Universidad Abierta
Interamericana

Facultad de Ciencias Empresariales

Sede Rosario - Campus Pellegrini

Carrera Licenciatura en Ingenieria Comercial

Trabajo Final de Carrera Titulo:

Analisis de Viabilidad para la Creacion del Departamento

Comercial del Sanatorio Rosendo Garcia. (E.C.)

Alumno: German José Areses. ger _25@hotmail.com
Domicilio: Urquiza 1949 piso 20 dpto. D- Rosario
Tutor de Contenidos: Lic. Paulo C. Lanza

Tutor Metodoldgico: Ps. Prof. Laura M. Berizzo

Marzo 2016


mailto:ger__25@hotmail.com

INDICE

Pagina

[RUY] U] 0 1Y o PTG |

INEFOUCCION ...t e e 4
PARTE 1: Problematizacion del Estudio de Caso.............ccocviiiiiiiiiiniis 6
PARTE 2: Marco Referencial............oooeieiiiiii e 19
PARTE 3: Metodologia. ......c vt e 24
PARTE 4: Exposicion de Resultados. ...........ccooiiiiiiiiiiiiiieeeeee e 26
PARTE 5: Propuesta de cambio............ooiiiiiiii e 33
CONCIUSIONES. .. ... e 39
Bibliografia. ..... ..o e, 40



RESUMEN

La propuesta de este Estudio de Caso (E.C.) es la creacién del
Departamento Comercial del Sanatorio Rosendo Garcia situadoen la ciudad de
Rosario.

En el presente E.C.obtuvimos informacion e investigamos la empresa y lo
gue consideramos seria una adecuada organizacion de las tareas de
comercializacién, ya que las mismas se encuentran dispersas en distintos

sectores.

Buscamos posicionarnos en el mercado, tratando de diferenciar los
servicios, que el Sanatorio Rosendo Garcia, deberia explotar, ya que posee los

elementos necesarios, para desarrollarlos.

Planificamos un plan tactico comercial, el cual le brinca, una herramienta
para la obtencién de nuevos prospectos y la forma de como fidelizar a nuestros

clientes.

El disefio de investigacion fue mixto, ya que utilizamos tanto el método
cuantitativo (mediante estadisticas realizadas en la empresa, la cual nos brindo
una medicion del flujo de atencién) como el cualitativo. Ambos nos ayudaron a
describir aspectos de comportamiento que podrian ser modificados o que
posibilitaria al tomador de decisiones mostrar un enfoque diferente.

Palabras Claves: Departamento Comercial. Sector salud. Gerenciamiento

en salud. Plan tactico comercial en salud



INTRODUCCION

Observamos que las funciones que deberian estar en un éarea de
comercializacion estan dispersas por diferentes sectores, lo cual nos lleva a
suponerque no se pueda coordinar, ordenar, controlar y planificar, tanto a corto
como a largo plazo, las tareas desarrolladas. Estas actividades inherentes a la
Comercializacion, le estarian sacando la dedicacién y el esfuerzo a aquellas
tareas por las cuales fueron creados dichos sectores. A su vez, las mismas no

poseen la profesionalizacion necesaria para llevarlas a la practica.

Parte de esas tareas son desarrolladas por el Director Médico, que ademas
de realizar sus actividades profesionales, es el nexo con las Obras Sociales. La
basqueda de nuevos prospectos no posee una persona encargada, sino que
fueron designados distintos administrativos de diferentes sectores, los cuales no

se comunican entre si, para una estrategia unificada.

Los aranceles no son negociados por una persona en particular y no

poseen un estudio de mercado adecuado, para saber como encarar dicha tarea.

Las decisiones son manejadas desde Buenos Aires, sin enviar auditorias
alSanatorio Rosendo Garcia para evaluar la concrecion delos objetivos
planteados. Estos objetivos tampocoson comunicados, lo que desencadena elno
tener una estrategia, una mision y vision del futuro, ya sea a corto como a largo

plazo.

Nuestro objetivo general fue realizar una reingenieria a la estructura formal

del Sanatorio Rosendo Garcia, la cual consiste en la incorporacion de
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departamento comercial, el cual agruparia varias tareas dispersas por distintos

sectores.

Como obijetivos especificos buscamos conocer los principales elementos de

la estructura actual que presenta el Sanatorio Rosendo Garcia. Identificar los
puntos criticos de éxito y proponer modificaciones a la departamentalizaciénactual
del sanatorio, con el propdésito de incluir un area encargada de la comercializaciéon

de los servicios que presta.



PARTE 1: Problematizacion del Estudio de Caso

Descripcion del Sanatorio “ROSENDO GARCIA”

El 29 de septiembre de 1972, la entidad maxima de la UOM el Sr. Lorenzo

Miguel, junto con el sindicato de la unién obrera metallrgica correspondiente a la
seccional Rosario, representada por el Sr. Eugenio Blanco, inauguran el Sanatorio

de la Seguridad Social “Rosendo Garcia”.

El sanatorio de calle 3 de Febrero 748, comenzd con unaestructura edilicia

deuna planta baja y seis pisos, escaleras y tres ascensores. Ademas contaba con
consultorios, laboratorio, salas de rayos, odontologia y en internacién 16 camas de
pediatria; 78 camas de adultos, 6 de terapia intensiva y una cama de unidad

coronaria.

En 1976, el sanatorio fue intervenido por los militares, en la época del
proceso y por aquel entonces estaba a cargo el Teniente Coronel Martinez,
teniendo un paso breve por no poder adaptarse a las ideas y funciones que le
habian sido asignadas. El sucesor fue el Teniente Coronel Anastasi quien
guedacomo Director y nombra como Sub Director al Teniente Coronel Zapata
quien junto a su hijo se desempefiaron en la administracion y direccion del
sanatorio. La gestion del Teniente Coronel tuvo un paso poco relevante y no se

adaptaba a la



complejidad y la necesidad de la institucién, por tal motivo fue destituido de su

cargo.

En 1980 pasa a dirigir el sanatorio un ex militar llamado Irudrueta llevando
adelante su gestion sin mucho movimiento, pero acarreando una gran deuda,

heredada por las anteriores gestiones.

Al finalizar el proceso en el afio 1983, con la asuncion del presidente Radul
Alfonsin, el sanatorio de la Seguridad Social Rosendo Garcia, vuelve a las manos
de la Unién Obrera Metallrgica, asumiendo como responsable el Sr. Eugenio
Blanco, quien tuvo que afrontar una gran deuda econdmica. Gracias a la
reactivacion de la industria metallrgica, pudieron salir de lacrisis econdmica

gueatravesaba el sanatorio Rosendo Garcia.

