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Resumen

A nivel internacional, la atencién dermatologica enfrenta retos debido al aumento de
afecciones y trastornos cutaneos, generando millones de consultas y derivaciones anuales. La
ciencia médica y tecnologia han mejorado el entendimiento y tratamiento de enfermedades
cutaneas, requiriendo adaptacion de los sistemas de salud, encontrando desafios persistentes,
como distribucion desigual de especialistas y conciencia publica limitada. En Colombia, la
dermatologia representa un porcentaje significativo de consultas, mientras la falta de
especialistas lleva a atencién ineficiente, por lo que en la ciudad de lbagué, se cuenta una
atencion limitada, creando la oportunidad para generar un plan de negocio basado en tendencias
y necesidades locales, abordando la falta de servicios dermatol6gicos efectivos y satisfaciendo

demandas emergentes, contribuyendo al bienestar y desarrollo local.
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TITULO 1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A nivel internacional, la atencion dermatoldgica enfrenta desafios significativos debido al
aumento en la prevalencia de enfermedades de la piel y afecciones dermatolégicas en distintas
regiones del mundo. Acorde con el Servicio Nacional de Salud - NHS (2019), en Inglaterra los
trastornos de la piel son extremadamente comunes y afectan a millones de personas, en donde
la mitad de la poblacion se ve afectada anualmente, lo que genera 13 millones de consultas en
atencion primaria y 880.000 derivaciones a especialistas. Entre los afios 2013 al 2014 y 2017 al
2018, las derivaciones realizadas a la especialidad de dermatologia aumentaron en un 15%
llegando a 1,16 millones por afio. Esta creciente incidencia se atribuye a factores como el
envejecimiento de la poblacién, los cambios en los estilos de vida, la exposicion a factores

ambientales y el aumento de enfermedades crdnicas.

Ademas, el rapido avance de la ciencia médica y la tecnologia ha proporcionado una
comprension mas profunda de las enfermedades de la piel y ha llevado al desarrollo de
tratamientos mas efectivos. En este contexto, se ha vuelto esencial que los sistemas de salud
se adapten a las tendencias emergentes en la atencién dermatolégica, brindando servicios
especializados y personalizados para abordar las diversas afecciones cutaneas con enfoques

innovadores (Boixeda, 2008).

De acuerdo a Rios Ferreira (2015) en varios paises, incluidos aquellos con sistemas de
salud altamente desarrollados, persisten desafios en la atencién dermatolégica, como la
distribucion desigual de especialistas en dermatologia en areas rurales y remotas, largos
tiempos de espera para recibir atencion especializada y la falta de conciencia publica sobre la
importancia de la salud de la piel. Pero la calidad y la cantidad del recurso humano son un
factor clave en los sistemas de salud para garantizar una adecuada cobertura de servicios a la

poblacidn y el acceso a servicios médicos especializados.

En Colombia, la dermatologia es una especialidad clinica y quirtrgica clave, con un nimero
considerable de consultas en diversos estratos socioecondmicos y edades, Ramirez (2012)
calcula que la Dermatologia representa entre el 5 y el 12% de todas las consultas de los
centros de atencidn primaria, e incluye también un volumen significativo de interconsultas de
otros especialistas; por ejemplo, se encontré que 4,7% de todas las interconsultas atendidas en

un hospital de atencion primaria en Chile eran para el Servicio de Dermatologia.
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En la actualidad, en las Instituciones Prestadores de Salud (IPS) tanto publicas, privadas y
regimenes de excepcién y especial, existe un nimero significativo de atenciones que requieren
de la especialidad en dermatologia y las cuales son atendidas por los médicos generales del
primer nivel, lo que lleva a la falta de acceso oportuno en la atencion dermatolégica
especializada, lo cual puede tener consecuencias negativas en la calidad de vida de los
usuarios, prolongando la duracién y el impacto de las enfermedades de la piel y afectando tanto
el bienestar fisico como emocional de los pacientes. Ademas, acorde a Caballero (1998) se ha
evidenciado que una atencion de la patologia cutanea por médicos no dermatélogos resulta
mas costoso que el proporcionado por los mismos especialistas, llevando a resultados
subdptimos, aumentando la insatisfaccién de los usuarios y generando una demanda

insatisfecha por servicios dermatoldgicos mas efectivos y de calidad.

En consecuencia, los resultados de Ramirez, et al (2012) y Chaparro y Fernandez (2020) en
Colombia existen 567 dermatdélogos inscritos en la Asociacion Colombiana de Dermatologia y
Cirugia Dermatolégica, siendo las ciudades de Barranquilla, Bogota, Bucaramanga, Cali,
Malaga, Medellin y Sincelejo con mas de tres dermatélogos por cada 100.000 habitantes, en el
cual 327 (57,9 %) son mujeres y 238 (42,1 %) son hombres. A su vez, se subestima el efecto
gue tienen las enfermedades cutaneas dada su naturaleza crénica y baja mortalidad, pero de
forma colectiva las anomalias de la piel fueron la cuarta causa global de carga patologica no

letal expresada como afos perdidos de discapacidad en 2010.

Asi mismo, la incidencia de cancer de piel en el pais ha experimentado un alarmante
aumento, mientras que la disponibilidad de médicos dermatdlogos se ha mantenido limitada.
No obstante, se ha observado un notable incremento en el nimero de profesionales en los
Gltimos afios, impulsado por la introduccién de nuevos programas de especializacion en
Dermatologia y la entrada de nuevos especialistas al campo. Esta tendencia es motivada, en
parte, por la creciente busqueda de la sociedad moderna por sentirse cdmoda con su imagen
corporal y bienestar general. Esta evolucién ha trazado nuevos horizontes para los
dermatdlogos, quienes ahora abordan una gama diversificada de servicios que van mas alla de
la atencién médica convencional, junto a la introduccién de practicas como la aplicacion de
botox, materiales de relleno y tecnologias avanzadas como la luz pulsada, la radiofrecuencia y

el laser, entre otras, ha ampliado el alcance de la especialidad (Motta 2015).
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La ciudad de Ibagué se encuentra ubicada en la region centro del pais con mas desarrollo
econdmico. A pesar de su ubicacién estratégica, la ciudad enfrenta varios retos econémicos,
culturales, educativos, demogréficos, ambientales y en su sistema de salud. La ciudad cuenta
con un mercado regulado de aseguradoras de varios regimenes en salud, segun el sistema
estadistico nacional (2022), el 93.93% de la poblacidén se encuentra afiliado al Sistema General
de Seguridad Social en Salud (SGSSS), los cuales estan distribuidos en el régimen contributivo
en el 41.6% y al régimen subsidiado en un 58.36%.

A estos afiliados, se les debe garantizar la atencién en salud en todas las lineas de
intervencion como lo es la prestacion de servicios especializados, entre ellos en el area de
atencion en dermatologia. Al mismo tiempo, el boletin epidemiolégico semanal en la semana 8,
que corresponde entre 19 al 25 de febrero de 2023, en cuanto al comportamiento de la
notificacion del Sistema de Vigilancia en Salud Publica (SIVIGILA) sobre enfermedades
huérfanas — raras, y en cuanto a enfermedades de la piel y tejido subcutaneo se han
presentado 4.980 casos, correspondiente al 7.2% de la proporcion de enfermedades huérfanas
notificadas al SIVIGILA segun la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE-10,
Colombia, 2016 a 2022 (Instituto Nacional de Salud, 2023).

Al igual que el aumento de casos de morbilidades en la piel, la dermatologia, es una
especialidad que en los Ultimos afios ha presentado mayor crecimiento y desarrollo a nivel
nacional y regional. Se ha vuelto un area mas integral, que aborda varios aspectos de la salud
de la piel, desde el ambito ambulatorio hasta el quirdrgico y estético, siendo esta Ultima la que

mas se ha fortalecido con el paso del tiempo.

Simultaneamente en el Registro Especial de Prestadores en Salud (REPS), respecto a esta
especialidad, se encuentran 16 profesionales en dermatologia ubicados en el municipio de
Ibagué registrados en el grupo de servicios de consulta externa como profesionales
independientes. En cuanto al servicio de cirugia dermatolégica, se encuentra un unico
profesional especializado que ofrece su servicio para el departamento del Tolima, lo que indica
gue estos profesionales se encuentran concentrados en la capital del departamento y 33
instituciones prestadoras de servicios de salud tienen habilitado el servicio de dermatologia de
consulta externa para el departamento del Tolima y distribuidos de la siguiente manera, 3 en el

municipio de Espinal, 2 en el municipio de Honda, 23 en el municipio Ibagué, 2 en el Libano, 1
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en el municipio de San Sebastian de Mariquita 'y 2 en el municipio de Purificacion, y para el
resto de municipios, no se cuenta con este tipo de especialidad, siendo atendidas por parte de

medicina general en el primer nivel (Min Salud, 2023).

En consecuencia, al planteamiento anterior, el cual explor6 el panorama de la atencion
dermatoldgica, en el departamento del Tolima y especificamente en la ciudad de Ibagué, se ha
detectado una posibilidad empresarial con un considerable impacto en el bienestar general.
Esta oportunidad no solo afiade un notable valor adicional y enfoques innovadores, sino que
también tiene el potencial de establecerse como un emprendimiento sostenible. Dicha iniciativa
estaria estrechamente integrada con la red de proveedores de atencién médica, y contribuiria
de manera significativa al progreso econdémico, social y medioambiental en la capital del

departamento del Tolima.

Este plan estratégico para el establecimiento de una clinica dermatoldgica en Ibagué
representa una respuesta integral y eficaz a las carencias actuales en la atencion médica. Al
abordar estas deficiencias, se busca una mejora sustancial en la prestacién de servicios, dada
la exposicion de la salud cutanea a diversas afecciones y requerimientos estéticos que
demandan una atencion especializada. La demanda constante de servicios dermatologicos se
fundamenta en la interseccién de morbilidades dermatol6gicas y necesidades cosméticas en un

mercado de belleza en constante evolucion.

Esto refleja el deseo contemporaneo de mejorar la apariencia fisica y abordar afecciones
cutaneas por lo que esta clinica dermatoldgica se posicionara como una autoridad en la
supervision y administraciéon de una amplia gama de tratamientos cosmeéticos y procedimientos
meédicos. Ademas, brindara una plataforma para la incorporacién de avances tecnolégicos en
equipos biomédicos, destacandose por su enfoque integral que fomenta la colaboracion
multidisciplinaria con otras ramas médicas y de enfermeria. Esta sinergia, amplia la oferta de
atencion y servicios personalizados, asegurando que la calidad de vida de los pacientes mejore

de manera significativa, mientras contribuye al bienestar general de la comunidad.

El éxito de esto, depende de su capacidad para adaptarse a las necesidades reales de los

usuarios y ofrecer servicios atractivos y demandados por la comunidad. Por lo tanto, se plantea
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la siguiente pregunta de investigacion: ¢ Cuales son las tendencias actuales del mercado y

las necesidades especificas en la atencién dermatoldgica de la poblacion de Ibagué?
Objetivos
Objetivo general
Elaborar un plan de negocio estratégico basado en las tendencias actuales del mercado y
las necesidades en la atencién dermatolégica de la poblacién de Ibagué, con el propésito de
identificar alternativas a la oferta actual de servicios de dermatologia en la ciudad.
Objetivos especificos
o Identificar las principales afecciones cutaneas y patologias dermatolégicas mas
prevalentes en la poblacion de Ibagué, mediante analisis de datos epidemiologicos y
de salud local.
e Analizar las tendencias y avances médicos, terapéuticos y tecnol6gicos en el campo
de la dermatologia, para proporcionar servicios actualizados y de vanguardia en el

plan de negocio.

o Verificar la oferta de servicios dermatologicos en la ciudad de Ibagué, con el

propésito de obtener una comprension de la dinamica del mercado en este sector.
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Justificacion

La ciudad de Ibagué, en su constante proceso de expansion urbana, enfrenta una evidente
carencia de clinicas dermatoldgicas especializadas, lo cual crea una oportunidad sustantiva en
el sector de la salud para la creacion de un centro que brinde servicios dermatolégicos de alta
calidad. Esta carencia no solo sefiala una demanda no satisfecha en el &mbito local, sino que
también revela un espacio estratégico que este proyecto puede explotar con eficacia. La salud
dermatoldgica no es solo un componente crucial para el bienestar general, sino que su
abordaje especializado puede traducirse en una mejora sustancial en la calidad de vida de los
habitantes locales, y la insuficiencia de opciones especializadas sugiere una necesidad latente
en la comunidad, una necesidad que este proyecto podria atender, contribuyendo a la

educacién sobre el cuidado cutaneo y la prevencion de enfermedades dermatoldgicas.

