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Resumen Ejecutivo 

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.  

El coronavirus generó un aumento en el uso de aplicaciones o software para el aprendizaje 

en línea, mediante tutorías virtuales y/o herramientas de videoconferencia. Con este 

crecimiento, América Latina es ahora el cuarto mercado de Edtech más grande del mundo, 

detrás de América del Norte, Europa occidental y Asia en términos de ingresos para las 

EdTech, según datos de TheEdvocate. La industria ha crecido en más del 14% anual desde 

2013.  

Por su parte, Research And Markets estimaba previo a la pandemia, que este sector 

generaría ingresos de más de 3,000 millones de dólares para 2023.   

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.  

Mediante la ley de transparencia se obtuvo, el porcentaje de profesionales de salud que 

trabajan en el sector público que tiene formación docente en su currículum. El porcentaje se 

encuentra en el rango de un 2% a 15% dependiendo del establecimiento.   

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 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.  
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El proyecto que presentamos 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  mejora las capacidades de docencia en Salud en 

profesionales del Área”, agrupando conocimientos expertos en las áreas de educación y 

salud. 

ICOMED, busca ser 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. 

Dentro de los beneficios que entregan 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 

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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I Oportunidad de negocio 

La oportunidad de negocio es el desarrollo de una "Comunidad digital para la Educación en 

Salud” ICOMED mediante la creación de una plataforma digital, para realizar cursos de 

docencia, intercambio de información y seguimiento de los estudiantes, además de formar 

una comunidad de personas con conocimiento y expertos en las áreas de "Educación y 

Salud".  

A través de la "Comunidad Digital para la Educación en Salud" ICOMED, se desarrollarán 

programas educativos a través de distintos medios digitales/virtuales, por ejemplo, las 

plataformas web, apps, redes sociales, streaming, etc.  

ICOMED permite crear una plataforma de formación, seguimiento e interacción continua de 

los profesionales de la salud quienes requieren experiencia en docencia en salud y están 

interesados en participar en nuestros programas y servicios.  

Esto permitirá además una acreditación de los prestadores de servicios y los tutores clínicos 

de salud, de su programa interno de formación estará estandarizado otorgando un mejor 

desarrollo para la práctica clínica.  

La estimación del tamaño de mercado asciende a 930 mil UF anuales. En el analisis se 

incluyen los siguientes segmentos: sistema de salud pública, sistema de salud privada, 

instituciones de educación primaria y secundaria, y prevención de riesgos.  Los detalles de la 

oportunidad de negocios se detallan en la Parte 1 del plan de negocios.  
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II Análisis de la Industria, Competidores, Clientes 

Según el análisis desarrollado, podemos concluir que los factores políticos, socioculturales, 

tecnológicos y legales se demuestran favorables para el desarrollo del proyecto, sin embargo, 

hayun riesgo economico por reducción de recursos pos Pandemia COVID19. Por esta razon 

se enfocará en transmitir la importancia de que la docencia en salud permite mejorar el 

autocuidado y salud de las personas. 

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.  

No existen competidores directos, sin embargo, existen empresas con el mismo modelo en 

otros rubros (Open English, Unext, etc.), cuales éxito confirma que el modelo de negocio 

funciona.  

Respeto a los clientes, se definen 4 Macrosegmentos, entre Entidades privadas, publicas, 

Instituciones educacionales y el área de prevención de riesgo.  

Cada segmento fue analizado económicamente y por tamaño, los resultados están 

documentado en la primera parte de este plan de negocios. 
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III 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 ofrece a los profesionales de la salud 

desarrollarse en la “docencia en salud”, de forma virtual, realizando cursos, diplomados, y 

magísteres, entregando una formación continua para su desarrollo profesional. Un servicio 

adicional permite mediante una membresía obtener actualización continua de conocimientos 

y networking.  

La integracion al DECSA permite utilizar el material didactico ya generado por los cursos 

existentes.  

La propuesta de iCOMED no crea solamente valor para la empres mediante acreditación del 

desarrollo de sus profesionales, pero también a los profesionales, ampliando su Curriculum. 

Ademas la comunidad permite la creacion de contenido a traves de los profesionales, lo que 

beneficia al DECSA.  