Al transcurrir el tiempo, en el afio 2001, entra en vigencia un decreto
(446/2000) que le exige a las obras sociales que amplien el margen de beneficios
que se les brinda a sus afiliados, ya que al haber poca competencia en el
mercado, estas manejaban el mismo. El nuevo régimen les posibilitaria a los
beneficiarios tener mas opciones de eleccion, pero perjudicaria a la gran mayoria
de las obras sociales, que sumada a la crisis econémica por la que atravesaba el
pais, derivoen que algunas de las obras sociales sindicales optaran por una

gerenciadora que les permitiria cumplir con el decreto.

Las distintas seccionales de la wunién obrera metallrgica, fueron
gerenciadas. La Seccional Rosario a la cual pertenece el sanatorio Rosendo
Garcia, tuvo dos opciones, una era incorporarse al Grupo Orofio y la otra al
Instituto Dorrego SA que por aquel entonces se encontraba en la Asociacion
Mutual de Trabajadores Municipales (AMTRAM), que tenia un perfil mas sindical,

gue era lo que buscaban; esta ultima opcion fue la elegida.

En el mismo afo del decreto se hace cargo del sanatorio Rosendo Garcia

el Instituto Dorrego SA, quien aporta grandes cambios a la institucion, entre ellos:

o La incorporacién de varias obras sociales (como OSPIM, OSPECON,
CAMIONEROS, UTA).



o Diferentes seccionales como Las Parejas, Cafiada de Gomez, Santa Fe,

comenzaron a depender de forma directa con el Sanatorio Rosendo Garcia.

o La descentralizacion de algunos consultorios a calle Buenos Aires 1222.
o Compra de un Resonador y un Tomégrafo.
o Remodelacion de algunos pisos, la incorporacion de Terapia Infantil, etc.

En el afio 2013, comienza a haber diferencias entre el sindicato y la
gerenciadora, cuanto al servicio que les brindaba a sus afiliados. Esas diferencias

desencadenaron en una ruptura en el convenio que poseian.

En mayo del 2013, comienza una nueva gerenciadora denominada Buenos
Aires Servicios de Salud SA (BASA) una empresa que pertenece al Grupo OImos,

el cual gerencia el 70% de las seccionales pertenecientes a UOM.

La incorporacion de esta empresa gener6 algunos cambios. Entre ellos:

v El recorte de aproximadamente 40 trabajadores.

v Ruptura de convenios para la realizacion de estudios de alta complejidad.

v Algunas obras sociales decidieron romper el vinculo de atencién en la

institucion.

Esto motivd a la nueva gerenciadora a buscar incorporar nuevas obras
sociales que le permita mejorar su situacion economica. Esta tarea la esti

realizando sin el profesionalismo necesario para encarar el proyecto.

Es por ello que la institucion continta gracias a la fuerza de sus recursos
humanos quienes tratande mantener un ordenamiento que le permita seguir con la
compleja tarea de mantener al sanatorio Rosendo Garcia con su funcionamiento

normal.



Hasta la finalizacién de este trabajo el Sanatorio de la Seguridad Social

Rosendo Garcia, se encuentra gerenciado por dicha empresa.

Factores criticos internos

Nuestra Mision:

“Los servicios de salud deben partir de la realidad social del individuo y su
entorno inmediato (la familia) y mediato (sus organizaciones, su lugar de trabajo) y
poner el eje en la atencidén integral de salud, enfatizando en los aspectos de
promocién y prevencion, y buscando evitar aquellos pasos del proceso de salud —
enfermedad de mayor repercusion, no solo econdémica, sino en lo que hace al

impacto sobre las potencialidades del individuo™.

Puntos criticos de éxito

El Sanatorio Rosendo Garcia, posee una de las cinco terapias infantiles que
tiene la ciudad de Rosario, la cual cuenta con cinco camas y una tecnologia de
dltima generacion.Este tipo de sala es un punto importante para brindar un muy

buen servicio al afiliado.

Cuenta con la experiencia suficiente en su grupo de médicos en el area de
Obstetricia y Cirugia Cardiovascular para ser unos de los mejores en la ciudad de
Rosario, ya que el Sanatorio Rosendo Garcia realiza aproximadamente 60 partos
mensuales y posee en su staff uno de los mejores Cirujanos Cardiovasculares de

la ciudad de Rosario.

La institucion en su momento hizo una fuerte inversion en la sala de
Neonatologia, en donde incrementd el espacio fisico e incorpord la tecnologia
necesaria para brindar uno de los mejores servicios en dicha &area a nivel

municipal.

! Datos obtenidos de la pag. interna del Sanatorio Rosendo Garcia.
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A continuacion mostramos algunos elementos de la filosofia

corporativa de la empresa, el organigrama observado y las funciones de los

distintos sectores del Sanatorio Rosendo Garcia.

Funciones Actuales

» Staff Médico: Cuenta con ciento cuarenta profesionales a cargo del

Director Médico.

v

v
v
v

Consultas ambulatorias
Consultas en internacion
Control de pacientes

Guardia las veinticuatro horas

» Sector _Enfermeria: Posee ciento doce profesionales entre

enfermeras e instrumentistas y dos camilleros con seis Supervisoras,
en distintos turnos.

ASANENENRN

Control de pacientes.

Aplicacion de medicamentos.
Instrumentacion.

Asistencia a Médicos.

Traslados de pacientes dentro del sanatorio.

» Sector Secretaria de Piso: Posee cuatro administrativos y un auditor

médico, a cargo de una coordinadora.

v

v
v
v

Censo

Derivacion de estudios

Pedido de ambulancia en pacientes internados
Autorizacioén de estudios

» Sector Secretaria de Direccion: Posee dos administrativos, a cargo

de Direccién Médica y Gerencia.

AN N NN

Organizaciones de citas

Manejo de agendas

Tareas referidas al gerente

Busqueda de nuevas Obra Sociales.

Solicita presupuesto de estudios

Manejo de pago de estudios

Busqueda de instituciones para derivacion de estudios de alta

complejidad

» Sector de Rayos: Posee seis administrativos, nueve técnicos y veinte

médicos, a cargo de una coordinadora.
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v" Recepcién

v Cobro de estudios
v" Asignacion de turnos
v Auditoria

Sector Laboratorios: Cuenta con cuatro administrativos, cuatro
extraccionistas,  bioquimicos y un auditor que ademas es el
coordinador del servicio.

v" Recepcion

v' Cobro de andlisis

v' Auditoria

v" Derivacion

Sector Mesa de Entrada: Posee veinte administrativos a cargo de
una coordinadora.