El alcance de este proyecto no se limita Unicamente a la comunidad; la potencial apertura
de esta clinica dermatoldgica especializada podria generar un impacto positivo en el sector
laboral de Ibagué. La creacion de empleos para dermatdlogos, médicos, enfermeras, personal
administrativo y otros profesionales de la salud, no solo supondria un impulso para la economia
local, sino que también fortaleceria significativamente el sector de la salud en la region. La
clinica podria fungir como una fuente de oportunidades laborales en un campo crucial y, por
ende, motivar la inversion en recursos humanos en el &mbito de la atencion médica en la

ciudad.

En términos metodolégicos, el proyecto de investigacion puede ser una pieza sélida y eficaz
al emplear una metodologia que recolecta tanto datos cuantitativos como cualitativos sobre las
necesidades y tendencias dermatoldgicas en Ibagué. La implementacion de métodos como
encuestas, entrevistas y analisis de datos permitird obtener una vision completa y detallada de
las demandas actuales y futuras en cuanto a atencion dermatolédgica en la regién. Estos
métodos no solo serian aplicables a este proyecto en particular, sino que también podrian
sentar las bases para investigaciones similares en otras areas de la medicina y la atencion
médica, aportando asi un valor te6rico y una utilidad metodolégica que trasciende los limites de
este estudio. Esta investigacion se enfoca en el campo de la gerencia y el emprendimiento, que

engloba el estudio de modelos de gestién para mejorar las organizaciones. Ademas, impulsa la

10
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creacion de empresas tecnoldgicas, profundiza en practicas gerenciales y en factores que

garantizan la sostenibilidad de emprendimientos a lo largo del tiempo.

TITULO 2. MARCOS DE REFERENCIA
Marco Tedrico

La piel es una barrera natural que separa el cuerpo con el medio ambiente, previniendo la
pérdida de liquido, regula la temperatura y protege contra diferentes estimulos e infecciones y
siendo necesaria para la sintesis de algunas vitaminas, (Saez et al., 2021) y donde el término
dermatologia proviene del griego: derma (piel), dermatos (de la piel) (genitivo); logos (palabra,
sistema, légica o campo de estudio). Segun varios diccionarios, la palabra “dermatologia” se
origino entre 1810 y 1820, siendo encontrada la mencion de "dermatologia” en el afio 1813 en
Introduccién a la literatura médica, incluido un sistema de nosologia practica de Thomas
Young. (Hoenig, L, Parish, L, 2021)

El campo de la dermatologia esta experimentando cambios continuos que reflejan la
creciente diversificacion de practicas y técnicas (Velasquez Suarez, 2018). Los dermat6logos
estan incorporando procedimientos que van desde cirugia oncolégica hasta tratamientos
estéticos, enriqueciendo la especialidad en diferentes frentes. Aunque estas expansiones son
notables, las areas clasicas como la patologia inflamatoria y la oncologia siguen siendo
cruciales dentro del campo. En el &mbito profesional, se presenta un escenario dual: una
sanidad publica que enfrenta una demanda en aumento, pero ofrece contratos precarios,
mientras que las clinicas y los grupos hospitalarios privados se expanden y ofrecen condiciones

mas atractivas. (Ballesteros-Redondo et al., 2023)

De acuerdo a Guerra-Tapia et al., se estima que al menos un 30% de los pacientes con
enfermedad cutdnea presenta alteraciones psicologicas o psiquiatricas, observando que la falta
de acceso oportuno a atencion dermatoldgica especializada puede resultar en el agravamiento
de las afecciones cutaneas, empeorando la calidad de vida de los pacientes y generando un

impacto significativo en su bienestar emocional y psicoldgico.

Ademas, estos estudios han resaltado la importancia de proporcionar servicios
dermatoldgicos personalizados y actualizados, adaptados a las necesidades especificas de los

pacientes y alineados con las tendencias y avances médicos en el campo de la dermatologia.

11
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Se ha evidenciado que una atencién de la patologia cutanea por médicos no dermato6logos
resulta mas costoso que el proporcionado por dermatélogos, llevando a resultados sub6ptimos,
aumentando la insatisfaccién de los usuarios y generando una demanda insatisfecha por

servicios dermatolégicos més efectivos y de calidad (Jones Caballero, et al. 1998).

Con el avance en la realizacion de investigaciones clinicas, se ha logrado una comprension
mas profunda de diversas patologias que afectan al ser humano. Este progreso también ha
tenido un impacto directo en la dermatologia como especialidad, dando origen a nuevas
tendencias de aplicacion en sintonia con el desarrollo farmacéutico y la influencia de la era
digital en el autocuidado, especialmente en relacion a la piel. La evolucion de las redes sociales
ha ido forjando, de manera gradual, estereotipos sociales relacionados con la salud y la
belleza, lo que ha generado la busqueda constante de tratamientos para ajustarse a estos
canones difundidos. Esta necesidad de conformarse con la imagen estandarizada de la piel y la
belleza, caracterizada por su casi perfeccion, se manifiesta desde el uso de filtros digitales
hasta la busqueda de atencion médica y procedimientos, algunos seguros y otros no, los cuales

pueden tener repercusiones positivas 0 negativas en la salud fisica y mental de las personas.

La humanidad ha sido categorizada en generaciones definidas y reconocibles, lo que ha
permitido a los investigadores en sociologia y antropologia entender cémo las distintas
generaciones interactlan y responden a los cambios en lo social, econémico y tecnoldgico. Sin
embargo, aun mas crucial ha sido el andlisis de las nuevas patologias generacionales y como
incluso las enfermedades previamente conocidas han evolucionado con el tiempo, tanto en su

evaluacioén, diagndstico y manifestacion dentro de cada generacion.

Para el afio 2020, la mayoria de los médicos pertenecen a la generacion X, con un
porcentaje también de la generacion Baby Boomer y otro de la generacién Millennial. Esto ha
significado que las dos primeras generaciones han tenido que adaptarse, o estdn en proceso
de hacerlo, de lo analégico a lo digital, afrontando la necesidad de una mayor adaptabilidad a
los cambios y, particularmente, a las transformaciones tecnolégicas, este cambio ha venido
acompafado del uso creciente de smartphones, aplicaciones y software actualizado. Por otro
lado, los Millennials, nativos digitales, se enfocan mas en la inmediatez y agilidad que brinda la

era digital.

En el campo de la dermatologia, la Inteligencia Artificial (IA) ha avanzado significativamente,

desarrollando algoritmos mas precisos para identificar lesiones cutaneas y supervisar

12
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tratamientos. Estos avances han permitido una deteccién temprana y precisa de cancer de piel,
abarcando distintos tipos de lesiones, como carcinomas no melanoma y melanoma, asi como

lesiones benignas y premalignas, asi como al diagndstico virtual de la onicomicosis.

En la edicién 2019 de Viva Technology, destacaron aplicaciones innovadoras de IA 'y
Realidad Aumentada (RA), como el Asesor Virtual del Cabello de L'Oreal ®, que permite a los
usuarios probar distintos colores de pelo y recibir consejos en tiempo real, y la aplicacion Skin
Consult Alby Vichy ®, que analiza imagenes faciales para detectar signos de envejecimiento y
brindar recomendaciones personalizadas. La Roche-Posay ® present6 un "wearable" llamado
"My Skin Track UV" que mide rayos UVA/UVB, humedad y polucion del entorno, enviando
datos al celular y ofreciendo consejos especificos. También se destacan aplicaciones que
miden la radiacién ultravioleta en tiempo real segln la ubicacion y fototipo de la persona. Estas
innovaciones ilustran como la IA esta transformando el diagnéstico, el cuidado y el

asesoramiento dermatolégico (Pineda Z, 2020).

En el &mbito dermatolégico actual, la imagen sigue siendo esencial para el diagnostico, a
pesar de los avances en técnicas complementarias no morfolégicas, y es el dermatélogo quien
desglosa lo que observa con ayuda de instrumentos como el dermatoscépio, la ecografia
cutanea y la tomografia de coherencia éptica, siendo estos elementos primordiales en la
exploracién profunda de las estructuras cutaneas y en donde el conocimiento histopatoldgico
es crucial para la formacién de la literatura dermatoldgica, desempefiando un papel esencial

para compartir conocimientos y avances en la especialidad (Bafiuls 2021).

Asi como la Ecotomografia Doppler Color que se puede usar como arsenal dermatolégico,
generando mejor diagnostico y manejo aplicado en diferentes procesos como en tumores
cutaneos benignos, cancer de piel, anomalias vasculares, lesiones ungueales, patologia
inflamatoria cutanea y hasta en la estética, permitiendo detectar e identificar los rellenos
cosméticos usados con mayor frecuencia como son el acido hialurénico, el aceite de silicona, la
silicona pura, el polimetilmetacrilato, la policaprolactona y la hidroxiapatita de calcio (Wortsman,
X. 2023).

Pero también, la telemedicina (TM) ha sido promovida como una estrategia para mitigar el
riesgo de contagio, y en este contexto, la tele dermatologia (TD) emerge como una modalidad
gue posibilita el diagnéstico y tratamiento a distancia de afecciones dermatoldgicas. Se emplea

para abordar diagndsticos, tratamientos y seguimiento de pacientes en circunstancias en las
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gue el acceso a la atencion médica presencial es limitado, adquiriendo una relevancia
especialmente destacada en el contexto de la pandemia COVID-19. Es particularmente eficaz
en la dermatologia debido a la naturaleza visual de las patologias cutaneas, demostrando que
en el 95% de las tele consultas se logra un diagnéstico preliminar, y solo en un pequefio
porcentaje (menos del 10%) de los casos se requiere una consulta presencial, evidenciando asi
su alta utilidad en la practica médica, facilitando la accesibilidad a la atencion sanitaria

especializada (Ramirez-Cornejo, et al., 2021).

De acuerdo a lo anterior, desde que se ha ido implementando en los sistemas de salud, y
junto a la mejora exponencial de la calidad y accesibilidad de los recursos tecnolégicos que
requiere, la Tele dermatologia ha demostrado ser una herramienta eficaz y confiable, como
modalidad especializada vélida de atencion, ayudado asi a disminuir los tiempos de espera
para la resolucion de los casos de dermatologia para los usuarios del sistema publico de salud.
(Aragon-Caqueo, D. et al., 2020).

Se observa en el estudio realizado por Castillo-Arenas et al., (2014), el aumento significativo
en la incidencia de cancer de piel subraya la necesidad de estrategias de prevencién primaria y
secundaria para reducir su impacto en la salud publica. La baja concordancia diagndstica por
parte de médicos de Atencién Primaria, junto con retrasos en el tratamiento adecuado,
representa un desafio, siendo la derivacion de pacientes hacia la atencién especializada una
actividad esencial, no solo para mejorar la eficacia y seguridad de la atencién médica, sino
también para reducir costos. Sin embargo, se observa que aproximadamente el 25% de los
casos, los médicos de Atencién Primaria no proporcionan un diagndstico preciso, a veces
describiendo sdlo la lesién en un 18,1% de los casos. Esta situacion puede atribuirse a la falta
de claridad diagnoéstica en algunos pacientes remitidos. Ademas, los diagnésticos emitidos por
los médicos de familia tienden a ser mas genéricos en términos de la Clasificacién Internacional
de Enfermedades (CIE), lo cual es razonable desde una perspectiva sindrémica. Sin embargo,
la ausencia de diagndsticos de presuncion en el 6,9% de los casos podria afectar la calidad de
las derivaciones. En este contexto, se subraya la importancia de mejorar la precision
diagnostica y la calidad de las referencias médicas para garantizar una atencion adecuada y

oportuna en la atencion dermatoldgica.