Los detalles de los analisis realizado se encuentran en la parte 1 de este plan de negocios. 
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IV Plan de Marketing 

El plan de marketing busca crear una marca Top of mind, al ser la primera comunidad de 

docencia en la salud en Chile. Para lograr eso, se crea un plan de marketing con cuatro 

etapas, iniciando con una fuerte penetración del mercado, sobre todo en el segmento de la 

salud publica y privada, en universidades y con profesionales jóvenes.  

Los clientes se dividen generalmente en dos segmentos, B2B y B2C, cada segmento tiene 

otros objetivos e indicadores establecidos. 

La estrategia de marketing se enfoca en la rápida creación de la comunidad y la calidad de 

los contenidos de la plataforma. Se estima importante el tamaño de la comunidad, para poder 

atraer mas cliente. 

Los detalles de cada estrategia se encuentran en la parte 1 de este plan de negocios. 
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V Plan de Operaciones 

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

implementarán las siguientes estrategias operacionales: 

- Estrategia de formación de comunidad. 

- Estrategia de mejora continua. 

- Estrategia de personal docente. 

 

5.1 Estrategias 

5.1.1 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. Para asegurar la calidad de 

la comunidad, se requiere enfocar recursos en los siguientes temas: 

Calidad de contenidos de la plataforma: Todos los contenidos de nuestra plataforma tienen 

que estar validado (Encargado de calidad de contenido, asignado por el DECSA) 

Incentivos de participar activamente en la comunidad: Para lograr una participación de la 

mayor parte posible de los miembros de nuestra comunidad, se debe establecer un sistema 

de incentivo de aportar contenido y crear discusiones. Esto se realizará por intermedio de un 

sistema de ranking, donde se asignan puntos a los miembros con más participación. Estos 

puntos al final del año se podrán canjear por descuentos en la membresía o en cursos 

elegibles.  

5.1.2 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.  
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Además de garantizar la actualidad de nuestro contenido, la estrategia de mejora continua 

también se enfocará en mejorar la experiencia de nuestros estudiantes y miembros. Para 

identificar puntos débiles o necesidad de ampliar el contenido y profundizar temas en 

particular, se realizarán encuestas de satisfacción tanto a los estudiantes y miembros como 

también a los docentes, con el fin de ser una comunidad participativa y dinámica.  

5.1.3 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. 

Reputación de casa matriz (DECSA) 

Siendo parte de una institución con larga trayectoria y reputación nos ayudará atraer y retener 

a los docentes.  

Incentivos monetarios 

Considerando que el éxito de la comunidad tiene relación directa con la reputación de sus 

docentes, se debe asumir un sobrecosto en los salarios de los docentes.  

5.2 Estrategia, alcance y tamaño de las operaciones 

Siendo una operación mayoritariamente virtual, el alcance de la operación física se reduce a 

un mínimo administrativo.  Se estima que en los primeros dos años se requiere un espacio 

físico no mayor a los 100m2, debido que una gran parte de la operación ocurre en linea 

(Educación) o en terreno (comercial). El servicio de la plataforma se arrienda como servicio 

Cloud, sin necesidad de una infraestructura propia. El costo de la plataforma se calcula según 

usuario, por ende, está directamente relacionado con el tamaño de la operación.  

5.3 Flujo de operaciones 

Membresía  

1. El interesado contacta a iCOMED a través del formulario de contacto en la página 

web, redes sociales o presencialmente directo con un ejecutivo de ventas en un 

evento o una feria. También existe la inscripción directamente en la plataforma.  

2. El interesado recibe una introducción en las funcionalidades de la plataforma a través 

de una capacitación audiovisual directamente en la plataforma.  
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3. El interesado recibe un correo electrónico con las instrucciones de su primera 

participación en la comunidad.  

4. El cobro será mensual, anticipado, hasta el quinto día hábil de cada mes.  

Curso básico 

1. El ejecutivo de venta contacta directamente miembros de la comunidad o nuevos 

clientes a través de visitas, ferias, etc.  