Recepcion
v' Recepcion de consultas
v Asignacion de turnos
v" Manejo de agendas de profesionales
v' Manejo de Caja
Telefonistas
v Asignacion de turnos telefénicos
v Anulacién de turnos
v' Atencion telefénica
v Derivacion de llamadas
v" Manejo de libreria
Porteria
v Informes
v Cobro de television
v Atencién del Portén
v Colaboraciéon en general
Admisién
v Control de los internados
v Ingreso de pacientes para internacion
v Altas de pacientes internados
v' Pedido de prérrogas a las obras sociales
Derivacion
v Derivacion de estudios de alta complejidad
v' Manejo de cajas
v' Pedido de presupuestos para estudios de alta complejidad
v Auditoria
v Asignacion de turnos
Afiliacion
v Altas a la obra social
v' Bajas a la obra social
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v" Cambios de obra social

» Sector Odontologia: Posee dos administrativos y siete odontélogos,
a cargo de un coordinador.

v' Turnos odontoldgicos
v" Recepcion

v' Pedido de protesis

v Recepcion de protesis

» Sector Red del Interior: Cuenta con siete administrativos a cargo de
una coordinadora y un auditor médico.

Auditoria

Derivaciones del interior
Autorizacion de turnos
Autorizacion de practicas
Asignacion de turnos
Control de convenios

AN N NN

» Sector Facturacién: Posee ocho administrativos a cargo de un
coordinador.

Carga de carpeta de internacion
Facturacion a obras sociales

Carga de ordenes de atencion
Solicitud de facturas a Buenos Aires
Blsqueda de nuevas Obras Sociales
Actualizaciéon de aranceles

ANANENENE NN

» Sector _de Tesoreria: Cuenta con dos administrativos a cargo de
Gerencia.

v' Manejo de caja
v' Pagos a profesionales
v' Pagos a proveedores

» Sector Contaduria: Posee tres administrativos a cargo de Gerencia.

v' Liquidacién de honorarios a profesionales
v' Control de pagos

v" Emision de cheques

v Conciliaciéon bancaria
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» Sector Informatica: Cuenta con dos técnicos y un coordinador.

v' Soporte Técnico.

v Arreglos de computadoras e impresoras
v" Soluciones del sistema.

v Desarrollo de estadisticas

» Sector Farmacia: Posee cuatro empleados y una coordinadora.

v" Recepcion de medicamentos.

v' Pedidos de medicamentos.

v Control de inventarios en medicacion.

v Preparacion de pedidos de las seccionales del interior.
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BASA SA

. L - Gerencia General
Direccion Médica

e/

R.R.H.H.
Auditoria Médica

Staff Médico

Sec. Sec. Sec. Sec. Sec. Sec. Sec. Sec. Sec. Sec. Sec.
Mucam Farmac Manten Enfer- Factu- Secret. Mesa De Labora Rayos Conta- Red del
as ia imiento . racién Entrada torio duria interior
meria De
Archivo Piso
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Factores Criticos Externos

Por la situacibn econOmica que estd atravesando el pais y la fuerte
devaluacién del peso Argentino, “unos 11 mil turistas extranjeros llegan al pais
cada afio en busca de tratamientos médicos y estéticos. La situacion se repite en
Rosario, donde pacientes de Bolivia, Peru, Paraguay y Uruguay buscan clinicas
profesionales locales para realizarse cirugias cardiacas, oftalmoldgicas y
estéticas, entre otras. Los motivos principales son la calidad de los médicos junto
a la alta tecnologia a costos mas bajos que en sus paises”.Los turistas no solicitan
tratamientos o intervenciones a través de obras sociales, sino que pagan en forma
particular.?

La ciudad de Rosario cuenta con un gran nimero de sanatorios que son:
Sanatorio Americano
Sanatorio Britanico

Sanatorio Centro

Sanatorio Mapaci

Sanatorio los Arroyos
Sanatorio de los Nuevos Aires
Sanatorio de Nifios

Sanatorio Delta

Sanatorio Espafiol

Sanatorio Gluemes

Sanatorio Italiano

Sanatorio Laprida

Sanatorio de la Mujer
Sanatorio Parque

Sanatorio Plaza

vV V V V V V VYV V V VYV V V V V V V

Sanatorio Julio Corzo “Los Alerces”

De los cuales se pueden abstraer los competidores directos ya sea, por el

target de afiliados o el nivel de prestacion. Estos serian:

? Nota extraida del diario La Capital.
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Sanatorio de los Nuevos Aires.
Sanatorio Gliiemes
Sanatorio Laprida

Sanatorio Plaza

Sanatorio Julio Corzo “Los Alerces”

El Sanatorio Laprida cuenta con las siguientes especialidades:

Urgencias y Emergencias, las 24 horas los 365 dias del afio. Guardias

Activas de Clinica Médica vy

- Traumatologia. Internacion en

habitaciones de dos plazas y privadas.
Unidad de Terapia Intensiva. Unidad
Coronaria. Consultorios Externos en
todas las especialidades. Toco-
ginecologia, Obstetricia y Pediatria.

Ortopedia y Traumatologia — Video-

artroscopia. Cirugia General y Laparoscopica. Cirugia Maxilo-Facial, Cabeza y

Cuello; Plastica y Reparadora. Neurocirugia. Ginecologia. Oncologia. Urologia.

Fisiatria - Electromiografia.

Digestiva.Diagnostico por Imagenes:

Oftalmologia en sus tres niveles de complejidad. Rehabilitacion Médica y

Medicina Laboral. Video-endoscopia

Radiologia, Ecografia, Tomografia,

Senografia, Densitometria, Ecocardiografia, Eco-doppler, Endocavitarias,

Intervencionismo. Laboratorio de Analisis Clinicos y Bacteriolégicos. Hemoterapia.

Psicologia y Psiquiatria. *

Se puede observar que no cuenta con:

v
v
v
v

Guardia de pediatria.

Terapia infantil.

Servicio de obstetricia.

Neonatologia.

El Sanatorio Laprida no posee una pagina web.

* Datos obtenidos de la pagina de prestadores de salud.