El cambio climatico, un fenémeno de impacto global y la urgencia de la crisis ambiental, en

donde los profesionales de la salud deben abordar su repercusion en la salud, donde el
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calentamiento global y el efecto invernadero amenazan la salud cutanea, aumentando el riesgo
de cancer de piel, envejecimiento, dermatosis y alergias. Aunque se reconoce la importancia de
la foto proteccion, persiste la resistencia en la poblacién, por lo que se requiere educacién
sanitaria y medioambiental desde la infancia para fomentar comportamientos responsables y
prevenir riesgos dermatologicos y es ahi, donde la comunidad médica debe actuar para crear
conciencia sobre el cambio climatico y su impacto en la piel, promoviendo la investigacion y
aplicando medidas de proteccion, formando profesionales en politicas ambientales y liderar
campafias para un entorno mas saludable, enfocado en la prevencion y cuidado de la piel en

este contexto desafiante (Rumbo-Prieto, 2019).

Asi mismo, Turrion-Merino y Salguero-Fernandez (2023), refieren que las lesiones cutaneas
pueden ser el signo mas visible de abuso o violencia, y son los dermatoélogos los expertos mas
calificados para reconocer los signos cutaneos de abuso y distinguirlos de otras lesiones
cutaneas que pueden imitar estos signos. Los moretones, quemaduras, laceraciones, la
pérdida traumatica de cabello o el traumatismo en genitales externos pueden indicar signos de

abuso y se pueden identificar facilmente con un examen dermatolégico de rutina.

Junto a esto, la dermatologia como ciencia de la piel, también ha venido tratando la
identificacion de los efectos secundarios de medicamentos y procedimientos dentro de la
comunidad LGTBQ+, tal como lo afirma Ramos-Rodriguez et al., (2022), en donde los
dermatdlogos tienen un papel fundamental en la salud de este colectivo, al conocer el riesgo
elevado de ciertas infecciones y su prevencion; e identificando por ejemplo que el tratamiento
con testosterona en el paso de mujer a hombre puede suscitar la aparicién de acné o alopecia
androgénica, al igual que el paso de hombre a mujer, el tratamiento con estrégenos eleva el
riesgo tromboembdlico y presencia de carcinomas escamosos Y liquen escleroatréfico en
neovagina y vulva, y la relacion de dermatosis con los diferentes procesos estéticos usados

para la feminizacion o masculinizacion.

En cuanto a la responsabilidad en dermocosmética, la situacion actual sefiala la
participacion de profesionales de centros de estética, médicos estéticos sin acreditacion y
otros, mientras que la situacion deseable implica que el dermatélogo asuma esta funcion dada
su especialidad. En relacion a la inclusion de servicios de dermocosmeética, la realidad muestra
gue gran parte de la poblacion no considera estos procedimientos como parte de la

dermatologia, a pesar de que el concepto incluye el cuidado de la piel sana. Los estudios de
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mercado indican una creciente demanda de consultas y productos dermocosmeéticos por parte
de la poblacién. Sin embargo, surge un problema en donde los pacientes no reconoce al
dermatologo como el responsable en esta area. Aqui, las necesidades sentidas y expresadas
por los usuarios difieren de la necesidad normativa, respaldada por expertos y analisis en
salud. Es crucial abordar esta discrepancia para que las expectativas y la realidad se alineen,
educando a la comunidad sobre el rol adecuado del dermatélogo en la dermocosmética y

promoviendo una regulacion mas coherente en este ambito (Buendia-Eisman, 2009).

El profesor Moragas resalta la preocupacion por el futuro de la especialidad dermatol6gica
debido a cambios en las demandas médicas y cosméticas, expectativas de pacientes,
formacion en posgrado insuficiente, tecnologia sin base cientifica y la influencia de la industria
farmacéutica. La necesidad de adaptarse a esta nueva realidad es esencial para sobrevivir y
mantener la esencia de la dermatologia. La investigacion basica y transnacional, la formacion
de residentes en centros hospitalarios de excelencia y la promocién de la autogestion y
corresponsabilidad en la atencion son claves. La implantacion de la gestién clinica, que implica
autonomia con responsabilidad, es vital para optimizar los recursos. La dermatologia debe
desarrollar modelos de estandarizacion y clasificacion de procesos, donde la calidad es
esencial para su supervivencia, y es necesario un esfuerzo conjunto de la comunidad cientifica
y sus grupos de trabajo para construir y aplicar estandares que aseguren resultados excelentes

y procesos eficientes en la practica clinica.

Hurtado et al., (2022) refieren que el contexto de América Latina y especificamente en
Colombia, la investigacion sobre dermatologia social comunitaria es limitada, lo que plantea
retos a las facultades y programas para generar nueva produccion cientifica al vincularse con
las comunidades. Es crucial que la formacion en dermatologia se adapte a la realidad del pais,
creando profesionales conscientes socialmente y capacitados para intervenir desde distintos
enfoques en entornos comunitarios. Las redes sociales son plataformas clave para difundir
informacion, y la dermatologia social comunitaria debe generar contenido valioso y de calidad

para crear conciencia sobre el cuidado de la piel y la importancia de la asesoria de expertos.

Para el 2012, Avellaneda et al., analizaron la situacion actual de la dermatologia y sus
desafios, donde solo el 39,2% de los profesionales particip6 en la encuesta, lo que sefiala la
necesidad de implementar mecanismos mas inclusivos para obtener una representacién mas

precisa. Los datos destacan la duracion de la actividad en dermatologia y la posibilidad de que
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profesionales jubilados continlden en ejercicio, planteando interrogantes sobre la apertura de
nuevas escuelas y la saturacion del campo. La preferencia de los dermatélogos jévenes por las
ciudades grandes refleja la urgencia de politicas que estimulen la practica en areas menos
atendidas. La ausencia de cobertura dermatoldgica en el sistema de salud y la intervencién de
médicos generales en especialidades complican la atencion. Las condiciones contractuales y
laborales presentan desafios, con una escasa proporcion de contratos directos y jornadas
laborales extensas. Dado el valor fundamental del recurso humano en la salud, se insta a una
planificacion méas detallada y colaborativa entre la asociacion y las autoridades para mejorar el

desarrollo y la calidad de la profesion en Colombia.

En la Investigacion se verifico, si el estudio se ha realizado previamente y qué tipo de
informacion existe sobre el tema, y se encontraron algunas fuentes primarias del orden
nacional y departamental que aportaron algunos datos numéricos al estudio las cuales se

relacionan a continuacion:

Dentro de su proceso institucional de gestion de informacién y conocimiento, la E.S.E. El
Centro Dermatol6gico Federico Lleras Acosta (CDFLLA) ha implementado la creacion
semestral de un perfil epidemiolégico. Esta iniciativa tiene como objetivo mantener a la
poblacién general informada acerca de las principales razones de consulta y su distribucién

segun variables epidemiolégicas y sociodemograficas.

Durante el afio 2021, el Centro Dermatoldgico Federico Lleras Acosta (CDFLLA) atendio un
total de 92,914 consultas, con la mayoria de usuarios provenientes de Bogotd, representando
el 88.3% del total, en linea con la distribucién observada en el 2022. Las siguientes regiones en
importancia fueron Cundinamarca, Antioquia y Boyacd. Tolima ocup6 el quinto lugar con 374
consultas dermatoldgicas. El perfil epidemiolégico del afio 2021 revela que las condiciones mas
recurrentes incluyen acné, dermatitis de contacto, dermatitis seborreica, dafo solar cronico,
melasma, alopecia, micosis superficiales, nevus, dermatitis atépica e infeccién por el virus del

papiloma.

Para el afio 2022, el Centro Dermatoldgico atendié un total de 88.290 consultas. Estos
diagnosticos se distribuyeron por departamentos de origen, destacandose que el 85% de las
consultas provienen de Bogota, seguido por Cundinamarca, Antioquia y Boyaca. En el sexto
lugar se encuentra el departamento del Tolima, con un total de 384 consultas dermatoldgicas,

de las cuales 5 corresponden a casos de leishmaniasis y las restantes estan relacionadas con
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las diez principales causas de morbilidad segun el perfil epidemioldgico. Estas causas abarcan
una amplia variedad, desde acné, dafo solar cronico y dermatitis seborreica hasta melasma,

micosis, alopecia, nevus e infeccién por el virus del papiloma humano (Casadiego R, 2022).

Por otra parte, de acuerdo al observatorio en el departamento del Tolima, a la semana
epidemioldgica 52 del afio 2022 se notificaron 143 casos de leishmaniasis cutanea con una
incidencia de 37,1 casos por 100.000 habitantes para el departamento y dos de Leishmaniasis
mucocutanea, y un caso confirmado de Leishmaniasis visceral; con una disminucion en la
notificacion de casos de leishmaniasis cutanea de menos de 57,2% en comparacion con el afio

anterior, que reportd 286 casos.

La leishmaniasis se presentd en 28 municipios del departamento del Tolima, siendo los
municipios de procedencia donde mas se han presentado casos, son San Sebastian de
Mariquita, Armero Guayabal y Falan. El primero con la mayor tasa de incidencia a la semana
epidemiolégica 52 del afio 2022, lo que significa que por cada 100.000 habitantes en el
municipio de Mariquita hay 420 casos de leishmaniasis cutanea, evidenciado que los grupos de
edad mas afectados se encuentran entre los 15 a 19 afios con 12,9% y de acuerdo al sexo, los
hombres superaron a las mujeres con 66,4%, presentandose principalmente esta enfermedad
en zona rural con 81,5%. Dada la clara falta de informacion local en relacion con las demandas
precisas de atencion dermatoldgica en la poblacién de Ibagué, se hace aun mas relevante y
necesario emprender este estudio con un enfoque contextualizado y con mayor profundidad
(Bonilla, A, et al., 2022).

Marco Normativo

En Colombia, el marco legal y normativo que rige el ambito de la salud es fundamental para
garantizar un sistema eficiente y equitativo. Un conjunto de leyes, decretos, acuerdos,
resoluciones y actos legislativos conforman la columna vertebral que sustenta la prestacion de
servicios de salud en el pais. Estos instrumentos legales no solo establecen los derechos y
deberes de los ciudadanos en materia de salud, sino que también regulan la organizacion,
financiamiento y operacion de las instituciones de atencién médica. Asi, la interaccién entre
estas normativas desempefia un papel crucial en la construccién y mejora constante de un

sistema de salud accesible, eficaz y de alta calidad para todos los colombianos.

a. Ley 100 de 1993: Rige el Sistema General de Seguridad Social Integral.
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b. Ley 715 de 2001: Determina los recursos y competencias de la nacion, las entidades
territoriales e instituciones que se encargan de la prestacién de los servicios de salud y

educacion, entre otros.

c. Ley 1122 de 2007: En ella se realizan ajustes al Sistema de Seguridad Social en Salud
relacionados con la direccion, regulacion, financiamiento de la prestacién de los servicios de

salud.

d. Ley 1438 de 2011: Se reforma el Sistema General de Seguridad en Salud en lo
concerniente a salud publica, atencién primaria en salud, aseguramiento, actualizacion de plan
de beneficios, administracion del régimen subsidiado y planes voluntarios de salud y el

financiamiento de los mismos.

e. Decreto 1011 de 2006: Establece el sistema obligatorio de garantia de calidad de la
atencion de salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud. Se define el Sistema
Unico de habilitacion, las condiciones para la habilitacion de prestadores de servicios de salud
y de las empresas de planes de beneficios; auditoria para el mejoramiento de calidad de la
atencion de salud del sistema Unico de habilitacion, el sistema de informacion y los

mecanismos de inspeccidn, vigilancia y control del SOGCS.

f. Decreto 410 de 1971: Cédigo de Comercio Colombiano que regula la actividad

mercantil a nivel nacional.

g. Resolucién 4445 de 1996: Ministerio de Salud: Por el cual se dictan normas para el
cumplimiento del contenido del Titulo IV de la Ley 09 de 1979, en lo referente a las condiciones

sanitarias que deben cumplir los establecimientos hospitalarios y similares.

h. Resolucién 3100 DE 2019: Requisitos de habilitacion para IPS, Ministerio De Salud Y
Proteccion Social: Por la cual se definen los procedimientos y condiciones que deben cumplir
los Prestadores de Servicios de Salud para habilitar los servicios y se dictan otras

disposiciones.

