logrado un flujo satisfactorio de membresías, se incluye la tercera fase en el plan

de marketing. A través de visitas personalizadas se contacta directamente las empresas en

el mercado objetivo secundario (empresas con un área de prevención de riesgo e

instituciones educacionales privadas y públicas). Esto requiere la contratación de una mayor

fuerza de venta presencial.

Con estas tres estrategias de marketing se pretende lograr una participación de mercado

importante durante los primeros 5 años del proyecto.

Debido a la situación actual a nivel mundial por Pandemia COVID19 se observa una

tendencia de la industria hacia la educación virtual. Se pretende aprovechar esta tendencia

y reaccionar a la brevedad con un fuerte ingreso inicial al mercado. Con el fin de medir el

éxito de las estrategias de marketing, se establecerán los siguientes objetivos.
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V.1 Objetivos de marketing
Para medir la implementación exitosa de las tres estrategias de marketing, se definen

objetivos medibles y definido en el tiempo. Esta herramienta será de esencial importancia

para alinear las estrategias de marketing al real desempeño del proyecto y forma parte del

sistema de gestión integral (Capítulo 5: Plan de Operaciones).

Los objetivos de marketing deben asegurar y hacer medible las estrategias de marketing.

En primera línea, es de suma importancia hacer conocido en los diferentes mercados

potenciales la oferta de la comunidad digital para la educación en salud de la Universidad

de Chile durante todo el proyecto. También se pretende aprovechar la situación actual

Pandemia COVID 2020 y el fuerte crecimiento de la industria virtual relacionado con la

educación y salud. El objetivo a dentro del primer año de funcionamiento del servicio, es

generar una comunidad lo suficientemente grande para atraer más clientes por sí solo. En

los siguientes 4 años, el enfoque se concentra en el crecimiento horizontal a otras industrias

y en la generación de nuevas membresías de profesionales recién saliente de la

universidad.

Objetivos de marketing:
Fase 1, Introducción al mercado (Año 1):
- Captación de mínimo 858 Membresías (7% de los estudiantes titulados en el área de

salud anual y 1% de los profesionales de salud del sistema público y privado) durante el

primer año.

- Mínimo un 10% de los miembros realizan un curso básico de nuestra comunidad

- mínimo 2 Testimonios de estudiantes por curso terminado para publicar en el sitio web y

en redes sociales

- Mínimo 8580 clicks en las redes sociales e internet (Google, Facebook, Twitter,

Instagram, etc.). Eso corresponde a una tasa de conversión de un 10%.

Fase 2, Consolidación mercado existente (Año 2):
- Crear el concepto iCOMED como referente de educación en el área de salud (en

investigación de mercado realizado por iCOMED, el 20% menciona iCOMED como

referente en educación en salud)

- Aumentar a 15% la toma de cursos de las membresías

- Permanencia del 95% de membresías durante el segundo año (primer año pagado en

caso de estudiantes con descuento 100% durante el primer año)

- Crecimiento real de membresías >10% durante el segundo año
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- Mínimo 8580 clicks en las redes sociales e internet (Google, Facebook, Twitter,

Instagram, etc.). Eso corresponde a una tasa de conversión de un 10%.

Fase 3, Crecimiento nuevos mercados:
- La meta es crear 40 visitas mensuales a empresas por ejecutivo comercial B2B para

lograr el crecimiento previsto. La tasa de conversión objetivo se establece en el 10%.

- Mínimo 30% de membresías de empresas del total de membresías.

- Mínimo 8580 clicks en las redes sociales e internet (Google, Facebook, Twitter,

Instagram, etc.). Eso corresponde a una tasa de conversión de un 10%.

Estos objetivos serán medidas a través de un sistema de gestión integral (Balanced

scorecard).

V.2 Estrategia de segmentación
Los dos principales segmentos de posibles clientes son:

- Business to business (B2B), Empresas e instituciones, privado o público, que buscan

mejorar su eficiencia y reducir el riesgo de la mala implementación de los servicios y

contenidos bajo su responsabilidad.

- Business to customer (B2C), Las personas privadas, quienes quieren complementar su

currículum con un diploma que les agrega valor, empleabilidad y mayores posibilidades

de demostrar su desarrollo profesional.