Sanatorio Plaza

El Sanatorio Plaza es otro de los
competidores que posee el Sanatorio
Rosendo Garcia, ya sea por la cercania
o por el target de pacientes. Este

competidor cuenta con una serie de

caracteristicas muy similares, que lo T ; 1
asemeja al tipo de atencién que brinda el Sanatorio Rosendo Garcia, pero con un
namero mayor de camas, las cuales estan compuesta por:
v' 98 camas de Internacion General con maternidad
16 camas en Unidad Coronaria
4 camas en UTI Pediatrica
2 camas en UTI Quemados
11 camas de Terapia Intensiva

4 incubadoras en Neonatologia

D N N N N NN

4 camas en Unidad de Quemados.

Posee una péagina web en donde muestra de una forma muy clara su mision,

visién, valores, su historia y todo tipo de informacién acerca de su institucién.”

Sanatorio Julio Corzo:

El sanatorio Julio Corzo, Los
Alerces, es un sanatorio privado. El
cual en 1998 cerr6 sus puertas, tras
atravesar una dificil crisis, la reapertura
del Julio Corzo es una iniciativa de la
sociedad Rosario Sistemas de Salud

SA, integrada por un grupo de

empresarios y profesionales del norte

de Santa Fe la cual comenzé en junio del 2005.

4 Datos consultados en la pagina del Sanatorio Plaza.
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Posee un total de 120 camas aproximadamente y esta construyendo un ala
mas, con la compra de una propiedad ladera a su edificio, la cual incluiria
habitaciones, consultorios, oficinas y una sala de rayos adaptada a un nuevo

resonador que adquirio.

Cuenta con todas las especialidades médicas y guardias activas en Medicina

General, Pediatria, Obstetricia y Traumatologia.

Tiene entre sus obras sociales importantes, a la Obra Social de los Empleados
de Comercio y Actividades Civiles (OSECAC), al cual les ofrece habitaciones

privadas.No posee una pagina web.

Analisis FODA




PARTE 2: Marco Referencial

Sector Salud

El sistema de salud de Argentina, estd compuesto por tres sectores: publico,
de seguridad social y privado. El sector publico esta integrado por el ministerio
nacional y provincial, y la red de hospitales y centros de salud publicos que
prestan atencion gratuita a toda persona que lo demande, fundamentalmente a

personas sin seguridad social y sin capacidad de pago.

Las Obras Sociales estan reguladas por la Superintendencia de Servicios de
Salud, la cual se rige por diferentes leyes. La ley N° 23.660 trata de las normativas
del registro nacional de obras sociales.El Plan Médico Obligatorio (PMO), es un
listado de prestaciones minimas que brinda y regula la Superintendencia del
Servicio de Salud, aprobado por el Poder Ejecutivo, que obliga a las obras
sociales a cubrirlas. Lo que no se encuentra dentro de ese listado, queda en la
obra social querer cubrirlo o solo un porcentaje o directamenteno dar tal prestacion

y deberé ser el afiliado el que deba afrontar tal gasto.

Se financia con recursos fiscales y recibe pagos ocasionales de parte del

sistema de seguridad social cuando atiende a sus afiliados.

La mayoria de las OS operan a través de contratos con prestadores privados
y se financian con contribuciones de los trabajadores y patronales. El sector
privado estd conformado por profesionales de la salud y establecimientos que
atienden a demandantes individuales, a los beneficiarios de las OS y de los

seguros privados. Este sector también incluye entidades de seguro voluntario
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llamadas Empresas de Medicina Prepaga que se financian sobre todo con primas

que pagan las familias y/o las empresas®

Gerencia administrativa del sector salud:

La formacion gerencial tiene como propésito, desarrollar la eficiencia de las
organizaciones, preparando profesionales para el alto desempefio. Son
técnicamente calificados para la investigacion, con habilidades y destrezas para
las relaciones interpersonales, capaces de desarrollar y difundir una cultura de la
organizaciéon, entrenadospara dar respuesta a los problemas sobre bases

cientificas y con una consecuente y real sistematizacidén de la experiencia practica.

Académicos, gerentes y expertos de organismos internacionales reconocen
que el sector salud ha carecido de recursos humanos con una formacién gerencial
gue les permita dominar a la perfeccion su campo de conocimiento especifico e
incluso ampliarlo con profesionales preparados para desempefiarse en los niveles
de planificacion econdmica, para analizar e interpretar las politicas publicas, para
ampliar las relaciones intra e intersectoriales y para coordinar las relaciones

sociales®

Hablar de administracion en salud o de administracion de salud puede ser
tomado como un simple juego de palabras, pero en realidad es un asunto sobre el
cual vale la pena reflexionar dado que puede entrafiar una confusion sobre lo que
es la naturaleza de la practica y el pensamiento administrativo, trasladado a un
campo del conocimiento que aun no se define con claridad. Esto es, hay una
interaccién pretendida entre la administracion y la salud pero, por falta de claridad
entre ambas, puede ser entendida de multiples formas y no siempre las mas

acertadas.

La busqueda por la racionalidad ha llevado a que permanentemente se
pretenda este orden l6gico que se busca en salud, se evidencia en la tendencia a

la uniformidad, a la estandarizacion y a la normalizacion de los procesos,

sBiblioteca on-line UAI.Mariana Bell6, Lic. en Psi, M en C, Victor M Becerril-Montekio, Lic.

6 . .z T . s .
Extraido de nota de educacion médica superior en google académico
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procedimientos y comportamientos que respaldados en leyes y normas, den
garantia del control y por ende del orden en y para su administracion. Las
orientaciones en las busquedas administrativas siguen el mismo camino: un
énfasis en las formas, los modos y las técnicas que mejor contribuyan a

administrar.’

En administracion, la estrategia es la adaptacion de los recursos y
habilidades de la organizacion al entorno cambiante, aprovechando sus
oportunidades y evaluando los riesgos en funcion de los objetivos y metas
planteadas, con anterioridad. En pocas palabras, la estrategia seria la forma o el
camino que la empresa sigue para adaptarse al contexto y lograr sus objetivos.

¢ Por qué las empresas necesitan desarrollar una estrategia que le permita
competir e insertarse en el mercado?

La esencia de formular una estrategia competitiva consiste en relacionar
una compafiia con su entorno. La mejor estrategia para una compafia en
particular es, a la larga, una férmulaparticular de cada empresa en su situacion y
entorno especifico.?

Las estrategias competitivas poderosas, pueden ser disefiadas para forzar
a un competidor a escoger un segmento u otro.