2. El interesado envía una solicitud a través del formulario de contacto en la página web.  

3. El ejecutivo enviará la documentación del curso, precios, fechas y requisitos.  

4. Al inscribirse en el curso, el interesado recibe una confirmación y sus credenciales 

para acceder a la plataforma.  

5. Una vez que parte el curso, se libera los módulos del curso en la plataforma.  

6. Al concluir el curso,  se realizará una encuesta para evaluar la percepción del 

estudiante respecto al curso y el docente.  

7. El certificado estará disponible en la plataforma para ser bajado.  

Magister en línea 

1. La admisión para el magíster en línea se realizará a través de la infraestructura ya 

establecida por el DECSA.  

2. Al desear absolver el magister de forma en línea, los datos del alumno ya matriculado 

serán enviados a iCOMED para abrir el curso en la plataforma.  

3. Al concluir el curso,  se realizará una encuesta para evaluar la percepción del 

estudiante respecto al curso y el docente.  

Diplomado en línea 

1. La admisión para el diplomado en línea se realizará a través de la infraestructura ya 

establecida por el DECSA.  

2. Al desear absolver el magister de forma en línea, los datos del alumno ya matriculado 

serán enviados a iCOMED para abrir el curso en la plataforma.   

3. Al concluir el curso,  se realizará una encuesta para evaluar la percepción del 

estudiante respecto al curso y el docente.   

5.4 Plan de Desarrollo e Implementación 

El principal desafío durante la fase de implementación será la creación de contenido. Una 

gran cantidad de contenido inicial que se ha desarrollado por el DECSA será digitalizado una 

única vez y podrá ser utilizado.  Sin embargo, para crear el nuevo contenido, se contratará un 

equipo multidisciplinario de producción audiovisual, educación y salud, para crear el primer 

contenido de la plataforma. En la siguiente tabla se refleja el cronograma y los costos 

asociados a cada ítem. 
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Tabla 5: elaboración propia  

5.5 Dotación 

La dotación de personal de la comunidad se ajustará según las fases definidas en el capítulo 

4. 

Fase 0: Preparación (2 meses) 

En la fase 0 se enfocarán todos los recursos en dos principales objetivos de esta fase, la 

adquisición de una plataforma estable y amigable para el usuario, y la creación de contenido 

verificado y actualizado para la plataforma de la comunidad y el diseño de los cursos, 

aportados por el DECSA. Las funciones claves en esta fase son el COO (Chief Operation 

Officer) respectivamente el CIO (Chief Information Officer) quien en esta fase será 

representado por la misma persona, el encargado de contenido, quien es responsable de 

buscar y validar el contenido y el encargado de mejora continua (representado por el CEO), 

quien se encargará de crear los nexos con el mundo científico para captar nuevas tendencias.  

Cargo Funciones Claves FTE (full time 
equivalent) 

CEO  - Supervisar todas las actividades de la comunidad 
- Liderar el equipo de implementación 
- Establecer contactos con centros de investigación en los rubros 

de salud y educación 
- Contratación del personal requerido durante esta fase 
- Participación en seminarios y eventos del rubro de salud y 

educación superior, tanto dentro como fuera del país 

1 

COO / CIO - Licitar y seleccionar el software de plataforma en línea que más 
se ajusta a la necesidad de la comunidad 

- Buscar y arrendar una oficina adecuado para la administración 
de la comunidad 

- Cargar los cursos y contenidos a la plataforma y realizar una 
marcha en blanca 

 

1 

Encargado de 
calidad de 

- Definir un índice de contenidos requeridos para la plataforma 
- Buscar, crear y validar los contenidos 

0.2 
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contenido - Coordinar la creación de contenido audiovisual con la productora 

Tabla 6: elaboracion propia 

Fase 1: Operación (Año 1 a 5) 

Una vez que la plataforma  ha establecido y alimentado con los contenidos y cursos 

iniciales, se iniciaran las actividades de Marketing, con el fin de captar los primeros clientes 

para la comunidad. En esta fase toma mayor importancia la fuerza de venta, la cual será 

dividida en los segmentos anteriormente descritos, Particulares y Empresas. 