Dentro de estos dos segmentos existen varios subsegmentos, cuales son:

Personas privadas (B2C)
- Profesionales de salud que trabajan en el sistema público o privado (Dentistas,

Médicos, Psicólogos, etc.)

- Asesores en temas de salud y prevención de riesgo quienes buscan una ventaja

competitiva sobre el resto del mercado

Empresas (B2B)
- Instituciones de salud pública y privada, regionales e interregionales, como Clínicas,

Centros de salud, Hospitales, Cesfam, Clínicas oftalmológicas, etc.

- Cualquier empresa mayor a 100 empleados con la obligación de tener un área de

prevención de riesgo

- Instituciones educacionales

Según la segmentación descrito en este capítulo, se definen los siguientes perfiles:
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- Profesionales del área de salud con función de capacitador en su empresa o quienes

quieren aumentar su empleabilidad. Entre los 30 y 50 años. Conocedores del mercado

de salud. Poco sensible al precio y con ingresos estables.

- Director del área de operaciones, administración o recursos humanos, con poder

decisivo en el costo del Payroll. Interesado en velar por el mejor rendimiento de su

empresa.

- Estudiante de una carrera de pre- postgrado en su último año, en el área de salud y

quienes desean capacitarse en educación en salud. Entre 25 y 35 años. Residente de

la ciudad de Santiago o ciudades medianas y grandes en regiones. Sensible al precio y

con presupuesto reducido.

La definición de los perfiles permite ajustar las estrategias de marketing según cada

segmento. Cada segmentación tendrá una implementación distinta, tanto en el grupo etario

como de presupuesto.

El perfil del estudiante se atiende principalmente con publicaciones en las redes sociales y

participación en eventos de las universidades.

Los profesionales de salud se tratarán de captar a través de la participación en eventos de

profesionales de salud, ferias de ciencia, congresos etc., apoyado por revistas y

publicaciones del área, mientras a la captación del tercer perfil se aplicará una estrategia de

visitas presenciales.

V.3 Estrategia de producto/servicio
Todos los productos ofrecidos son intangibles y completamente virtuales.

Se ofrecerán dos tipos de productos, cursos y diplomados y membresías de la comunidad.

Los primeros son de pago único con un valor más elevado, mientras los segundos son a

base mensual / anual y contemplan un fee menor.

Los productos se diferencian de la competencia por ser únicos. Además, el valor agregado

de los productos está directamente relacionado con el tamaño de la comunidad.

Producto 1: Membresía mensual o por un año (con descuento). La membresía da acceso

completo a la plataforma con todos sus foros de intercambio, materiales educativos, etc.

Producto 2: Curso en educación de salud (Duración 1 mes), incluye membresía por 3

meses. La modalidad del curso es en línea, con actividades sincrónicas y asincrónicas en la

plataforma de la comunidad. El máximo de alumnos por curso es de 32 alumnos, como por

ejemplo “BUENAS PRÁCTICAS” (Anexo 6)

Producto 3: Diplomado en educación en Salud (1 año), incluye membresía por un año
Producto 4: Magister en educación en Salud (2 año), incluye membresía por dos años
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Producto 5: (posible futuro producto sin mención en plan financiero) Asesoría específica en
el área de educación de salud, asesoría en implementación de planes de capacitación

relacionados con la salud corporativo a medida del cliente. (Este producto se introduce

posterior a la duración del proyecto (5 años y no estará considerado en este plan de

negocios.)

Producto 6: (posible futuro producto sin mención en plan financiero: Reportes e informes a

pedido de diferentes instituciones (Este producto se introduce posterior a la duración del

proyecto (5 años y no estará considerado en este plan de negocios.)

Con este mix de productos creemos poder atender todas las necesidades antes descritas

con el mayor alcance. El enfoque es entregar un conjunto de servicios integrales, los cuales

agregan valor a la comunidad. Además, se pretende generar el conocimiento en esta área

en específico para poder realizar estudios e investigaciones sobre la relación entre la

capacitación y conocimiento específico en el área de salud.

V.4 Estrategia de Precio
La estrategia de precio se divide en las dos formas de compra según el perfil

correspondiente:

- Compra única y directa por un curso o producto en específico. El curso básico tiene un

precio de CLP 270,000. - durante el primer año y el precio se reajustará en un 5%

anual, linear durante la duración del proyecto.