Esta es necesaria para marcar el rumbo de la empresa. Aun cuando las
condiciones del mercado cambien, la compafiia sabra como proceder si tiene una

estrategia bien definida. °

Las organizaciones de salud también tienen la necesidad de desarrollar
ventajas competitivas que sean sostenibles en el tiempo. El surgimiento de una
teoria emergente denominada de recursos y capacidades, sumada a la valoracion
de los activos intangibles como fuente de ventaja competitiva dio un giro a las

investigaciones en competitividad y estrategia.*®

"Extraido de nota de educacién médica superior en google académico
®Michel E Porter
’Direccién Estratégica Cejas- Lanza
1% Nota extraida del reto de la adm. en salud publica CES
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Las organizaciones del presente, si quieren garantizar su viabilidad en el
largo plazo, deben preocuparse no solo por la satisfaccion de sus usuarios y por
obtener resultados rentables, econémicos o sociales, tienen la responsabilidad de

Construir ventajas sostenibles que les ofrezca la posibilidad de ser

competitivas en un entorno turbulento y global.

Las instituciones prestadoras de servicios de salud no son una excepcion y
cada dia sienten mas la presién por ofrecer servicios de alta calidad, accesibles,

oportunos, eficientes y efectivos.

Las ventajas competitivas no se logran por azar, ni siquiera por una buena
organizacién y una buena gestion; hacerlo implica que la gerencia tome conciencia
de su papel en el desarrollo de competencias distintivas dinamicas, la mayoria de

ellas con activos intangibles.

Uno de los mayores avances teoricos es la comprension del papel central de
la administracion, el cual es lograr, la competitividad de la organizacion buscando
la construccion de una ventaja competitiva sostenida en el tiempo, “sin una ventaja
competitiva soélida, la empresa, o fracasa, o0 tiene éxito por casualidad,

generalmente de un modo efimero o limitado”.

La gerencia en salud tiende hacia un modelo integrado centrado en el
paciente que simplifique y mejore las relaciones con todos los profesionales con

los que se tiene que relacionar.

En consecuencia no puede ser ajeno a las instituciones prestadoras de
servicios de salud la importancia del desarrollo de las habilidades gerenciales “Es
de vital importancia velar porque las organizaciones (de salud) adopten las
metodologias y herramientas de gerencia que les garanticen una creciente

productividad y una entrega asegurada”

La investigacion comercial, se ha definido como un proceso que permite la
obtencion y tratamiento de la informacion necesaria para la resolucion de

problemas y toma de decisiones de la direccién comercial.
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La gerencia Comercial, se encarga de organizar, realizar y controlar las
operaciones comerciales en contacto directo con los clientes o a través de
tecnologias de informacion y comunicacion, coordinando al equipo comercial y
supervisando las acciones de promocion, difusién y venta de los servicios.

La investigacién comercial especifica, brinda la informacion necesaria para
tratar de identificar y definir las oportunidades y los problemas comerciales y
disefia el método de obtencion de informacion, dirige y lleva a cabo el proceso de
obtencién de datos, analiza los resultados y los comunica a los interesados'?, en
desarrollar las estrategias comerciales para el logro de los objetivos planteados.

El plan se transmite a los integrantes del equipo comercial utilizando los
procedimientos adecuados: técnicas de presentacion, comunicacion y reuniones
de equipo, y a través de reuniones personales con cada uno de ellos, explicando
los objetivos generales y los especificos para cada miembro.

La campafa promocional o estrategia se organiza de forma estructurada y
programada ajustando las actuaciones en tiempo y forma a los planes
establecidos, utilizando, en su caso, aplicaciones informaticas para la gestion

El analisis de los resultados y su tendencia se realiza utilizando, curvas de
valores mensuales o a corto plazo y de valores anuales, entre otros, obteniendo
conclusiones sobre la evolucion del plan comercial.

Las variables econdémicas y comerciales que afectan al plan de actuacion
comercial y/o estrategias comerciales se identifican en funcion a la capacidad para

dar respuesta y acotar la estrategia comercial de la organizacion.

11 . . .z .
GemmaGarcia Ferrer. Investigacion comercial
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PARTE 3: Metodologia

En el presente Estudio de Caso, buscamos analizar al Sanatorio Rosendo
Garcia de la ciudad de Rosario, desde una 6ptica que no fue desarrollada hasta el
momento del mismo, por los integrantes de esa prestigiosa institucion.

Dicho E.C., no fue una tarea sencilla ya que en el analisis de la

organizacién no se encontrd, un marco teérico de base, para su estudio.

Buscamos, recabar informacién de dos métodos distintos, el método
cualitativo y el cuantitativo, que nos permitio, fundamentarel desarrollo del Estudio.

El método cuantitativo, nos brindé datos estadisticos, para visualizar el flujo
de atencidn que posee el Sanatorio Rosendo Garcia, en los meses de estudio los
cuales poseen un promedio mensual de 26.646 personas, en los meses de julio,
agosto y septiembre del 2014.

Entre las Obras Sociales mas demandantes, se encuentran la obra social
de la UOM con un porcentaje promedio en los meses de andlisis de 73.10%, la
obra social de CAMIONEROS con un promedio de 4.60%, la obra social del
PLASTICO con un 2.88%, la obra social de MADEREROS con un 2.40%, la obra
social de CONFITEROS con 2.16% y 14, 86% entre las restantes obras sociales.

El mismo método, nos mostré la demora de turno que genera, ese gran flujo
de atencion, en las especialidades mas concurridas.

Los datos con anterioridad plasmados, fueron extraidos del sistema interno
del Sanatorio Rosendo Garcia, que es alquilado, el cual es adoptado por varias
instituciones sanatoriales, llamado Datatech.

El segundo método adoptado, cualitativo, se utilizé para, realizar distintas

entrevistas con algunos directivos y referentes de la institucion.
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En entrevistas con algunos de los directivos, obtuvimos la historia del
Sanatorio Rosendo Garcia, la cual no fue narrada con anterioridad y buscamos

recrearla lo mejor posible, en relacién a lo ocurrido en sus comienzos.

Otros de los de los directivos, mostraron su interés en el Analisis de
Viabilidad para la Creacion del Departamento Comercial del Sanatorio Rosendo
Garcia, los cuales refirieron que seria de gran ayuda, llevarlo a la realidad.

Algunos de los referentes de los sectores, fueron entrevistados, por el

funcionamiento y las tareas que son desarrolladas en sus puestos de trabajo.

Asimismo, entrevistamos a un Gerente Comercial, de otra institucion
sanatorial, el cual aporto su vasta experiencia, en las tareas que son desarrolladas
en su sector y como mejora el funcionamiento y la rentabilidad, si es abordada con

organizacion.