Validado el entorno internacional, nacional y local se evidencia la necesidad que da lugar a
la iniciativa empresarial, para ello se hara uso de las herramientas del analisis PESTEL, las
Cinco Fuerzas de Porter, Matriz DOFA y la Matriz BCG apropiadas para la idea de negocio que

se esta planteando y en la ciudad en la cual se desarrollaria dicha iniciativa.
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Se realiza la formulacion del problema que dio lugar a un emprendimiento empresarial, con
el fin de realizar un analisis del entorno y del mercado (politico, econémico, social, tecnoldgico,
ecologico y legal), se considera la implementacién de la herramienta PESTEL; Esta
herramienta permite conocer el macroentorno que influencia actualmente al anteproyecto y
poder definir durante la investigacion si es adecuada o no su implementacion. El analisis
PESTEL es una herramienta de gran utilidad para comprender el entorno donde se mueve una
empresa, asi la posicién, potencial y direccidn de esta, donde se realiza analizando factores
como (Martinez, 2012).

Politicos: Se revisan las politicas de gobierno, las diferentes politicas fiscales, de
contratacion, ayudas e incentivos del gobierno, tratados comerciales que afecten o involucren

al sector industrial en el que se desarrolla la empresa.

Econdmicos: Se deben analizar factores como la devaluacion, los ciclos econdmicos, los
factores macroecondmicos propios de cada pais, indicadores como la inflacion, la Tasa
Representativa del Mercado (TRM), tasa de desempleo, el precio del barril de petréleo entre

otros que afecten de una u otra forma la definicién de los objetivos econémicos de la empresa.

Socioculturales: Se evallan factores como estilos de vida y tendencias de compra,
cambios en la cultura de compra, cambios en nivel poblacional y composicion socioeconémica

de la sociedad que definen el nicho de mercado y los clientes que tendra la compafiia.

Tecnoldgicos: Se evaluan los cambios como innovaciones tecnoldgicas, mercado virtual,
innovaciones de las Tecnhologias de la Informacion y las Comunicaciones (TIC), innovaciéon y
desarrollo de productos, tecnologias de produccion, distribucién y venta que puedan afectar a

la empresa.

Ecoldgicos: Se analizan factores, normatividades ambientales, regulaciéon de uso de

energia, agua y residuos, cambio climético y sostenibilidad empresarial.

Legales: Se revisan todos los cambios de normativas legales que afecten de una u otra
forma el negocio como lo son las leyes laborales, ambientales, normas para exportacion,
normas de propiedad intelectual, entre otros. Como se evidencia, con los anteriores factores
analizados son esencialmente externos; por lo que se debe realizar antes el analisis DOFA
(Debilidad, Oportunidades, Fortalezas y Amenazas) con el fin de dar una visual clara del

entorno para que sea realizado con mejor asertividad en el momento de entender, presentar,
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discutir y tomar decisiones, promoviendo el pensamiento proactivo en lugar de esperar por

reacciones instintivas (Chapman, 2004).

Ademas, se realiza el andlisis de las 5 fuerzas de Porter siendo un modelo estratégico
elaborado por el economista y profesor de Harvard Business School, Michael Porter en 1979.
Esta herramienta proporciona un marco de reflexion estratégica para determinar la rentabilidad
de un sector especifico, con el fin de evaluar el valor y la proyeccion futura de empresas o
unidades de negocio que operan en dicho sector y es considerada una herramienta para la

elaboracion de planes estratégicos y planes de negocio de empresas (Herrera, 2018).
La matriz Porter se compone de 5 elementos y/o fuerzas que deben ser analizados:

Poder de negociacién con los clientes: Es la capacidad de negociacién con la que
cuentan los clientes de un determinado sector/mercado y dependiendo de la ofertay la
demanda se pueden generar amenazas que dependen de la concentracion de los clientes, alto
volumen de compra, competidores con mayor oferta y mejores costos, al igual que el cliente

con buen manejo de informacién de mercado.

Poder de negociacién con proveedores: Es la capacidad de negociacion con la que
cuentan los proveedores de un sector. Puede ser mas holgada o menos en funcién de la
concentracién de empresas y del nimero de proveedores. Esta amenaza depende de factores,
tales como, cantidad de proveedores de materia prima principal, proveedores no sustituibles,
costos de homologacién, nimero de productos sustitutos, oferta y demanda de las materias

primas.

Barreras de entrada (amenaza de nuevos entrantes): Consistiria en la entrada potencial
de empresas que vendan productos sustitutos o alternativas a los del sector o mercado. Esta
amenaza depende de factores como economia de escala, el valor de la marca, los

requerimientos de capital y el acceso a la distribucién.

Barreras de salida (productos sustitutivos): Los posibles sustitutos de los productos
ofrecidos en ese sector o mercado, que pueden ser relevantes para el consumidor. Esta
amenaza depende de factores como deseo del comprador por sustituir, precios competitivos de
los productos sustitutos, coste o facilidad de cambio del producto por parte del cliente, nivel

percibido de diferenciacion de producto o servicio, disponibilidad de sustitutos en el mercado.
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Rivalidad entre los competidores: Las empresas que compiten directamente en una
misma industria o sector, ofreciendo el mismo tipo de producto/servicio y la rivalidad es
resultado de las otras cuatro fuerzas, lo que genera que la rentabilidad obtenida en el sector

serd mayor o menor (Porter, 1979).

El analisis DOFA surgi6 de la investigacion conducida por el Stanford Research Institute
entre 1960 y 1970. Sus origenes nacen de la necesidad descubrir por qué falla la planificacion
corporativa. La matriz DOFA (conocido por algunos como FODA, y SWOT en inglés) es una
herramienta de gran utilidad para entender y tomar decisiones en toda clase de situaciones.
DOFA es el acrénimo de Debilidades, Oportunidades, Fortalezas y Amenazas, donde los
encabezados de la matriz proveen un buen marco de referencia para revisar la estrategia,
posicién y direccion de una empresa, propuesta de negocios, o idea; es una herramienta de
evaluacion estratégica que permite identificar y analizar los factores internos y externos.
(Chapman, A. 2004)

La Matriz BCG, desarrollada por el Boston Consulting Group, es una herramienta en la
gestion estratégica de la empresa para analizar las oportunidades de crecimiento a través de la
revision del mercado y la competencia de productos, con el propdsito de tomar decisiones
sobre dénde invertir, descontinuar o desarrollar productos, por lo cual es una herramienta
fundamental en la gestion del plan de negocio para una clinica dermatolégica especializada.
Esta matriz permite analizar y categorizar los diferentes servicios y procedimientos ofrecidos
por la clinica en funcién de su participacion en el mercado y su tasa de crecimiento y haciendo
uso de los cuatro cuadrantes resultantes como lo son: Estrellas, Interrogantes, Vacas Lecheras

y Perros.

En el contexto de una clinica dermatoldgica, los servicios se pueden clasificar en estas
categorias basadas en su atractivo en el mercado y en su capacidad de generar ganancias.
Las "Estrellas" representan aquellos servicios con alta demanda y alta tasa de crecimiento,
como nuevos procedimientos dermatoldgicos innovadores y populares. Estos servicios

requieren inversiones considerables para mantener su crecimiento y liderazgo en el mercado.

Los "Interrogantes" son servicios que tienen potencial de crecimiento, pero aun enfrentan
incertidumbre en términos de aceptacion del mercado y rentabilidad. Por ejemplo, tratamientos

emergentes o procedimientos en investigacion que podrian ser muy demandados en el futuro.
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Estos servicios requieren una evaluacién cuidadosa y, en algunos casos, inversiones para

determinar su viabilidad y potencial de transformarse en "Estrellas".

Las "Vacas Lecheras" son servicios establecidos en la clinica con alta demanda, pero que
tienen una tasa de crecimiento mas lenta. Estos servicios generan flujos de efectivo estables y
son esenciales para mantener la base financiera de la clinica. En el contexto dermatoldgico,
esto podria incluir procedimientos cosméticos de rutina y servicios de consulta dermatolégica
estandar.

Por ultimo, los "Perros" son servicios con baja demanda y baja tasa de crecimiento, lo que
resulta en un bajo retorno de inversion. En una clinica dermatolégica, esto podria referirse a
procedimientos o tratamientos que ya no son populares o relevantes. Estos servicios podrian
ser reconsiderados o eliminados para liberar recursos y enfocarse en areas mas prometedoras.
Por lo tanto, la Matriz BCG es una herramienta estratégica que permite a una clinica
dermatoldgica especializada visualizar y priorizar sus servicios en funcién de su participacion
en el mercado y su tasa de crecimiento, al identificar y categorizar los servicios en los
cuadrantes correspondientes, la clinica puede tomar decisiones informadas sobre dénde
invertir, expandirse, mantener o desinvertir, lo que contribuird a una gestion eficaz y una

planificacién estratégica sélida.
TITULO 3. DISENO METODOLOGICO

Enfoque

Este proyecto tiene un enfoque cuantitativo y retrospectivo, debido a la recopilacion y
analisis de datos numéricos/estadisticos para identificar tendencias y necesidades en la
atencion dermatoldgica de la poblacion. Esta se enmarca dentro del alcance exploratorio con
elementos descriptivos, el cual implica la busqueda activa y el analisis de informacion
relevante sobre las tendencias y necesidades en la atencion dermatoldgica de la poblacién de
Ibagué y en donde se revisara literatura especializada, investigaciones previas, informes de
salud publica y otros recursos que proporcione una vision inicial de la situacion dermatologica
en la region.
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Disefo de la investigacion

El disefio de investigacién transversal se elige para esta investigacién debido a su
capacidad para capturar un panorama actual y completo de la atencion dermatolégica en la
ciudad de lbagué. Al abordar las tendencias y necesidades en esta area, se busca evaluar la
situacion en un momento especifico del tiempo, sin la necesidad de seguimiento a lo largo del
mismo. Esto se justifica porque el objetivo principal de la investigacion es identificar las
condiciones dermatoldgicas prevalentes y las demandas de los usuarios en un periodo
determinado, proporcionando una instantidnea detallada de la atencion dermatol6gica en la
ciudad. Esto permitira la recoleccion de datos de mdltiples fuentes y actores relevantes en un
momento especifico, lo que es fundamental para el alcance exploratorio, descriptivo y
retrospectivo de este estudio, incluyendo encuestas a profesionales de la salud, lo que brinda
una visién integral de las necesidades, preferencias y limitaciones en la atencién
dermatoldgica. Ademas, el disefio transversal es eficiente en términos de tiempo y recursos, lo
gque es esencial para este estudio, ya que se pretende obtener resultados de manera oportuna

para formar el plan de negocio estratégico.

Poblacién

La poblacion de dermatélogos en el departamento del Tolima se distribuye de manera
variada en términos geograficos. Si bien la mayoria se concentra en la capital, algunos
dermatélogos también prestan sus servicios en ciudades y municipios mas pequefios del
departamento. Esta distribucion geografica puede tener implicaciones significativas en el
acceso de la poblacion a servicios dermatolégicos, especialmente en areas rurales y remotas

donde la disponibilidad de especialistas puede ser limitada.

En cuanto a la experiencia y antigiiedad, se observa una diversidad en la poblacién de
dermatdlogos. Algunos cuentan con décadas de experiencia en el campo, mientras que otros
son dermatdlogos mas jévenes que estdn comenzando sus carreras. Esta variedad puede

influir en la gama de servicios y enfoques de tratamiento disponibles para los pacientes.
La especializacién es otro aspecto importante, algunos dermatdlogos pueden tener

subespecialidades, como dermatologia pediatrica o dermatologia quirargica, lo que les

permite abordar de manera mas especifica ciertas afecciones de la piel. Otros pueden

24



LN L I 1

. e ®

. L ]

s s ean

e e e e e Uuniversidad
e

centrarse en la dermatologia estética, ofreciendo tratamientos cosméticos ademas de
servicios médicos tradicionales. Esto refleja la diversidad de necesidades de atencién
dermatoldgica en la poblacién del Tolima y la oferta de servicios diversificada que puede

existir en la region.