- Membresía en la comunidad digital, en base mensual o anual. El precio de la

membresía es de CLP 9,000. - mensual durante el primer año y se reajustará en un 5%

anual, linear durante la duración del proyecto.

Para captar la mayor cantidad de membresías al inicio del proyecto, se define un precio

inicial con fuertes descuentos, tanto para los cursos como para las membresías. Además, y

como medida de adhesión, se regala una membresía mensual o anual, según corresponde,

a los titulares de los cursos.

Como área de la universidad de Chile se utilizará los canales de distribución ya establecidos

para ofrecer a todos los titulares del área de salud de esta universidad una membresía de

un año al titularse.

A lo largo del proyecto se incrementarán los precios paulatinamente (5% anual) según el

crecimiento de la comunidad y la infraestructura asociada.
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Al término de una membresía el equipo de venta contacta la persona vía correo electrónico,

ofreciéndoles un descuento para repactar otro año de membresía, con el fin de reducir la

fluctuación.

La estrategia de precios se basa en las tres estrategias de marketing generales y varía con

el éxito de cada una de las etapas. Debido a la característica de la estructura de costo,

donde se espera tener un bajo costo fijo contra un alto costo variable, se puede incrementar

o reducir la operación del negocio de manera fácil.

El negocio se basa en la masa de clientes y por esta razón, el precio debe ser bajo, pero

con una fuerte adhesión a un pago mensual. Esto nos permite una planificación de flujo de

caja a largo plazo.

V.5 Estrategia de Distribución
Dado que los productos ofrecidos todos son virtuales o intangibles, la distribución se

realizará totalmente en línea. Esto requiere que el servicio prestado tenga la mayor

disponibilidad posible, logrando este objetivo con la contratación de servicios en la nube a

proveedores con Datacenter certificados y con su mantenimiento correspondiente. Toda la

documentación y materiales didácticos serán virtuales. No se requiere una red de

distribución física. Se han evaluado diferentes plataformas, entre ellas destaca la plataforma

de Boost, empresa chilena, por su funcionalidad y háptica. Para efectos de simplificación, se

tomará como decidido utilizar esta plataforma.

V.6 Estrategia de Comunicación y ventas
En general y para aprovechar la reputación de la Universidad de Chile se pretende usar un

logo con la misma tipología como la Universidad, para poder reflejar la pertenencia a esta.

En detalle cada comunicación se debe adaptar al diferente segmento de cliente definidos en

los capítulos anteriores.

Individual:

La comunicación se realizará principalmente por las redes sociales (Facebook, Instagram,

Google Ad Words), con un toque moderno y joven.

Colectivo:

Geográficamente se concentrarán los esfuerzos de marketing en una primera fase en la

región Metropolitana, debido a la gran concentración de empresas dentro de este segmento

las cuales se ubican en este sector. El tamaño de las empresas objetivas debe ser mediana

o grande según segmentación del servicio impuesto interno de Chile.
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La comunicación será más reducida y lo más específica posible, entendiendo que los

directores de operaciones, administración y recursos humanos reciben gran cantidad de

información y tienen tiempo reducido.

La estrategia de ventas también se divide en los segmentos antes descritos. Mientras se

atiende el segmento de cliente paga a través de los canales virtuales como redes sociales,

correo electrónico, página web etc. se atenderá el segmento empresa paga a través de

visitas físicas a las empresas, presentando la propuesta de valor a través de presentaciones

y folletos.

Un instrumento de comunicación importante serán los testimonios de titulados de nuestros

cursos y miembros. Según los objetivos de marketing, será responsabilidad del equipo de

ventas, conseguir dos testimonios por curso terminado, los cuales serán publicados en la

página del proyecto.

Al inicio del proyecto será de gran utilidad tener publicidad a través de la presentación de

nuestro nuevo modelo, relacionado con la situación Pandemia COVID19, en medios

televisivos y físicas, con contenidos ya desarrollado por el DECSA.