Otra forma de manejarnos con el método cualitativo, fue la observacion, con
la cual visualizamos la mayoria de la probleméatica y las posibles
implementaciones para solucionar las anteriores, las debilidades y fortalezas y que

oportunidades y amenazas pueden aparecer al sugerir este E.C.
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PARTE 4: Exposicion de Resultados

4.1 Andlisis de datos

La obra social de la Unién Obrera Metallrgica, es una obra social capitada.
Lo que se refiere a capitadas es que la obra social, le abona al sanatorio un monto
fijo de dinero en forma mensual, para la atencién de sus afiliados, ya sea que

concurra uno solo a su atencién o el niumero total de sus afiliados.

De la misma forma se maneja el Sanatorio Rosendo Garcia, con algunas

obras sociales, entre ellas:

v' OSPIM (Obra Social de la Industria Maderera)
v" OSPIP (Obra Social del Personal de la Industria del Plastico)
v" OSME (Obra Social de Ministerio de Economia).

Gréfico n° 1: Cantidad de consultas que brinda el Sanatorio Rosendo Garcia,
en el mes de julio de 2014.

MES DE JULIO DEL 2014

Obra Social de la Union Obrera Metalurgica (UOM) 19650
Obra Social De Conductores Camioneros Y Personal Del

Transporte Automotor De Cargas 1122
Obra Social de la Industria Maderera 640
OBRA SOCIAL DEL PERSONAL DE LA INDUSTRIA

DEL PLASTICO 721
OBRA SOCIAL DE Trabajadores Pasteleros, Confiteros,

Pizzeros, Heladeros Y Alfajoreros de la Republica Argentina 547
OTRAS O.S 4665
Total de pacientes atendidos 27345
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En estos gréaficos, vemos las cantidades de consultas por obra social, el

cual nos permitiria analizar si, se estan obteniendo las rentabilidades acorde a la

cantidad de consultas brindadas.

Gréfico n° 2: Cantidad de consultas que brinda el Sanatorio Rosendo Garcia,

en el mes de agosto de 2014

MES DE AGOSTO DEL 2014

Obra Social de la Unién Obrera Metallrgica (UOM) 19945
Obra Social De Conductores Camioneros Y Personal Del

Transporte Automotor De Cargas 1352
Obra Social de la Industria Maderera 635
OBRA SOCIAL DEL PERSONAL DE LA INDUSTRIA

DEL PLASTICO 801
OBRA SOCIAL DE Trabajadores Pasteleros, Confiteros,

Pizzeros, Heladeros yAlfajoreros de la Republica Argentina 543
OTRAS O.S 3675
Total de pacientes atendidos 26951
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De no estar acorde las consultas, con las obras sociales capitas,
deberiamos renegociar, los convenios, para que de este modo, esté acorde a lo

real.

OTRAS 0.5 13,64%
O.S.CONFITEROS 2,01%
0.S. PLASTICO 2,97%

O0.S MADEREROS 2,36%
0.S. CAMIONEROS 5,02%

UOM 74%

S10]0]0] 10000 15000 20000 25000

Grafico n° 3: Cantidad de consultas que brinda el Sanatorio Rosendo Garcia,
en el mes de septiembre de 2014.

MES DE SEPTIEMBRE DEL 2014

Obra Social de la Union Obrera Metalurgica (UOM) 18836
Obra Social De Conductores Camioneros Y Personal Del

Transporte Automotor De Cargas 1206
Obra Social de la Industria Maderera 641
OBRA SOCIAL DEL PERSONAL DE LA INDUSTRIA

DEL PLASTICO 775
OBRA SOCIAL DE Trabajadores Pasteleros, Confiteros,

Pizzeros, Heladeros yAlfajoreros de la Republica Argentina 612
OTRAS O.S 3573
Total de pacientes atendidos 25643
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OS UOM 73,45%
OS CAMIONEROS 4,70%
OS MADEREROS 2,50%

m OS PLASTICO 3,02%

OS CONFITEROS 2,38%
OTRAS 0S 13,95%

Los convenios, firmados con las obras sociales capitadas deberian tener un
control estricto, el cual nos permita tener una mejor vision de la realidad y que no
se esté incurriendo en un gasto mayor a lo que realmente, se obtiene en
ganancias.

De no sera asi, se debe renegociarse en base a las consultas mensuales
por obra social.

Con las restantes obras sociales el Sanatorio Rosendo Garcia se maneja de
forma diferente, ya que les factura las prestaciones que se les brinda a sus
afiliados. Las mismas son cobradas segun el convenio, que se pactd en su

momento, pero pueden ser a treinta 0 sesenta o noventa dias.
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Gréfico n° 4: Demoras en asignar los turnos

Especialidades Demora
CARDIOLOGIA UNA SEMANA
CARDIOLOGIA INFANTIL 15 DIAS
CIRUGIA CARDIO VASCULAR 20 DIAS
ENDOCRINOLOGIA UN MES Y MEDIO
GASTROENTEROLOGIA UNA SEMANA
GINECOLOGIA UN MES Y MEDIO
INFECTOLOGIA 15 DIAS
NEFROLOGIA 15 DIAS
NEUMONOLOGIA UN MES Y MEDIO
NEUROLOGIA UN MES
NUTRICIONISTA 15 DIAS
OFTALMOLOGIA UN MES Y MEDIO
ONCOLOGIA 15 DIAS
OTORRINOLARINGOLOGIA UNA SEMANA
PEDIATRIA DIARIO
PSIQUIATRIA 15 DIAS
REUMATOLOGIA UN MES Y MEDIO
UROLOGIA UN MES
TRAUMATOLOGIA UN MES

Las demoras visualizadas, nos muestran que se deberia realizar un cambio el

cual mejore esta situacion, por el hecho que no se brinda un buen servicio y es

necesario dicho cambio, para captar nuevas obras sociales.
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4.2 Cursos de accion

A continuacién, buscamos cuales eran las situaciones problematicas, a
nuestro parecer, para darle una reingenieria, enfocada en analizar situaciones
diarias.

Tales situaciones, no son beneficiosas para la funcionalidad diaria y
desencadenan en un cuello de botella importante, que deberian ser corregidas,
para un mejor funcionamiento del Sanatorio Rosendo Garcia y permitan brindar un

mejor servicio.

Situaciones problematicas

» Horario de atencién de los profesionales.

El sanatorio Rosendo Garcia posee guardia las 24hs.