Finalmente, la participacion en investigacion y la colaboraciéon con asociaciones
profesionales también son aspectos relevantes. Algunos dermatélogos pueden estar
involucrados en investigaciones médicas que contribuyen al avance de la dermatologia,
mientras que otros pueden ser miembros activos de organizaciones médicas que promueven
practicas de alta calidad en el campo. Esta colaboracion puede influir en la calidad de la
atencion dermatologica disponible en el departamento del Tolima, por lo que la poblacién de
dermatologos es diversa en términos de ubicacién, experiencia, especializacién y enfoque, lo
gue destaca la importancia de comprender estas caracteristicas para identificar y abordar las

necesidades de atencion dermatoldgica.

Para este estudio se tomé como poblacién objeto el nimero total de profesionales
dermatologos en la ciudad de Ibagué, que de acuerdo a la verificacion actual, se encontraron
16 profesionales independientes habilitados en el grupo de consulta externa en dermatologia
en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS), los cuales

comprenden la poblacién elegida para esta investigacion. (Min Salud, 2023)

Muestra

Como resultado de esta verificacion, se obtuvo un listado completo de dermatélogos
habilitados y categorizados como profesionales independientes de acuerdo al REPS. Como
tamafo de muestra, se incluiran al menos 12 participantes, teniendo una muestra de 16
dermatdlogos al alcance en la ciudad de Ibagué, una confianza del 95% y un margen de error

del 5% y tomando de forma conservadora un 50% en la distribucién de las respuestas. Se
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utilizé la formula para proporcién en poblacién finita (n) que se reemplaza luego en poblacion
finita (n") (Aguilar-Barojas, S. 2005).

NZ?> pq
d> (N-1)+Z* pq

Donde:

e p = proporcién aproximada del fendmeno en estudio en la poblacion de referencia.

e (= proporcion de la poblacion de referencia que no presenta el fendmeno en estudio

e Lasumade lapy laq siempre debe dar 1. Por ejemplo, si p=0.8 q=0.2

e Z = valor de Z critico, calculado en las tablas del area de la curva normal. Llamado
también nivel de confianza.

e N =tamafio de la poblacion

e d = nivel de precision absoluta. Referido a la amplitud del intervalo de confianza

deseado en la determinacion del valor promedio de la variable en estudio.

Muestreo

El tipo de muestreo elegido para esta investigacion es no probabilistico por intencion, el
cual se basa en la eleccion deliberada de ciertos elementos de la poblacion debido a su
accesibilidad o relevancia para la investigacion, en lugar de seleccionar aleatoriamente
elementos de la poblacion. En este caso, se eligié encuestar a los dermatdlogos habilitados
en el Registro Especial de Prestadores de Servicios de Salud (REPS), en donde la seleccion
de la muestra se basa en criterios especificos y la disponibilidad de los individuos dentro de
la poblacién, lo que puede introducir cierto grado de sesgo en los resultados. (Sampieri et al.,
2014)

Hipodtesis
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Hipotesis 1: Existe una demanda insatisfecha en la ciudad de Ibagué por servicios

dermatoldgicos que incluyen procedimientos estéticos y servicios de cuidado de la piel.

Hipo6tesis 2: Esta demanda podria impulsar la creacion de una clinica dermatologica
especializada que ofrezca una amplia gama de servicios que satisfagan tanto las necesidades

médicas como las estéticas de la poblacion.

Definicién de Variables

En el contexto de esta investigacion en dermatologia en la ciudad de Ibagué, es
fundamental comprender y analizar una serie de variables que abarcan desde la
identificacion de los profesionales y su experiencia hasta las percepciones y condiciones de
trabajo en este campo médico. Estas variables proporcionan una vision completa de la
dindmica de la atencién dermatolégica en la ciudad. Desde la fecha de diligenciamiento de
la encuesta, que marca el inicio de nuestro estudio, hasta la percepcion de los
dermatélogos sobre la competencia laboral y la oferta de servicios médicos estéticos, cada
variable desempefia un papel crucial en el andlisis de las tendencias y necesidades
actuales en esta especialidad médica. A continuacion, se exploran a detalle estas variables,

destacando su importancia en la evaluacion de la atencion dermatolégica en Ibagué.

Tabla de operacionalizacion de variables

TABLA DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Naturale e Valor — Definicion
Variable Descripcion de p Definiciéon Operacional
za mEaeien Categorias Conceptual

Identificacion del instrumento y del participante

La "Fecha de
diligenciamiento" es un
registro que indica la fecha
en la que se completd un
Permite identificar el | formulario o se llevo a cabo

Fecha de momento de aplicacion | una accion especifica. Cada
FechaDg diligenciamiento Fecha Fecha | Dia/mes/afio de la encuestay fecha se registra como una
del instrumento garantiza la recoleccion | etiqueta Unica sin relacion

de datos retrospectivos. | numérica, y su proposito es
rastrear el momento en que
se recopil6 la informacién o
se ejecutd una tarea
particular".
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La variable cuantitativa

1-5 afios "Afios de experiencia en
dermatologia” se mide
contando el nimero de afios
completos que un
dermatélogo ha trabajado en
6 -10 afios el campo de la dermatologia
Afios de Nimero de afios que desdg_ quej’obtuvo su
AREXp experiencia en |Cuantitativa | Nominal el profesm_nal ha estado cal'mcamon como
dermatologia practlcando,la Qermatologo. Para medwlg,
dermatologia simplemente se resta el afio
actual del afio en que
11 - 15 afios comenzo a practicar como
dermatélogo. Esto
proporcionara el nimero de
afios de experiencia en
dermatologia de ese
> 15 afios individuo en particular.
El profesional en Se registra como "Si" si el
1.Si dermatologia cuenta con | dermatélogo tiene al menos
algun Tipo de sub una subespecializacion en
especializacion en dermatologia, y como "No" si
dermatologia: no tiene ninguna
s Dermatologia cosmética, subespecializacion en
SubEsp S;(I:Ji(e;ip:r? iz Cualitativa nominal 2.No Dermz_j\topatplogl'a, dermatc_)logia. Esta variable
dermatologia _ tricologia, ) se mide _me(_jlante una
inmunodermatologia, |respuesta binaria, donde "Si"
dermatologia quirargica, | indica la presencia de una
dermatologia pediatrica, | subespecializacién y "No"
teledermatologia, indica la ausencia de
¢Cual? | dermato epidemiologia y subespecializacion en
dermato oncologia dermatologia.
Se registra como "Si" si el
1.Si dermatélogo se encuentra
=l vinculado laboralmente con
El profesional una IPS, y como "No" si no
menciona si ademas de se encuentra vinculado
OtraVinLa Vinculaciéon o _ prestar servi_cios como Iaboralmente con una IPS.
b laboral con una | Cuantitativa | nominal 2.No profesional Esta variable se mide
IPS independiente, cuenta mediante una respuesta
con otra vinculacion binaria, donde "Si" indica la
laboral con IPS. vinculacion laboral y "No*"
indica la ausencia de
¢Cual? vinculacion laboral con una
IPS.
Diagndstico
enfermedade . _ Se le presenta al
s de la piel Esta variable mide las profesional una lista de
diferentes categorias o |servicios dermatolégicos y se
Tratamiento tipos de servicios que le pide que seleccione o
de ofrece un dermatélogo en indique cudles de estos
Oferta de o _ enfermedade | su practica cll'nica_\, como sefvi(_:ios o’frgce en su
OfertaServ servicios Cualitativa | nominal | s de la piel lo son los servicios practica clinica. Cada
dermatologicos ofrecidos,| servicio ofrecido se registra
Procedimient incluyendo como una categoria distinta.
os estéticos | Procedimientos estéticos Esta variable se mide
y servicios de cuidado de | mediante la identificacion de
. la piel, las categorias seleccionadas
dergg'tjo%ag ca por el dermatélogo.
_ Costo o _ Tar_ifas promedio_ para Para medir esta _vgriable
Costservi Cuantitativa Ordinal < $100.000| los diferentes servicios | se realiza la aplicacion de la

promedio de la

dermatol6gicos segln

encuesta a dermatélogos
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consulta $101.000 régimen de afiliacion del para obtener sus tarifas
dermatolégica a paciente. promedio, los cuales se
$199.000 registran en una escala
ordinal que representa
diferentes rangos de precio.
Estos rangos se determinan
> $200.000 de acuerdo con los datos
recopilados.
Caracteristicas sociodemograficas
la20
20a50 Estimacién (promedio) Est_o se logra mediante
del nimero de pacientes registros m_anuales o
p
Totusumes T(_)tal de Cuantitativa | Nominal 50a70 |atendidos mensualmente 5|stema§ de informacion
usuarios mes : automatizados, como un
por el profesional en . . s
. sistema de citas electronicas
dermatologia . -
70 a 100 o registros de pacientes.
> 100
o Esta variable se
Contributivo | efiere al tipo de afiliacion
0 seguro médico al que Los pacientes se
esta inscrito el paciente clasifican en una de estas
Régimen que busca atencion categorias segun la
Subsidiado dermatolégica en la informacién proporcionada
Régimen de clinica. Tipo de afiliacién | por ellos mismos al momento
Regimenafil afiliacion del Cualitativa | Nominal del usuario a algun de su visita o consulta en la
paciente régimen de Salud con clinica dermatolégica. Esta
Particular |convenio para la atencién categorizacion permite
con el profesional en | analizar la distribucién de los
dermatologia. Si no pacientes segun su tipo de
Medicina existe convenio, la afiliacion.
Prepagada/P atencion se considera
oliza particular.
Necesidades y Tendencia actual
Acné
Dermatitis de
contacto
Dermatitis Esta variable se
seborreica | refiere a las razones o
motivos especificos por Una vez recopilados los
Dafio solar | los cuales los pacientes | datos, se realiza un andlisis
crénico buscan atencién para determinar cuéles son
dermatologica en la las causas mas comunes de
Causas de linica. Permite la atencion en la consulta
PriCau atencién en Cualitativa | Nominal Melasma _clinica. Fe -
consulta identificacion de las de_rmatologlca. I%sto puede
enfermedades involucrar el célculo de
Alopecia dermatol6gicas mas porcentajes o la creacion de
frecuentes, para el graficos para visualizar las
anélisis de la situacién en tendencias.
Micosis salud de la poblacién de
superficiales Ibagué
Nevus
Dermatitis
atdpica
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Virus del
papiloma

Céncer de
piel

Otras

Telemedicina
dermatologica

Inteligencia
artificial:
Software de
diagnéstico
basado en IA,
algoritmos de
deteccion de

cancer de
piel,

Terapia

Genomica
i Presencia o

Terapiade | gisponibilidad de
Fototerépia tecnologias médicas de
UV, terapia vanguardia en una clinica

fotodinamica dermatologica. El

luz pulsada’ profesional indica el tipo

especifico de tecnologia
médica avanzada
Laser de CO2 | utilizada en dermatologia

Se mide mediante la
evaluacion de la

Tecnologias . o disponibilidad de equipos y
médicas para el diagnostico, tecnologias médicas de
UsoTec Cualitativa | Nominal . tratamiento o e 9 i
avanzadas en Laser de . L ultima generacién en la
; ] investigacion. Puede P
dermatologia diodo ) o consulta dermatoldgica de
incluir diversas acuerdo a la oferta de
J tecnologias, como Servicios
Laser laseres, dispositivos de :
fracciona

imagenologia, sistemas
de inteligencia artificial
Peelings (IA), dispositivos de
Quimicos terapia de luz, equipos
de microscopia de alta
Microdermoa | resolucién, entre otros.
brasién