V.7 Estimación de la demanda y proyecciones de crecimiento
anual

Individual:

Para lograr la meta de 1850 Membresías durante el primer año, se debe captar 154

personas mensuales. Si estimamos que un 1% de nuestra publicidad está enfocada y

personalizada en el grupo etario y profesional de salud contrata una membresía al recibir la

información de la comunidad por las redes sociales, el alcance mensual de publicidad debe

llegar a un grupo de aprox. 15 '400 personas mensuales. Con esta estimación se define el

presupuesto que se debe invertir en las redes sociales como Google y Facebook. Este

número corresponde a aprox. un 50% de los egresados de las universidades en el área de

salud. Debido a la oferta de ofrecer una membresía de forma gratuita a los egresados de la

Universidad de Chile por un año, el número de captaciones reales a realizar desciende a

aprox. 130 Personas. Además, hay que considerar la estacionalidad de los egresados,

enfocando los esfuerzos de marketing principalmente en noviembre y diciembre de cada

año.

Según el análisis anterior, los egresados del área de salud anual crecen en promedio 5,5%

anuales, se estima que se generará un fuerte incremento durante los próximos años debido

a la situación Pandemia covid19. Por esta razón se tomará como valor fijo un crecimiento de

6% en el segmento del Cliente paga en membresías.
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Si se asume que en el primer año un 1% de los miembros de la comunidad, quienes

costean su membresía a su propia cuenta, toman un curso de nuestra comunidad y a partir

del segundo año un 5%, después de 5 años se venderán 1600 cursos anuales, lo que se

encuentra dentro de la capacidad provisto en el plan de operaciones (Capítulo 6: Plan de

operaciones).
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Primer año 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Tot
al

Membresía
13
2 66 66 66 66 66 66 66 66 66 66 66 858

Curso 0 0 2 2 2 2 2 2 2 4 4 4 128

Diplomado en línea 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 32

Magister en línea 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 32

Tabla 2: Elaboración propia

Colectivo:

Los esfuerzos principales de marketing se iniciarán a partir del segundo año, sin embargo,

después de 6 meses del inicio del proyecto, se iniciará una marcha en blanca en la

captación de los clientes donde la empresa paga.

A partir del segundo año, se iniciará las actividades de la fuerza de venta en terreno,

calculando inicialmente con un equipo de 3 personas, realizando 40 visitas presenciales

mensuales por persona, logrando unas 120 visitas mensuales. Si se asume una cuota de

éxito del 5% con los cursos y un 30% con las membresías, serán 6 personas para cursos y

36 nuevas membresías mensuales.

Se estima un crecimiento anual de 10%, debido a la necesidad de las empresas en

establecer sistemas de protección de salud de sus empleadores más complejos que

actualmente, debido a la situación pandemia covid19.

Total
Membresías

Mes  

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 Total

Año 1 132 66 66 66 66 66 66 66 66 66 66 66 858

Año 2 198 99 99 99 99 99 99 99 99 99 99 99 1.287

Año 3 297 149 149 149 149 149 149 149 149 149 149 149 1.931

Año 4 446 223 223 223 223 223 223 223 223 223 223 223 2.896

Año 5 668 334 334 334 334 334 334 334 334 334 334 334 4.344

Tabla 3: Elaboración propia

V.8 Presupuesto de Marketing y cronograma
Tal como se ha analizado en los capítulos anteriores, la estrategia del ingreso al mercado

será una estrategia de penetración del mercado, con un costo alto asociado al presupuesto

de marketing.
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Con la inversión alta inicialmente se pretende generar una dinámica de autopublicidad de la

comunidad a través de sus miembros.
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VI Plan de Operaciones

Para garantizar una operación coherente con los objetivos de nuestra comunidad, se

implementarán las siguientes estrategias operacionales las cuales se describirán de forma

breve en este documento, su desarrollo detallado se puede encontrar en la Parte II del plan

de negocios.

- Estrategia de formación de comunidad.

- Estrategia de mejora continua.

- Estrategia de personal docente.

VI.1 Estrategias

VI.1.1 Estrategia de formación de comunidad

Como se ha mencionado en el capítulo anterior, la percepción de valor de nuestra

comunidad por los estudiantes está directamente relacionada con el tamaño de la

comunidad y la participación de sus miembros. Adicional al aseguramiento de la actualidad

de nuestros contenidos, entendemos el valor de una comunidad también en el contenido y

experiencia que cada estudiante o miembro de la comunidad puede aportar.