En consultorios, es segun la especialidad, pero el rango de atencién, no en una

especialidad, es de lunes a viernes de 7 am a 20 aproximadamente.

Hay especialidades que atienden un solo dia a la semana o0 pocas horas

semanales.

» Escasos profesionales en determinadas especialidades.

Hay especialidades que poseen uno o dos profesionales y si se tiene en cuenta
el flujo de atencién no basta para atender la demanda del Sanatorio Rosendo
Garcia. Hay especialidades que poseen mas médicos pero son los servicios que

siempre consultan todas las personas y resultan enla demora de turnos.

» Suspension de consultorios
El médico no puede prever alguna contingencia que le suceda y que lo lleve a
la suspension del consultorio. Pero el tema es que el mismo no se recupera y lo

que lleva al paciente a que aun se demore mas en conseguir la atencion.

» Algunos especialistas no dan sobre-turnos
Las especialidades que comunmente, poseen demora son aquellas que los

médicos no dan sobre-turnos.

> Demora en la atencién telefonica
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Es una problemética que poseen la mayoria de los sanatorios. En este caso el
problema radica en que el horario de turnos es de 8 a 16 horas pero de 8 a 10
horas hay un solo telefonista, el cual debe atender diez lineas, es un tema que no
se refiere a la capacidad del empleado, el cual a la vez debe otorgar turnos
telefénicos y atender las llamadas entrantes. De lo anterior nos lleva a que el flujo
de atencion en mesa de entrada se desajuste porque el paciente concurre al

Sanatorio a solicitar el turno.

» Atencion al publico.
Escasa cantidad de empleados en mesa de entrada, lo que lleva a no brindar

un buen servicio de atencion.
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PARTE 5: Propuesta de cambio para la Organizacion

Si se busca incorporar potenciales clientes es necesario modificar aspectos
qgue llevan a brindar un muy buen servicio, sin las modificaciones necesarias es

muy dificil la incorporacion de nuevos prospectos.

Por lo anterior se citan algunas recomendaciones, desarrolladas como

consultor:

v' Agregar horarios de consultorios
Las especialidades que poseen pocas horas de atencién o pocos especialistas,
deberian incorporar mayor rango de atencioén ya sea con el mismo profesional o

contratando a uno mas que le permita descomprimir el consultorio.

v' Cubrir los dias sabados.

Con las especialidades con mayor flujo de atencion y varios profesionales, se
aconsejaria cubrir ese dia, ya que llevaria a bajar su demora, y se podria cubrir
alternando el profesional.

v' Sobre-turnos.
Los médicos que no otorgan sobre-turnos, deberian hacerlo en caso de

urgencias o necesidad de medicacion urgente al cual solo necesitaria una receta.

v' Suspension de consultorio.
Los médicos que por cualquier motivo suspendan algun consultorio, deberian
recuperarlo, para que el servicio siga manteniendo una cantidad horaria que no

demore su funcionamiento.

v Demora en la atencién telefénica
Adelantar el horario de entrada del telefonista, para cubrir la atencién telefonica

en el horario que se solicitan turnos, de 8 a 16 horas.
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v' Atencién al publico.
Incorporar un empleado en el turno de la tarde el cual queda desprotegido con

solo dos empleados.

v" Incorporacién de un teléfono.

La incorporaciéon de un teléfono en mesa de entrada el cual suene en forma
inmediata en la central telefénica o0 que sea atendido por una persona para otorgar
un turno, lo que llevaria a descomprimir la atenciobn en mesa de entrada y dar un

mejor servicio.

DEPARTAMENTO COMERCIAL

Para llevar adelante con la idea, base, que es el Andlisis de Viabilidad para
la Creacion del Departamento Comercial del Sanatorio Rosendo Garcia, a
continuacion desarrollamos, las tareas, funciones, las relaciones con otras areas,
el perfil del Gerente Comercial, del vendedor, de un empleado en marketing, las
estrategias competitivas genéricas, el plan tactico comercial, plan de accion y el

plan de marketing.

El departamento comercial deberia contarcon tres empleados, los cuales

deberan tener amplios conocimientos en sus funciones.

Las funciones del departamento comercial idealmente son las siguientes:

1. Planificacion y control

Se desarrollardn las acciones futuras y luego comparar los resultados con
movimientos realizados anteriormente para asi poder ver los cambios. Controlar el

cumplimiento de los convenios firmados.

2. Analisis y estudio de mercado

34



Es muy importante, ya que nos ayudara a investigar para conocer la oferta,
cuales son las empresas similares, qué beneficios y servicios ofrecen y para
conocer la demanda (fundamental para el éxito del plan de negocios).

3. Publicidad del Sanatorio Rosendo Garcia.
4. Ventas (incorporaciones de Obras Sociales).

5. Negociaciones de convenios.

Relacion con otras areas

El departamento comercial se relaciona con los siguientes departamentos:

» Relacion con el departamento financiero
» Relacion con el departamento de recursos humanos

» Relacion con el departamento de sistemas

» Relacion con los sectores de atencion al publico

» Relacion con Gerencia General

Siempre se notificara a los servicios, mediante correo electronico, las

informaciones necesarias, para un funcionamiento adecuado.

Perfil del gerente comercial:

Para cumplir con los objetivos de la fuerza de venta, el gerente comercial

deberia ser un profesional de las carreras de Lic. En Ingenieria Comercial o
carreras afines, experiencia minima de dosafios en un puesto gerencial, con
capacidad de liderar aplicando un liderazgo situacional dado que el contexto actual
es dinamico y cambiante, foco en la creatividad e innovacion de canales

comerciales con el objetivo de atraer potenciales obras sociales.

Sus principales tareas serian la coordinacion, direccién, manejo, control del

personal y del cumplimiento de los objetivos proyectados.

Vendedor:

Se buscaraincorporar un vendedor tipo Cuidador, ya que se asemeja al

caracter que debe poseer el encargado de visitar a los potenciales clientes en este

35



tipo de sector, por tener capacidad para manejar conflictos, solucionar problemas

pos-venta y generar lazos duraderos con los clientes.*?

Marketing:

Para este tipo de tarea se requiere contar con un Licenciado en Marketing o
un estudiante avanzado, con o sin experiencia para desarrollar los diferentes
analisis del sector interno y externo e informarlas. Las cuales permitirian al
tomador de decisiones, desarrollar las estrategias necesarias para el
reposicionamiento en el sector ya que el Sanatorio Rosendo Garcia tuvo una

reduccion en la participacién del mercado.