Cargo Funciones Claves 
 

Perfil Personas / Año 

1 2 3 4 5 

CEO - Liderar el equipo 
administrativo de la 
comunidad 

- Mantener y fortalecer los 
contactos con los 
principales centros de 
investigación 

- Contratación de los 
docentes según la 
necesidad de la comunidad
  

- Profesional de la salud 
- Postgrado Administración o 

similar 
- 5 años experiencia en 

cargos similares 
- Experiencia en empresas 

recién formadas deseada 

1 1 1 1 1 

COO / 
CIO 

- Implementar y testear la 
plataforma para la 
comunidad 

- Definir y ejecutar los 
procedimientos de 
mantenimiento de la 
plataforma 

- Creacion e implementacion 
de los procedimientos 
administrativos 
(Inscripción, Pago, 
Cobranza, Contabilidad) 

 

- Ingeniero Civil o Comercial, 
Ingeniero en Informática 

- Postgrado Administración o 
similar 

- 5 años experiencia en 
cargos similares 

- Experiencia en 
Implementación ERP, 
Contabilidad, Finanzas, etc.  

1 1 1 1 1 

Encar
gado 
de 
calida
d de 
conte
nido 

- Definir un índice de 
contenidos requeridos para 
la plataforma 

- Buscar, crear y validar los 
contenidos 

- Coordinar la creación de 
contenido audiovisual con 
la productora 

 

- Profesional de la salud 
- Experiencia con asuntos 

legales en el área de salud 
- 10 años experiencia en 

cargos similares 
 

 
 

1 1 1 1 1 

Jefe 
Come

- Definir y ejecutar el plan de 
marketing 

- Ingeniero Comercial 
- Experiencia en Marketing, 

1 1 1 1 1 
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rcial 
(Vent
as y 
Marke
ting) 

- Coordinar la fuerza de 
venta 

Redes sociales, 
Comunidades virtuales, etc.  

Ejecut
ivo de 
venta 
(B2C) 

- Generar venta según 
objetivos 

- Profesionales de salud 
(deseado) 

- Influencer, experiencia en 
redes sociales 

2 4 4 6 6 

Ejecut
ivo de 
venta 
(B2B 

- Generar venta según 
objetivos 

- Profesionales de salud 
(deseado) 

- Visitador medico o similar 

2 4 4 4 4 

Secret
aria 

- Coordinación con servicio 
contable 

- Coordinación de todas las 
actividades de la gerencia 

- Recibir y contestar 
llamadas, correos 
electrónicos, etc.  

- Experiencia en cargos 
similares 

1 1 1 2 2 

Coordi
nador
es de 
curso 

- Coordinar las actividades de 
los cursos, magister y 
diplomados.  

- Único punto de contacto 
con los miembros y 
alumnos (SPOC, Single 
point of contact) 

- Experiencia en cargos 
similares 

2 4 8 1
5 

3
0 

Tabla 7: elaboración propia 
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VI Equipo del proyecto 

6.1 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 

 

CEO Sergio Labra:  Profesional área Cirujano-Dentista Egresado de la Universidad de Chile, 

Diplomado en innovación Curricular para la Educación Superior, Diplomado en Trastornos 

Temporomandibulares, ambos diplomas en la misma casa de estudios. Académico del 

Departamento de Educación en Salud de la Facultad de Medicina Universidad de Chile. Con 

estudios de postgrado en la Facultad de Economía de la misma Universidad. Ha participado 

en distintas investigaciones relacionadas con el área de Docencia en Salud, presentando 

trabajos en distintos congresos a nivel internacional principalmente en la AEE (Association 

for Dental Educatión in Europe). 

Procesos a Liderar: 

- Liderar el equipo administrativo de la comunidad 

- Mantener y fortalecer los contactos con los principales centros de investigación 

- Contratación y coordinación con el DECSA de los docentes según la necesidad de la 

comunidad  

 

COO Stephan Ziegler: Profesional ingeniería civil, Egresado de la Universidad de Zurich, 

Suiza. Diplomado en Gestión de Proyectos, Universidad de Basilea, Suiza. Experiencia en 

Gerencia de operaciones en empresas internacionales de los rubros farmacéuticos, servicios 

financieros, construcción e instituciones de educación básica. Especialista en planificación de 

capital y procesos operacionales en un ámbito internacional. 