VI.1.2 Estrategia de mejora continua

Debido a los rápidos cambios en el mundo de la salud por situaciones antes desconocidas

(situación pandemia) y también por el intercambio de información a nivel mundial a través

del internet, la comunidad debe asegurar que el contenido y la forma de docencia sea la

más actualizada posible. Para lograr eso, se requiere crear lazos estrechos con los

principales centros de investigación en salud y educación. Por esta razón asignamos un

encargado de mejora continua (representado por el CEO de la comunidad), cuya principal

función es fortalecer estos nexos en el mundo científico, con el fin de traer la metodología

más actualizada de todo el mundo a Chile.

VI.1.3 Estrategia de Personal Docencia

Uno de los principales pilares de nuestra comunidad es la calidad y la reputación de

nuestros docentes. Los docentes con reputación nacional e internacional tienen varias

oportunidades de desempeñarse dentro y fuera del país, por lo cual debemos tener

incentivos fuertes para atraer a los mejores docentes.

Para poder ser profesor de ICOMED se exigirá grado de magíster o doctorado, para de esta

forma asegurar la expertis de los docentes.
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VII Equipo del proyecto

VII.1 Equipo gestor
El equipo gestor está conformado por Sergio Labra M y Stephan Ziegler, quienes, con sus

conocimientos y experiencia, liderarán y supervisarán las actividades claves para poder

cumplir las metas propuestas en la gestión de ICOMED. El equipo del proyecto se describirá

de forma breve en este documento, su desarrollo detallado se puede encontrar en la Parte II

del plan de negocios.

VII.2 Estructura organizacional
iCOMED se organizará de la siguiente forma:

Ilustración 1: elaboración propia

Aunque siendo un área dependiente del DECSA, para este proyecto se considera una

estructura de la organización de iCOMED independiente. La estructura de iCOMED basa

principalmente en tres pilares, Operación y Administración, Comercial & Educación.

Operación y Administración: Encargado de todos los procesos que no están relacionados
directamente con el negocio principal, entre otros la contabilidad, servicios tributarios y el

manejo de la plataforma virtual de la comunidad.

Comercial: Encargado de la posición de marca y de la venta a todos los segmentos.

Educación: Encargado de la calidad de los contenidos y relación con estudiantes y

profesores.
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VIII Plan Financiero

El plan financiero se encuentra en detalle en la parte II del plan de negocios,
mencionaremos solo los aspectos mas relevantes para su desarrollo.

VIII.1 Supuestos para cálculos
Los siguientes supuestos fueron aplicados para realizar el análisis del plan financiero:

- La evaluación de proyecto se realiza a 5 años

- El crecimiento del volumen de mercado (profesionales de la salud) es de 5,5%

- El plan de negocios se financia al cien por ciento con capital propio del DECSA, sin

considerar el levantamiento de financiamiento externo.

- Los servicios prestados por iCOMED serán exento a impuesto de primera categoría y

no se encuentran gravadas con el Impuesto al Valor Agregado (Ley Impuestos)

VIII.2 Estimación ingresos
Para la estimación de los ingresos durante el primer año se consideran las siguientes

estacionalidades:

Membresía: Los dos grupos de objetivo para la membresía (profesionales de salud recién

titulados, profesionales de salud desempeñándose en Sistema de salud público) tienen

diferentes estacionalidades. Mientras se pretende captar los recién egresados al final de su

carrera (diciembre), los profesionales de salud del sistema público no tienen una

estacionalidad identificada. Por esta razón se prevé un flujo lineal durante el año, con un

peak mayor hacia el final del año. Las membresías son acumulativas y duran al menos un

año. Se asuma según la encuestas realizada, que la taza de retencion de clientes anuales

es de 56%.

Curso básico: El curso básico no tiene estacionalidad, sin embargo, se estima un menor

interés durante los meses de enero y febrero.

Magister y Diplomado: El magister y el diplomado se rigen según el calendario del DECSA,

con el pago de 10 mensualidades anuales. Los meses enero y febrero están libre de pago.

VIII.3 Estimación costos
Costos fijos:

- Arriendo oficina

- Sueldos personal administrativo

- Página web

- Marketing
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- Servicios administrativos (Contabilidad, Asesoría tributaria, Telefonía, etc.)