Aplicacion de
antioxidantes

Aplicacion
toxina
Botulinica

Aplicacion de
Acido
Hialuronico

Nanopore
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dermatoscopi
o digital
otra
1.Si uf:fﬁr?;?gonqgl tlg:grgz Se calcula la frecuencia
que imp P de las terapias adicionales
Otras Otras P . innovadoras, para . p
X : Cualitativa [ Nominal 2.No : ofrecidas y cuales son las
terapias terapias . enfermedades de la piel, A
mas comunes dentro de esta
gue ofrecen resultados cateqoria
¢Cudles? prometedores. 9 '
Calidad de la oferta de Atencion
4 horas
Se mide mediante el
6 horas ) L registro del promedio de
Horas diarias _— ) Horario de atencion horas durante las cuales un
Horasatenc - Cuantitativa | Nominal del profesional en horas .
de atencion dermatologo ofrece sus
8 horas laborales. oy ;
servicios a los pacientes en
un dia especifico.
> 8 horas
1a3dias Se refiere al tiempo
) que transcurre desde el El célculo del tiempo
Oportunidad 4a7dias momento en que un promedio de espera, la
Oportaten de asignacion Cuantitativa Razén paciente solicita una cita desviacién estandar y la
P de cita ; con un dermatélogo creacion de histograma para
dermatologica 8 a15 dias|pasta el momento en que| comprender la distribucion
recibe la atencion de los tiempos de espera.
>15 dias dermatoldgica real.
Se refiere a si los
Evalia la 1.Si dermatologog Calc’ular la proporcion de
e . - o . encuestados evallan la | dermatologos que evaltan la
ApliSatis | satisfaccion del | Cualitativa | Nominal : - . 2 .
usuario satisfaccion de sus satisfaccion del usuario y el
pacientes como parte de | porcentaje que no lo hace.
2.No su préctica clinica.
1.Si Se refiere ala
Implementa implementacion por parte
Demind | €strategiasde |~ .o | Nominal 2.No de los dermatdlogos de Calcularla en el
demanda una demanda inducida a | Porcentaje de dermatologos
inducida sus servicios que realizan demanda
3. Cuales dermatoldgicos inducida
;\:I:Ld)ér(é% Se refiere ala
percepcioén de los
De acuerdo dermatologos _
encuestados sobre si la
oferta de servicios
Oferta Ni de acuerdo dermatolégicos en Porcentaje de
Ofertinsa insatisfecha de Cualitativa | Nominal nien Ibagué satisface las dermatdlogos que
servicios desacuerdo necesidades de la consideran que la oferta esta
dermatolégicos poblacién. El profesional insatisfactoria
En en dermatologia
desacuerdo identifica si existe una
demanda insatisfecha de
Muy en servllcm_s geén:jatclléoglcqs
desacuerdo | €N laciudad de Ibagué
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Porcentaje de

encuestados que
seleccionaron una opcion de

Nivel de Ni de acuerdo . ; respuesta proporcionando la
- : nivel de competencia . g
competencia - . nien informacién sobre la
CompLab Cualitativa | Nominal laboral en el campo de la -
laboral en la desacuerdo . percepcién general de los
ciudad derm‘atolog|a dentro del dermatdlogos en relacion
gremio de dermatdlogos - .
En en Ibagué con el nivel de competencia
desacuerdo ’ laboral en el campo de la
dermatologia en Ibagué.
Muy en
desacuerdo
Muy de
acuerdo
De acuerdo . .
) . Se mide mediante una
Se refiere a como los escala ordinal en la encuesta
i ’ dermatologos perciben si - -
Afectacion de Ni de acuerdo 90s P realizada a los dermatélogos
. son afectados por la h
AfMedEs la oferta de Cualitativa | Nominal nren oferta de medicina donde describe su
medicina desacuerdo - percepcién sobre como la
At estética por parte de o e
estética o oferta de medicina estética
médicos generales en la - P
En ) " impacta en su préactica
ciudad Ibagué. P
desacuerdo dermatologica.
Muy en
desacuerdo

Tabla de variables realizada por los autores.
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Plan de recoleccion y andlisis de informacién

Selecciéon de métodos o instrumentos para recolecciéon de informacién

De acuerdo a Galindo Céceres (1998), la encuesta ha adquirido un rol fundamental en el
estudio de las dinamicas sociales en la sociedad actual, siendo utilizada por organizaciones
politicas, econdmicas y sociales para comprender el comportamiento de sus grupos de
interés y tomar decisiones informadas. A pesar de su amplia difusion, esta técnica se
encuentra en medio de paradojas. Por un lado, su popularidad ha llevado a malentendidos y
mitos en su aplicacion y comprension, y por otro lado, su uso extendido en instituciones
académicas y medios de comunicaciéon ha creado una "cultura de encuesta”; A pesar de esto,
la sigue siendo usada gracias a la contribucién del avance en el conocimiento en diversas
areas y su creciente aceptacion por sus cualidades innegables en la comprension de la

sociedad contemporanea.

La realizacién de encuestas estructuradas es fundamental en esta investigacion, ya que
desempenfia un papel crucial en la recopilacion sistematica y cuantificable de datos sobre sus
experiencias, percepciones y necesidades, permitiendo obtener una vision generalizada y
representativa de los desafios que enfrenta este grupo en su entorno laboral y al recopilar
datos de los multiples participantes, se pueden identificar patrones y tendencias que

proporciona una base sélida para futuras intervenciones (Casas Anguita et al, 2003).

La eleccién de una encuesta como instrumento de recoleccién de datos se justifica en
virtud de su eficiencia y versatilidad, ya que permite acceder a un amplio nimero de
participantes de manera 4gil, lo cual es esencial en esta investigacion que busca obtener
informacion de los dermatoélogos en la ciudad de Ibagué. Ademas, la uniformidad en la
formulacion de preguntas asegura que todos los participantes respondan a cuestionamientos
comparables, reduciendo el riesgo de sesgos y garantizando la consistencia en las
respuestas. La confidencialidad y el anonimato que brinda la encuesta fomenta la sinceridad
de los participantes al abordar temas delicados, como la competencia laboral, lo que resulta
fundamental para la validez de los datos. La obtencién de datos cuantitativos facilita su
analisis estadistico y la identificacién de patrones, mientras que la amplitud de temas que

pueden abordarse permite explorar en detalle las tendencias y necesidades en la atencion
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dermatoldgica. Finalmente, al encuestar a una muestra representativa de dermatologos, se
obtiene una vision precisa y generalizable de la situacion en este campo en la ciudad. En
conjunto, estas ventajas hacen de la encuesta la herramienta mas idénea para alcanzar los
objetivos de la investigacion y desarrollar alternativas innovadoras en el @mbito dermatol6gico

de Ibagué.

Los miembros de la poblacion de estudio seran invitados a participar de la encuesta, por
medio de un correo electrénico de presentaciéon en el que se adjunta la informacién con la
solicitud de llenar la encuesta. Los participantes son seleccionados teniendo en cuenta el
listado de los profesionales independientes habilitados ante el REPS del afio 2023, esta
encuesta sera anonima para garantizar la libertad en las respuestas y la falta de consecuencias
ante ellas con la aceptacion de la participacion mediante consentimiento informado (Anexo 1:
Consentimiento Informado para el diligenciamiento de la encuesta). Para ello, se
contactara de forma telefénica a cada uno de los participantes, con el fin de explicar el ejercicio

académico de esta investigacion.

Los datos cuantitativos recopilados se someteran a analisis estadisticos para proporcionar
una descripcién numérica de la situacién dermatolégica y los datos cualitativos, provenientes
de la encuesta (Anexo 2: Encuesta sobre la Atencion Dermatoldgica en la ciudad de
Ibagué), se analizaran mediante técnicas de andlisis de contenido para identificar temas
emergentes y patrones en las respuestas, lo que permitird fundamentar el disefio de un plan
de negocio estratégico que se ajuste a las necesidades identificadas en la comunidad y

mejore la oferta de los servicios dermatolégicos en la ciudad.

En este estudio, la medicion de ciertas variables se realizara utilizando una escala tipo
Likert, una técnica ampliamente reconocida para evaluar actitudes, opiniones y percepciones.
Esta escala permite a los participantes de la encuesta expresar su grado de acuerdo o
desacuerdo con afirmaciones especificas relacionadas con temas criticos para la
investigacion. La escala se compone generalmente de cinco 0 mas opciones de respuesta,
que van desde "Muy en desacuerdo” hasta "Muy de acuerdo” o viceversa, dependiendo del
sentido de la afirmacion. Los participantes seleccionaran la opcién que mejor refleje su opinion

0 percepcion en relacién con cada declaracién presentada.
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El uso de una escala Likert brinda la ventaja de cuantificar las respuestas de manera mas
precisa que las categorias simples de si 0 no. Esto permite obtener datos mas ricos y
detallados sobre como los participantes perciben ciertos aspectos de interés en el estudio,
como la afectacion de la oferta de medicina estética en este caso. Posteriormente, estos datos
se analizaran estadisticamente para identificar tendencias, patrones y relaciones significativas
entre las variables, lo que contribuira a una comprension mas profunda de los desafios y

oportunidades en el campo de la dermatologia.

Considerando las directrices propuestas por diversos autores con respecto a la encuesta,
se ha disefiado este instrumento de acuerdo a los objetivos de la investigacion. Se han
formulado preguntas cerradas con el propésito de facilitar la cuantificacion de las respuestas,
lo que permitira una tabulacién mas precisa y resultados concretos. Para llevar a cabo la
aplicacion de esta encuesta a los profesionales en dermatologia, se han delineado los

siguientes pasos:

1. Planificacién de la contextualizacion: Se procedera a obtener un listado actualizado de
los profesionales independientes habilitados en el &mbito de la consulta externa en
dermatologia en el municipio de lbagué, a partir del Registro Especial de Prestadores de Salud
(MINSALUD). Se llevara a cabo un primer contacto, ya sea de manera presencial o telefénica,
con el objetivo de explicar la investigacion y definir la participacion programada para la

realizacion de la encuesta.

2. Contextualizacion: Durante este encuentro, se proporcionara una introduccion detallada
sobre la naturaleza académica de la investigacion y se explicara el proposito de la encuesta,
gue consiste en un conjunto de preguntas disefiadas para medir diversas variables

relacionadas con el servicio de dermatologia.

3. Distribucion digital: La encuesta, previo acuerdo con los participantes, se enviara de
manera electrénica a través de diversos canales, como direcciones de correo electronico,

aplicaciones de mensajeria como WhatsApp o mediante codigos QR.

4. Consentimiento informado: Antes de iniciar la encuesta, se solicitara el consentimiento
informado a los participantes. Este documento explicara el propdésito de la encuesta, la garantia
de confidencialidad de los datos y la estimacion de tiempo necesario para completarla, el cual

se estima en alrededor de 20 minutos para responder a las 18 preguntas planteadas.
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5. Utilizacién de medios digitales: Para llevar a cabo la encuesta, se emplea la plataforma
de Google Forms, la cual permite la creacién y distribucién de cuestionarios de manera sencilla
a través del navegador web. Esta plataforma también posibilita la visualizacion instantanea de
los resultados tan pronto como se envian las respuestas, ademas de la organizacion

automatica de los datos en gréficos para una consulta inmediata.

Es fundamental destacar que, durante todo este proceso, se fomentara un ambiente de
cordialidad y empatia entre el investigador y los participantes, con el propdsito de garantizar un

acompafiamiento adecuado y propiciar la cooperacion voluntaria en la investigacion.
Técnicas de andlisis de datos

Una vez finalizada la recoleccion de datos a través de las encuestas, se procedera a llevar a
cabo una detallada tabulacién de cada una de las variables y sus respectivas categorias. Este
paso tiene como obijetivo principal identificar patrones y similitudes en las respuestas
proporcionadas por los participantes. A partir de este proceso, se busca determinar si existe
una oferta insatisfecha en la ciudad de Ibagué en lo que respecta a los servicios
dermatoldgicos, que abarcan tanto procedimientos estéticos como servicios relacionados con el
cuidado de la piel. Ademas, los resultados obtenidos podrian servir como base para considerar
la viabilidad de establecer una clinica dermatolégica especializada que ofrezca una amplia

gama de servicios para satisfacer las necesidades médicas y estéticas de la poblacién.