Estrateqgias CompetitivasGenéricas

Una estrategia que las empresas van incorporando desde hace mucho
tiempo, es una estrategia en costo.

Se considera que se apligue una estrategia de Enfoque en Costos, la cual
nos permitiria luchar con nuestros competidores directos, de una forma mas
decidida, directa y ordenada.

Para ello es necesario desarrollar un Modelo de Egresos o de Costos que
permita evaluar hasta qué punto se estan analizando los egresos y qué costos
operativos son necesarios para el funcionamiento adecuado de la institucion.

Este Enfoque en Costo, es el indicado para este tipo de mercado y target al
cual apunta el Sanatorio Rosendo Garcia.

El propésito es encontrar una forma de convertir las diferencias de nuestros
competidores directos, en una diferencia en costos que podamos mantener en el

tiempo, sin perjudicar la rentabilidad.

Plan tactico comercial:

. Seleccion rigurosa del personal, con un entrenamiento continllo antes y

durante las operaciones del negocio siempre orientadas al servicio.

2Datos obtenidos del Libro Gerencia exitosa de ventas
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Monitoreo continuo para medir el grado de satisfaccion e introducir las
mejoras demandadas por los clientes.

Monitoreo y analisis del mercado, para el desarrollo de futuras estrategias
comerciales.

Relacion personal con las Obras Sociales, buscando conseguir su
confianza, fidelizando las mismas y obteniendo unmayor flujo de
prestaciones clinicas y quirtrgicas a facturar, las cuales brindan una
rentabilidad mayor, a diferencia de las capitadas.

Visitas periodicas a las Obras Sociales, buscando obtener informacion del
grado de satisfaccion, la cual sera procesada para una mejora continua.
Brindar un servicio complementario (un valor agregado), como en
obstetricia, el cual, segun el plan y la Obra Social, el obstetra que viene
siguiendo el embarazo realice el parto, sin honorarios diferenciados para el
afiliado y los honorarios médicos gestionarlos por el Sector Comercial y
facturados a la Obra Social.

Los convenios firmados con las obras sociales capitadas, deberian tener un
control estricto, el cual nos permita tener una mejor vision de la realidad y
renegociar los mismos, de ser conveniente.

Gestion y negociacion de gastos sanatoriales en practicas fuera de
convenios.

Gestibn y negociacion de honorarios médicos en practicas fuera de
convenios.

Buscar el impacto, en el sector y en el nicho el cual se maneja el Sanatorio
Rosendo Garcia, mediante una diferencia competitiva a corto plazo,
atacando con una diferenciacion en los servicios de pediatria, uti pediatrica,
obstetricia, neo y cirugias cardiacas.

Velocidad Comercial, para captar nuevas oportunidades de negocios y en
la solucién de problemas, allanandole el camino, a las Obras Sociales.
Poder negociador, en las acciones comerciales, al momento de ofrecer los
servicios y convenir los contratos, la cual debera ser una agil, gestion

comercial.
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Plan de Accidon

Al poseer una combinacion de servicios especializados como obstetricia,
sala de neonatologia de ultima generacion, pediatria, terapia infantil y cirugia
cardiovascular, en esas especialidades o carteras de negocios se podria aplicar
un enfoque en diferenciacién, haciendo un punto fuerte en el servicio.

Aplicar diferentes estrategias en las obras sociales y prepagas. Con las
obras sociales capitadas, manejarnos de igual forma, ya que permite generar una
rueda operativa funcional y con las que se le facturan negociar aranceles acorde
con la realidad, la cual incrementaria la rentabilidad del Sanatorio Rosendo Garcia
y permitiria brindar un mejor servicio a los afiliados de dichas obras sociales.

Desarrollar una politica de cobranza, para permitir acelerar el periodo medio
de cobro, teniendo asi un mejor manejo de efectivo, que nos brinde una rueda

operativa eficiente.

Plan de Marketing

Crear una pagina Web, la cual permita a los afiliados conocer el staff
profesional, de las distintas especialidades.

Mostrando del mismo modo, las distintas areas del Sanatorio Rosendo
Garcia.

Solicitar turnos via Web, dentro de la misma pagina, la cual permitiria enviar
un mail y recibir la respuesta dentro de las 24 hs, del turno que fue solicitado.

En la pagina Web, se podria solicitar ademas historias clinicas, protocolos
quirdrgicos y estudios en formato digital, dicho instrumento beneficiaria la calidad
de atencion, disminuiria los costos, ya que lo pueden descargar mediante el
pedido de los mismos y una importante reduccién en el flujo de afiliados que se
acercarian al Sanatorio Rosendo Garcia.

Buscar la viralizacién, tanto de dicha pagina Web, como de las redes
sociales, las cuales son las formas actuales de realizar publicidad e incrementar el
boca a boca.

Este accionar desencadenaria en una actualizacion del Sanatorio Rosendo

Garcia y lo reposicionaria en el sector.
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CONCLUSIONES

En este Estudio de Caso, buscamos darle al Sanatorio Rosendo Garcia,
algunas herramientas para llevar adelante la meta planteada por los Directivos de
la institucion, en cuanto a la incorporacion de obras sociales y a su vez
avanzamos mucho mas profundo sobre otros aspectos a los cuales, no se tenian
en cuenta.

Esta meta fue planteada por el hecho que la institucion posee recursos
improductivos y cuenta con la capacidad estructural para afrontar un mayor flujo
de atencién en internacién, mejorando la funcionalidad en general, sin una
inversion que lleve a analizar su implementacion, sino reacomodando las piezas
necesarias, para dicho propdsito.

Lo que no se tuvo en cuenta en el Sanatorio Rosendo Garcia es que no
solo se mejoraria la economia de la institucion con la incorporacion de obras
sociales, sino que llevaria a posicionarse frente a sus competidores directos de
una forma en que la competencia tampoco desarrolla.

El sanatorio perdié posicionamiento en el sector, por el enorme incremento
de la competencia y por las percepciones que poseenlos afiliados de las obras
sociales sobre los servicios brindados.

Lograr mejores convenios con obras sociales yrealizar alianzas estratégicas
con instituciones que realizan estudios de alta complejidad, las cuales no se
realizan dentro del Sanatorio Rosendo Garcia.

El Sanatorio Rosendo Garcia posee fuerza en sus recursos humanos, para
desarrollar, distintas alternativas que reviertan, la percepcién del mercado.

No existe una unica forma de desarrollar el proyecto, pero se le brinda un

recurso o una forma de enfocarla, que no estan visualizando.
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