Costos variables:

- Honorarios profesores

- Sueldos coordinadores asuntos estudiantiles

- Costo del uso de la plataforma por usuario

Los costos fijos del proyecto se mantienen principalmente estable, sin embargo, la limitante

en este ítem es la superficie de oficina que se requiere para mantener la administración de

la comunidad. Según las estimaciones, el punto de límite se alcanza en el tercer año, donde

se debe duplicar la superficie para atender las necesidades del negocio. Los costos

variables por mientras están directamente relacionados con la cantidad de usuarios que

mantiene la plataforma, y por ende crecen linealmente junto con los usuarios.

Por esta razón, el proyecto al inicio presenta una distribución de costos del costo fijo de un

72% mientras el costo variable representa un 28%. Al final del periodo de evaluación, el

costo fijo representa solamente un 16% del costo total, mientras el costo variable asciende

al 84% del total.

VIII.4 Capital de trabajo
Mientras los cursos (Curso básico, Magíster, Diplomado) no logran demostrar rentabilidad a

corto plazo, el mayor ingreso proviene de la membresía de la comunidad. Por esta razón, se

requiere un mayor capital de trabajo para iniciar este proyecto. El capital de trabajo fue

calculado según el método del déficit acumulado máximo, lo que corresponde en este caso

a $325 millones.

VIII.5 Inversión inicial
La inversión inicial consiste en el capital de trabajo más el costo de configurar la plataforma,

compra de activos fijos y la iniciación de las actividades de marketing.

El total de la inversión inicial requerida asciende a:
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Tabla 10: elaboración propia

IX Riesgos críticos

Los siguientes riesgos críticos fueron analizados se mencionan de forma resumida su

desarrollo en detalle se encuentra en la parte II del plan de negocios

Riesgo Plataforma virtual:
La plataforma de ICOMED es la principal herramienta de la comunidad. Hay dos riesgos

asociados con la plataforma:

Disponibilidad: La plataforma debe estar disponible 24/7 para atender a la necesidad de la

comunidad.

Relación a largo plazo con el proveedor: El cambio de la plataforma, por razones varias,

seria relacionado con un gran costo imprevisto (Set up fee, Traspaso de contenido,

capacitación nueva plataforma.

Privacidad de datos: Los datos entregados por los usuarios de la comunidad son privado y

ICOMED como empresa debe tomar todas las medidas necesarias para proteger los datos.

Riesgo Nuevo competidor:
Al ser un servicio único en Chile, se ha calculado con un crecimiento masivo durante los

primeros 5 años. Este crecimiento es esencial para crear el tamaño de comunidad

necesario para parecer atractivo para nuestros clientes. Si en este tiempo de consolidación

entra un competidor con una propuesta similar o mejorado de la de ICOMED, se puede dar

la posibilidad de una fuga masiva de clientes o bien una guerra de precio. Según el analisis

de sensibilidad, el precio no puede ser reducido, mientras una disminución de clientes

activas tiene menos impacto sobre la rentabilidad del proyecto. Para mitigar este riesgo, el

plan de marketing incluye esfuerzos especiales de hacer crecer la comunidad lo más rápido

posible. Al tener una comunidad grande, la barrera de entrada al mercado para

competidores será elevado y difícil de penetrar.

43



Estrategia de salida
Al no contar con activos y costos fijos relevantes, el costo de salida será inferior. El servicio

de la plataforma se puede cancelar mensualmente y los profesores están contratados a

honorario. El personal fijo es mínimo.
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X Propuesta Inversionista

La propuesta para el DECSA para la implementación de ICOMED es la siguiente:

Con una inversión inicial de $ 150 Millones se puede lograr lo siguiente:

- Desarrollo de una comunidad única en el rubro, aportando a la mejora de la

educación en salud

- Desarrollo de un curso básico para profesionales de la salud y otros profesionales

con rol de educador dentro de su institución

- Digitalización del magíster del DECSA existente

- Digitalización del diplomado del DECSA existente

La inversión inicial de CLP 150,000,000.- es única y se aportará al inicio del proyecto.

Posterior el proyecto no requiere inversión adicional. A partir del cuarto año, todos los flujos

generados se incluyeran al flujo de caja del DECSA. Se estima tener un flujo de caja neto

anual de aprox. CLP 233,000,000.- a partir del sexto año del proyecto.