El procesamiento de los datos se llevara a cabo utilizando el software Excel, una
herramienta versatil que permite realizar analisis estadisticos cuantitativos de manera eficiente.
Ademads de la tabulacién, Excel facilita la presentacién de los resultados en formatos gréficos,
lo que contribuye a una visualizacion mas clara de los hallazgos. Posteriormente, se realizaran
analisis estadisticos mas detallados que respalden la formulacién de conclusiones y

recomendaciones fundamentadas en la informacion recopilada.
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Poblacion, muestray muestreo

Con la informacion utilizada como estadisticas de salud y encuestas, se podra obtener una
comprension objetiva de la demanda de servicios dermatolégicos, las prevalencias de
diferentes afecciones cutaneas y las preferencias de los usuarios. Esta informacién cuantitativa
permitird tomar decisiones basadas en datos concretos al disefiar estrategias para mejorar y
expandir la oferta de servicios en la futura clinica dermatoldgica, asegurando asi que esta
satisfaga de manera efectiva las necesidades reales de la poblacion. Con esto, se garantizara
gue el plan de negocio se fundamente en datos confiables y estadisticas precisas, lo que

contribuird a una toma de decisiones solida y efectiva en la gestion empresarial.

Se llevara a cabo la aplicacién de una encuesta a los profesionales independientes en
dermatologia, lo que permitira explorar de manera profunda las percepciones y experiencias
de los participantes con respecto a la atencion dermatolédgica ofertada en Ibagué, buscando

identificar falencias no documentadas y areas donde se requiere una atencion especializada.

Dentro de los elementos descriptivos se centrara en recopilar datos concretos y medibles
sobre la atencién dermatolégica, lo que implicara la creacion de la encuesta estructurada que
aborde aspectos especificos, como la prevalencia de enfermedades cutaneas, la disponibilidad
de servicios dermatoldgicos, los tiempos de espera, la satisfaccion del usuario y otros

indicadores relevantes.

Las técnicas de andlisis de datos son esenciales para extraer conocimientos significativos
de las numerosas variables que hemos definido para este estudio. Estas variables, que varian
en naturaleza y nivel de medicion, abarcan desde datos cuantitativos, como afios de
experiencia y costo promedio de consulta, hasta aspectos cualitativos, como la percepcion de
los dermatdlogos sobre la oferta insatisfecha de servicios dermatolégicos y la competencia
laboral en la ciudad. La medicién adecuada de estas variables es un paso crucial en la
generacion de resultados sélidos y hallazgos significativos que contribuiran a nuestra
comprension de las tendencias y necesidades actuales en la atencién dermatoldgica de la

poblacion de Ibagué.

Identificacion del instrumento y del participante
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1. Fecha de diligenciamiento del instrumento (FechaDg): Esta variable registra la fecha
en la que se completd un formulario o se llevé a cabo una accién especifica. Cada fecha se
registra como una etiqueta Unica sin relacion numérica, y su propdésito es rastrear el momento
en que se recopilé la informacién o se ejecutd una tarea particular. La medicion de esta variable
se realiza en formato de fecha, que incluye el dia, el mes y el afio en que se completd el
formulario. Esta variable se utiliza para garantizar que los datos recopilados sean oportunos y
para permitir la revision y el seguimiento de las acciones realizadas en el proceso de

investigacion.

2. Aios de experiencia en dermatologia (ARExp): Ademas de calcular estadisticas
descriptivas, como la media y la mediana, se realizara un analisis de regresion para investigar
si la experiencia en dermatologia esta relacionada con otros factores, como el costo promedio
de la consulta o el numero de usuarios atendidos. Esto podria ayudar a comprender mejor

cémo la experiencia influye en la practica dermatolégica.

3. Subespecializacién en dermatologia (SubEsp): junto al calculo de porcentajes, se
podra realizar un analisis de asociacién por medio del test de chi-cuadrado, para indagar si la
subespecializacion esta relacionada con la oferta de servicios. Esto podria revelar si los
dermatélogos con subespecializacion tienden a ofrecer ciertos servicios especificos con méas

frecuencia.

4. Vinculacion laboral con una IPS (OtraVinLab): Esta variable mide si el dermat6logo
encuestado esta vinculado laboralmente con una IPS (Institucion Prestadora de Servicios de
Salud). Se registra como "Si" si el dermatologo tiene una vinculacion laboral con una IPS y
como "N0" si no esta vinculado laboralmente.Esta variable se mide mediante una respuesta
binaria, donde "Si" indica la vinculacion laboral y "No" indica la ausencia de vinculacion laboral
con una IPS. El propésito de esta variable es identificar si el dermat6logo tiene otra fuente de
empleo ademas de su préactica independiente en dermatologia. Esto puede ayudar a

comprender mejor la dinamica laboral de los dermatdlogos.

5. Oferta de servicios (OfertaServ): se calcula la frecuencia de cada servicio, usando

técnica de analisis de conglomerados para identificar patrones en la oferta de servicios. Esto
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permitird agrupar servicios similares y comprender mejor la estructura de la oferta de servicios

dermatolégicos.

6. Costo promedio de la consulta dermatoldgica (Costservi): Ademas de calcular
estadisticas descriptivas, se podra realizar un analisis de varianza para determinar si existen
diferencias significativas en los costos promedio entre diferentes grupos, como aquellos
dermatologos que ofrecen cirugia dermatolégica y aquellos que se centran en diagnésticos,

proporcionando informacion valiosa sobre cdmo los servicios afectan los precios.

Caracteristicas sociodemograficas

7. Total de usuarios mes (Totusumes): Esta variable cuantitativa mide el nUmero estimado
de pacientes atendidos mensualmente por el dermatélogo encuestado en su practica. Los
valores de esta variable pueden variar desde 1 hasta mas de 100, lo que representa la cantidad
promedio de pacientes que un dermatélogo atiende en su consulta durante un mes tipico. Los
dermatologos pueden llevar un seguimiento de cuantos pacientes atienden cada mes 'y
proporcionar un nimero promedio como respuesta, siendo importante para comprender la
carga de trabajo de los dermatélogos encuestados y su capacidad para satisfacer la demanda

de atencion.

8. Régimen de afiliacion del paciente (Regimenafil): se calcularan los porcentajes,
ademas del andlisis de regresion logistica para determinar si el régimen de afiliacion del
paciente esta relacionado con el costo promedio de la consulta o la percepcion de la
competencia laboral. Esto podria ayudar a comprender cémo los diferentes regimenes afectan

la practica dermatoldgica.

Necesidades y Tendencia actual

9. Causas de atencidon en consulta (PriCau): Ademas de calcular porcentajes, se podria
utilizar técnicas de andlisis de contenido para analizar las razones especificas proporcionadas
por los pacientes. Esto podria revelar tendencias ocultas en las razones de atencion y

proporcionar informacion valiosa sobre las necesidades de la poblacion.
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10. Tecnologias médicas avanzadas en dermatologia (UsoTec): Ademas de calcular la
frecuencia de uso, se podra realizar un analisis de correspondencia multiple para explorar las
relaciones entre diferentes tecnologias médicas avanzadas y la oferta de servicios, lo que

ayudard a identificar combinaciones de tecnologias utilizadas en préacticas exitosas.

11. Otras terapias (Otras terapias): Se calcula la frecuencia, se realizara un analisis de
cluster para agrupar terapias similares y comprender las preferencias de tratamiento de los

dermatélogos en la ciudad.

Calidad de la oferta de Atencion

12. Horas diarias de atencion (Horasatenc): mide el nimero promedio de horas al dia
durante las cuales el dermatdlogo encuestado ofrece sus servicios a los pacientes en su
practica dermatolégica. Los valores tipicos pueden variar desde 4 hasta 8 horas al dia,
dependiendo de la jornada laboral del profesional, proporcionando un nimero promedio de
horas de atencion por dia en funcion de sus patrones de trabajo habituales, siendo imperativo
para comprender la disponibilidad para atender a los pacientes y evaluar si pueden satisfacer la

demanda de atencion dermatoldgica en funcién de su horario de trabajo.

13. Oportunidad de asignacién de cita dermatoldgica (Oportaten): Esta variable mide el
tiempo que transcurre desde el momento en que un paciente solicita una cita con el
dermatologo hasta el momento en que recibe la atencion real. Los valores tipicos varian desde
1 hasta mas de 15 dias, dependiendo del tiempo que los pacientes deben esperar para recibir
atencion. Se puede calcular el tiempo promedio de espera, la desviacion estandar y crear un
histograma para comprender la distribucién de los tiempos de espera, siendo crucial para
evaluar la eficiencia y la accesibilidad de los servicios dermatoldgicos, ya que un tiempo de

espera prolongado puede afectar la satisfaccion del paciente y la calidad de la atencion.

14. Evallua la satisfaccion del usuario (ApliSatis): se calcula el porcentaje de
dermatologos que evallan la satisfaccion del usuario, pudiendo realizar un andlisis de
comparacion de medias para investigar si los dermatélogos que evaltan la satisfaccién tienen

una mayor retencién de pacientes.
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15. Implementa estrategias de demanda inducida (Demind): se calcula el porcentaje de
dermatologos que implementan estrategias de demanda inducida, pudiendose realizar un
analisis de regresion para determinar si estas estrategias estan relacionadas con la carga de

trabajo de los dermatélogos.

16. Oferta insatisfecha de servicios dermatolégicos (Ofertinsa): esta mide la percepcién
de los dermatélogos encuestados sobre si la oferta de servicios dermatoldgicos en Ibagué
satisface las necesidades de la poblacion. Esta variable se mide utilizando una escala tipo
Likert que incluye las siguientes categorias que van desde el muy de acuerdo, de acuerdo, ni
de acuerdo ni en desacuerdo, en desacuerdo, hasta el muy en desacuerdo, como respuesta en
la encuesta para expresar su opinién sobre si la oferta actual de servicios dermatoldgicos es

satisfactoria o insatisfactoria en funcién de las necesidades de la poblacidn.

17. Nivel de competencia laboral en la ciudad (CompLab): mide como los dermatdlogos
perciben el nivel de competencia laboral en el campo de la dermatologia dentro del gremio.
Esta variable se mide utilizando una escala tipo Likert, que incluye las categorias desde muy de
acuerdo, hasta muy en desacuerdo. Esta escala permite comprender como los profesionales en
dermatologia ven su entorno laboral en términos de competencia y como esto puede influir en

su préactica y toma de decisiones.

18. Afectacién de la oferta de medicina estética (AfMedEs): mide como los dermato6logos
perciben si son afectados por la oferta de medicina estética por parte de médicos generales en
la ciudad de Ibagué. Esta variable se mide utilizando una escala tipo Likert que incluye las
mismas variables de los anteriores y ayudando a comprender como los profesionales perciben
este aspecto y si consideran que la medicina estética representa una influencia significativa en

Su campo.
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TITULO 4. ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

Teniendo en cuenta los siguientes instrumentos de diagnoésticos como los factores segun
PESTEL, la Matriz DOFA, las Cinco Fuerzas de Porter y la Matriz BCG (Boston Consulting
Group), se realiza un andlisis de cada uno de ellos, en los cuales se muestra los diferentes
ambientes y estructura del portafolio en el plan de negocios en la ciudad de Ibagué y el cual

debera enfrentar varios desafios e identificar oportunidades dentro de su entorno competitivo.

En cuanto al Analisis Pestel, es necesario cumplir con la normatividad en salud para operar
legalmente en Colombia como Institucién Prestadora de Servicios de Salud (IPS) o como
profesional independiente, ya sea para un prestador nuevo o antiguo. Algunas regulaciones se
contemplan en el decreto 1011 de 2006 que regula el sistema obligatorio de Garantia de la
calidad, el decreto 780 de 2016 que establece el sistema General de Seguridad Social en Salud
y la Resoluciéon 3100 de 2019 que indica el Sistema Unico de Habilitacion. El dar cumplimiento
con la normatividad vigente como prestador de salud, implica analizar todo el entorno externo
con el fin de realizar inversiones econdmicas, estrategias financieras, cientifico-administrativas

y logisticas; ademas de tramites, permisos y todo esto sujeto a inspeccion vigilancia y control.