Procesos a liderar: 

- Implementar y testear la plataforma para la comunidad 

- Definir y ejecutar los procedimientos de mantenimiento de la plataforma 

- creación e implementación de los procedimientos administrativos (Inscripción, Pago, 

Cobranza, Contabilidad) 
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6.2 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. 

6.3 Incentivos y compensaciones 

Debido a que el proyecto es parte de la organización del DECSA y por ende parte de la 

universidad de Chile, los incentivos y compensaciones se deben ajustar a la política de 

incentivos y compensaciones de la U de Chile, cual no fue disponible para realizar este plan. 
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VII Plan Financiero 

7.1 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) 

7.2 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.  

 

 
Tabla 8: elaboracion propia 
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El total de ingreso por año durante el periodo de evaluación de 5 años es como se demuestra 

en la tabla siguiente: 

 

 
Tabla 9: elaboracion propia 

7.3 Estimación costos 

Costos fijos: 

- Arriendo oficina 

- Sueldos personal administrativo 

- Página web 

- Marketing 

- 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.  
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7.4 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.  

7.5 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: 

 
Tabla 10: elaboración propia 

7.6 Proyección de estado de resultados 

La proyección del estado de resultados en los 5 años del periodo de evaluación del proyecto 

es el siguiente: 
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Tabla 11: elaboración propia 

7.7 Proyección flujo de caja 

 
Tabla 12: elaboración propia 

7.8 Tasa de descuento 

La tasa de libre riesgo utilizado es de 2.9%, según la tasa de intereses de Bonos del Banco 

estado en UF a 5 años. El beta de la industria utilizada es de 0.9 (Damodaran, 2020) y el 

premio por riesgo del mercado para chile fue de 7% (Damodaran, 2020). A estos factores se 

suman un premio por riesgo de liquidez de 2% y un premio por riesgo de startup de un 2.59%. 

La tasa de descuento utilizada para calcular el VAN fue de 15,39%.  
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7.9 Evaluación del proyecto 

Los cálculos han dado los siguientes indicadores:  

 

Tabla 13: elaboración propia 

7.10 Análisis de sensibilidad 

Las dos variables claves del proyecto fueron cantidad de usuarios y el precio de los productos. 

Para definir la sensibilidad de estos factores, se ha simulado dos escenarios:  

- 10% menos precio  

- 10% menos usuarios  

 

En el caso de una disminución del precio por 10 puntos porcentuales, la TIR disminuye en 53 

puntos porcentuales, mientras si la cantidad de clientes disminuye en un 10%, la TIR 

disminuye solo en 36 puntos porcentuales.   

El límite inferior de viabilidad del proyecto es una reducción del precio en 2 puntos 

porcentuales, mientras aguanta una disminución de clientes hasta 3 puntos porcentuales 

hasta volverse inviable.  

 

-10% precio 

 

Tabla 14: elaboración propia 

-10% clientes 

 

Tabla 15: elaboración propia 
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VIII Riesgos críticos 

Los siguientes riesgos críticos fueron analizados: 

 

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.  

 

Para mitigar los riesgos relacionados con la plataforma, es de suma importancia realizar una 

investigación exhaustiva sobre los proveedores del mercado. La relación con el proveedor 

electo será a largo plazo y el contrato de servicio debe incluir todos los puntos mencionados 

anteriormente, como garantía de disponibilidad, plan de salida, backup de datas, privacy 

policy, etc.) 

 

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.  

 

Estrategia de salida 
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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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IX 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.   



26 
 

X 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 2: Encuesta 
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- Anexo 3: CANVAS 

Socios 

claves 

  

-

Departamen

to de 

Educación 

en Salud, 

Facultad de 

Medicina, 

Universidad 

de Chile. 

(DECSA) 

  

-

Asociacione

s  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 

  

  

 Propu

esta 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 riesgo 

  

  

Recursos 

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 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



54 
 

- 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.  

 

 

 

Opción 2: Diploma en Educación en Ciencias de la Salud 
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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. 

 

 

 

 

 

 

 