No solamente monetariamente parece atractivo el proyecto, también en agregar una nueva

dimensión digital a la oferta existente.
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XI Conclusiones

La “Educación para la Docencia en Salud” no se ha desarrollado con la relevancia e

importancia que tiene, considerando el impacto que genera para el cuidado y salud de las

personas en el largo plazo, se vuelve una responsabilidad social crear una comunidad que

permita y facilite el acceso a quienes lo requieran, a información oportuna, actualizada y de

calidad en el área.

A pesar de que existe un alto interés de los profesionales para capacitarse en “Educación

para la docencia en salud” el porcentaje que actualmente tiene cursos de docencia es bajo,

ICOMED se encargaría de disminuir esta brecha.

El principal ingreso del proyecto será aportado por la membresía de la comunidad, si bien

los productos “Curso básico”, “Magíster” y “Diplomado” no logran demostrar una rentabilidad

al final del periodo de evaluación del proyecto son parte esencial en la propuesta de valor,

por lo cual es recomendable producirlos igual.

Considerando las conclusiones anteriores, se recomienda realizar la inversión.
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- Anexo 3: CANVAS

Socios
claves

-Departame
nto de
Educación
en Salud,
Facultad de
Medicina,
Universidad
de Chile.
(DECSA)

-Asociacion
es
Gremiales
-Laboratorio
s
-Institucione
s de
educación
superior

Actividades
claves

-Mantención
de la
actualidad del
contenido
-Cursos
online/semipr
esenciales
-magister
Online/semipr
esencial
-Difusión
-seguimiento
- Material en
línea

Propuesta de
valor

-Certificación
de la
docencia en
los
profesionales
de salud.
-Plataforma.
-App.
-Readers.
-Actualización
.
-Tecnología
de punta.

Relación con el
cliente

-Fidelización
-Acceso a
información exclusiva
respecto a educación
salud
-Acceso a Material
Educativo.
-Acceso a red de
contactos
-Comunidad Digital
-Promociones
-Educación Continua

Segmento de clientes

Usuario: Profesionales
del área de la salud que
realicen actividad
docente de forma
particular o en alguna
institución ya sea
privada o pública.

Clientes: Directores de
servicios de salud con
responsabilidad
presupuestaria.

Segmentos.
-Sistema de Salud
Pública
-Sistema de salud
Privada
-Enseñanza primaria y
secundaria, privado,
público.
-Prevención de riesgoRecursos

claves

-Plataforma
web
-Profesores
-Bases de
datos
-Red de
contactos.

Canales

-Canal Digital
-Redes sociales
-Plataforma web
-Aplicación para
smartphone
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Estructura de coste
-Sueldos: docentes, personal
administrativo.
-Arriendo de infraestructura.
-Marketing.
-Mantención y actualización

Fuentes de Ingreso
-Mediante aranceles de matrícula y mensualidad para
seminarios, Cursos, Diplomados, Magister,
Doctorados.
-Membresía mensual como miembro activo de la
comunidad con acceso a información exclusiva.
-Auspiciadores ( laboratorios, centros clínicos).
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- Anexo 4 Organigrama DECSA
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- Anexo 5: Segmentación clientes
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Anexo 6: Ejemplo de cursos, Diplomas y Magister que se dictarán.

A)Cursos

Opción 1: Buenas Prácticas Docentes

Descripción

Este curso, se fundamenta en que es necesario en el actual contexto educativo,
fortalecer el compromiso institucional de transformación de nuestros espacios
educativos desde lo inclusivo, equitativo y diverso, con una impronta de excelencia
pluralista, laica, reflexiva, solidaria y ética, que potencie una formación relevante y
pertinente para todas y todos los estudiantes, tal como lo declara el Modelo
Educativo universitario vigente a través de sus ocho competencias sello. En este
marco, la responsabilidad frente al actuar docente, pretende atender al ejercicio
crítico de las tareas intelectuales que se emprenden, promoviendo las buenas
prácticas al interior del colectivo. Con esto se fomenta la reflexión, desde una
docencia que además de mirar sus propias prácticas, se orienta hacia la mejora
permanente tanto en el desempeño profesional general o en el cultivo de la
disciplina, en los ámbitos que competen a las ciencias de la salud.

Objetivos
1. Analizar los conceptos básicos de las buenas prácticas docentes en las carreras
de la salud.
2. Reflexionar en torno a la propia práctica docente, identificando factores
facilitadores y obstaculizadores de las buenas prácticas docentes al interior de los
diversos contextos educativos, especialmente clínicos. Metodología Para llevar a
cabo este propósito, el curso tendrá sesiones de carácter teórico - práctico, con
actividades tanto sincrónicas como asincrónicas. Durante el horario indirecto, él o la
estudiante dispondrá de bibliografía obligatoria y complementaria respecto de la
temática en estudio, además de material audiovisual que favorezca la apropiación
de los aprendizajes.

Evaluación
1. 30%, que consiste en 100% de asistencia y puntualidad, participando activamente
en los talleres y otras actividades sincrónicas.
2. 10%, dos pruebas de selección múltiple para el aseguramiento de los
aprendizajes.
3. 60% La y el participante, según una pauta de trabajo, demostrará la adquisición
de los aprendizajes, a través de la confección de productos académicos acotados al
contexto en el que se desempeña.
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Contenidos / Temas
Análisis de los conceptos básicos en relación a las buenas prácticas docentes para
las carreras de la salud. Para el desarrollo de esta temática, se abordarán
elementos conceptuales y prácticos que contribuyan al deber ser del
comportamiento docente. Con esto, se espera que los y las estudiantes, incorporen
conceptos que permitan la toma de decisiones ante situaciones que requieran una
orientación académica en el ejercicio profesional. Reflexión en torno a la propia
práctica docente, identificando factores facilitadores y obstaculizadores relativos a
las buenas prácticas docentes en los diversos contextos educativos. Este contenido
pretende que los y las estudiantes, reflexionen en cuanto a su propia capacidad
para resolver problemas de carácter ético-valórico, tanto en su disciplina como en
aquellos de carácter multidisciplinar. Dicha resolución se espera que incluya
reflexiones relativas a sus propias responsabilidades asociadas a la emisión de
juicios en lo ético - valórico y de las razones que lo sustentan.

Opción 2: Docencia Efectiva

El desarrollo de los académicos en el área de la docencia se ha convertido en un
componente cada vez más importante de la educación médica. Hasta hace poco
tiempo atrás se suponía que un científico competente, del área básica o clínica, es
de forma natural un maestro eficaz. En la actualidad, la evidencia demuestra que la
capacitación para el proceso de enseñanza-aprendizaje es esencial.

El curso se apoya en la visión del modelo educativo orientado por competencias de
la Facultad, y busca dar cuenta de necesidades detectadas tanto a partir de la
experiencia manifestada por los docentes como por los aportes internacionales en el
tema; desde allí surgen las características que debiera presentar un docente de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile en este currículo innovado.

B)Diplomas

Opción 1: Diploma en Gestión Curricular orientada por Competencias

Pretende habilitar a los profesionales académicos que participan en procesos de
cambio y gestión curricular, en el levantamiento de competencias de egreso,
construcción de productos curriculares tales como: perfil de egreso con su
validación correspondiente, plan de formación, malla curricular, sistema de créditos
basados en carga académica y programas de curso.
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Opción 2: Diploma en Educación en Ciencias de la Salud

Pretende profesionalizar la práctica pedagógica en todos los niveles formativos de
las profesiones de salud (pregrado y postgrado), incorporando la complejidad de la
enseñanza clínica como dominio práctico además de promover el desarrollo del
saber pedagógico en los y las profesionales de salud, mediante el cual se diseñen
intervenciones o estrategias educativas fundamentadas y pertinentes con los
contextos institucionales.

C) Magister

Magíster en Educación en Ciencias de la Salud

La enseñanza de nivel superior en carreras de la salud. El/la graduado/a está
habilitado/a para ejercer docencia a nivel universitario, de pre y postgrado, en las
profesiones de la salud.

Gestión de programas y procesos en educación en ciencias de la salud. El/la
graduada está habilitado para abordar los problemas relacionados con la gestión de
programas, currículum, procesos docentes, la enseñanza, la evaluación de
aprendizajes individuales y logros colectivos.

Investigación en educación en ciencias de la salud. El/la graduado/a enfrenta
desafíos y procesos de generación de conocimiento relevante para el desarrollo
disciplinar y la toma de decisiones en el ámbito de la docencia y el aprendizaje, el
currículum y su evaluación, la constitución de colectivos que enseñan y aprenden,
ya sea actuando de manera individual o formando parte de equipos.
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