Por lo anterior, es necesario identificar y analizar el mercado a impactar, el nivel
socioecondémico y los clientes potenciales, teniendo en cuenta las condiciones econémicas de
la poblacién en la ciudad, que podria afectar el poder adquisitivo de algun grupo poblacional
para acceder a servicios dermatolégicos y comprar productos de cuidado para la piel,
generando la oportunidad para la creacion de una unidad de negocios que tenga en cuenta las
tendencias actuales en salud y belleza, y que, satisfaga las necesidades y expectativas de los

usuarios.

junto a esto, se cuenta con las Cinco Fuerzas de Porter, que de acuerdo a su analisis, se
encontré que en la ciudad de Ibagué la competencia de profesionales en dermatologia , segln
lo establecido en el REPS; lo que podria llevar a una alta competencia de precios en los
servicios ofertados y la prioridad que estos profesionales dan a destacarse ofertando servicios

Unicos y de calidad.

Una estrategia gerencial y efectiva, es la prestacion de servicios avanzados con equipos
biomédicos y productos dermatoldgicos, donde los usuarios puedan requerir servicios de alta

calidad y el profesional pueda pactar precios justos que garanticen la satisfaccion y fidelizacion
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del cliente, siendo competitivo a nivel profesional, cubriendo las necesidades de servicios
insatisfechos y que logren superar las expectativas de los clientes potenciales. Para lograr este
poder de negociacion, sera necesario realizar un estudio de tendencias dermatoldgicas,
mercadeo, segmentacion de los clientes potenciales, identificacién de necesidades y garantizar
el servicio con un enfoque personalizado. En los tratamientos dermatologicos es posible
encontrar productos sustitutos, que son de venta libre al publico, lo que puede limitar la venta
de productos dermatolégicos registrados como futura unidad de negocio; es por lo anterior, que
la atencién personalizada y empética, permite brindar educacion al usuario sobre la diferencia
respecto a una adecuada atencion profesional, el uso de productos dermatolégicos de calidad,
garantizando en el plan de negocio los diagndsticos precisos, tratamiento adecuados y la
rehabilitacién pertinente, con el uso de tecnologia avanzada y seguimiento personalizado que
brinde un servicio integral. Lo anterior, puede limitar la inclusién de nuevos profesionales
independientes o instituciones en salud, ya que para garantizar la adecuada prestacion de
servicios y la satisfaccion del usuario es necesario invertir en tecnologia médica, competencias
del talento humano y experiencia, lo que llevara a que la estrategia de negocio se consolide y

sea reconocida en el mercado de la salud.

De acuerdo al analisis DOFA, se destaca un conjunto significativo de oportunidades,
fortalezas, amenazas y debilidades claves donde el plan de negocios se encuentra en una
posicion estratégica con diversas oportunidades prometedoras para su crecimiento y éxito. La
creciente demanda de servicios dermatolégicos, impulsada por la preocupacién de la salud
de la piel y las tendencias de bienestar, abre la puerta para capitalizar estas necesidades
emergentes. La capacidad para ofrecer servicios especializados y adaptados a nichos de
mercado en Ibagué demuestra un potencial para dirigir los esfuerzos de manera mas
efectiva. La integracion de tecnologia médica avanzada, como la telemedicina y diagndsticos
en linea, brinda una oportunidad para ampliar el alcance a potenciales pacientes en areas
remotas y mejorar la eficiencia en la atencién, generando alianzas estratégicas con otros

profesionales.

Sin embargo, hay desafios que requieren atencién como los cambios inesperados en las
regulaciones y la economia inestable, las cuales son amenazas que podrian afectar las
operaciones de dicho plan de negocio y donde la presencia de competidores establecidos y
la resistencia al cambio entre los pacientes son desafios adicionales que exigen estrategias

de diferenciacion y educacion al paciente.
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En el analisis de la Matriz BCG para la propuesta de plan de negocio, se identifican cuatro
categorias de servicios. La primera es la "Estrella", que representa servicios con alta
participacion en el mercado e intervienen en forma de crecimiento, como las tecnologias
médicas avanzadas en dermatologia, que requieren inversion continua para mantener su
liderazgo. Los servicios "Preguntas" tienen bajo mercado pero alto potencial, como lo son las
terapias adicionales y necesitan inversiones para impulsar su crecimiento. Las "Vacas"
comprenden servicios bien establecidos con crecimiento lento, como los procedimientos
cosméticos de rutina y la consulta dermatoldgica, centrando la estrategia en mantenerlos y
generar flujo de efectivo. Los "Perros" son servicios con baja rentabilidad y demanda, que
requieren evaluacion y pueden ser reducidos o eliminados, permitiendo un analisis para la
posible asignacion efectiva de recursos y una planificacion estratégica para este plan de

negocios.
Analisis de la Prueba Piloto

El dia 08 de octubre de 2023, se llevd a cabo una prueba piloto, la cual se aplicé a una
profesional en dermatologia de la ciudad de Ibagué, la cual tuvo de dos fases, la primera el
diligenciamiento del consentimiento informado el cual indicaba que la encuesta era de forma
anonima (Gréfica 3.1 Consentimiento Informado para el diligenciamiento de la
encuesta) y la segunda fase, el registro de las respuestas a las preguntas planteadas en la
encuesta. Este instrumento consta de 19 preguntas cerradas con multiple respuesta y de tipo
Likert, distribuidas en cuatro (4) secciones, con el proposito de separar cada una de las

variables y operacionalizarlas para su analisis y compresion.

Acorde con el objetivo de elaborar un plan de negocio estratégico basado en las
tendencias actuales del mercado y las necesidades en la atencion dermatoldgica de la
poblacién de Ibagué e identificar las alternativas en la oferta actual de servicios en
dermatologia, se continu6 el desarrollo de la encuesta con el fin de identificar las falencias y

novedades dentro de la misma y con los siguientes resultados parciales.
Seccién 1

En la primera seccién de informacion del participante, se inicia con los afios de experiencia

en dermatologia (Grafica 3.2 Aflos de experiencia en dermatologia), la realizacion de sub
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especializacion en dermatologia (Gréafica 3.3 subespecializacién en dermatologia), el
vinculo laboral con entidades de salud, ademas de la practica como profesional
independiente (Grafica 3.4 vinculo laboral con alguna IPS). Se observa que el profesional
independiente, indica contar con una experiencia de 1 a 5 afios, sin realizar ninguna
subespecializacion en el area, y a pesar de ofertar servicios en dermatologia como persona
natural, también se encuentra vinculada con una Institucion Prestadora de Salud para la

oferta de servicios profesionales en la ciudad de Ibagué.

Seccién 2

Denominada oferta de servicios dermatolégicos y compuesta por la oferta de servicios
ofrecidos en la practica independiente (Grafica 3.5 servicios dermatoldgicos que ofrece
en su practica), el costo promedio de la consulta (Grafica 3.6 costo promedio de la
consulta dermatoldgica), el total de usuarios atendidos de forma mensual (Grafica 3.7 total
de usuarios atendidos mensualmente) y el régimen de afiliacién de los pacientes en su
consulta (Gréfica 3.8 régimen de afiliacion del paciente). La participante indica ofrecer en
su practica clinica el diagnoéstico y tratamiento de enfermedades de la piel, procedimientos
estéticos y cirugia dermatolégica, con un costo promedio de la consulta profesional entre
$101.000 a $199.000 pesos; con un total de 100 usuarios atendidos de forma mensual y en

su mayoria con régimen de afiliacién de tipo subsidiado y particular.

Seccioén 3

Llamada necesidades y tendencias actuales, en ella se incluye las mayores causas de
atencion en la consulta (Grafica 3.9 causas de atencién en la consulta), uso de
tecnologias médicas avanzadas en dermatologia (Grafica 3.10 tecnologias médicas
avanzadas) y la implementacién de terapias adicionales para enfermedades de la piel
(Gréfica 3.11 implementacién de terapias adicionales). Como respuesta a la prueba piloto
la participante refiere que las mayores causas de atencion en su consulta son el acné, la
dermatitis seborreica, dafio solar crénico, melasma, nevus, dermatitis atépica y el cancer de
piel; junto a esto, usa tecnologia médicas avanzadas como peeling quimico,
microdermoabrasion, aplicaciones de antioxidantes, toxina botulinica, acido hialurénico y
dispositivos para imagenologia; refiriendo ademas que implementa terapias adicionales para

el tratamiento de enfermedades de la piel como la medicina funcional.
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Seccion 4

Esta Ultima seccién, llamada calidad de la oferta de atencién, en los cuales se incluye las
horas diarias que dispone para la atencidon dermatoldgica (Grafica 3.12 horas diarias
disponibles para la atencién), la oportunidad de asignacién de citas (Gréafica 3.13
oportunidad de asignacion de citas), la evaluacion de la satisfaccidén del usuario luego de
la atencion (Grafica 3.14 satisfaccion del usuario), la implementacion de estrategias de
demanda inducida (Gréfica 3.15 estrategias de demanda inducida), presencia de oferta
insatisfecha de servicios dermatolégicos (Grafica 3.16 oferta insatisfecha de servicios
dermatologicos), y ademds de considerar si existe competencia laboral entre dermat6logos
(Gréfica 3.17 competencia laboral entre dermatdlogos), también la afectacion negativa
por la oferta ofrecida de medicina estética por parte de médicos generales en la ciudad
(Grafica 3.18 oferta de medicina estética por médicos generales) y por ultimo,
observaciones respecto a la encuesta. A estas preguntas la profesional encuestada
respondi6 que dispone de 8 horas para la atencion dermatologica, su oportunidad de
asignacion de citas es de 1 a 3 dias y refiere evaluar la satisfaccién del usuario posterior a la
atencion médica implementando encuestas por medio WhatsApp. Junto a esto, refiere en las
preguntas tipo Likert, que esta muy de acuerdo que existe oferta insatisfecha de servicios
dermatoldgicos en la ciudad de Ibagué, implementa estrategias de demanda inducida por
medio de redes sociales, y ademas menciona estar ni de acuerdo, ni en desacuerdo a la
competencia laboral entre profesionales en dermatologia, e indica estar en desacuerdo
respecto a la afectacion negativa de la oferta de medicina estética realizada por médicos
generales. Ya en la parte final, en cuanto a observaciones de la encuesta, la participante

describe “Muy buena la encuesta”.

Como consecuencia de la aplicacién de la prueba piloto, se determina que las preguntas
cumplen con el feedback aportado por la participante, brindado un soporte fundamental como
complemento para el disefio preliminar del plan de negocios y el andlisis de las necesidades y

tendencias actuales en la atencion dermatolégica en la ciudad de Ibagué.
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TITULO 5. CONCLUSIONES

El andlisis de datos epidemioldgicos y de salud local en Ibagué revela la alta prevalencia de
diversas condiciones dermatoldgicas durante el afio 2021 y 2022, incluyendo el acné, dermatitis
de contacto, dermatitis seborreica, dafio solar cronico, melasma, alopecia, micosis
superficiales, nevus, dermatitis atépica e infeccion por el virus del papiloma. Estas cifras
subrayan la necesidad de una atencion dermatoldgica versatil para abordar las diversas
preocupaciones de la poblacion. Ademas, se observa un enfoque especial en la leishmaniasis,
una afeccion que afecta a varios municipios del Tolima, destacando al municipio de San
Sebastian de Mariquita con una alta incidencia y son los datos demogréficos los que indican
gue los adolescentes y jévenes de zonas rurales son los mas afectados. Esta informacion
resalta la importancia de la educacion en salud y la promocion de practicas seguras de cuidado
de la piel, especialmente en areas con alta prevalencia de enfermedades infecciosas
emergentes. Estos hallazgos respaldan la necesidad de una investigacion mas profunda y
contextualizada para abordar las demandas precisas de atencion dermatoldgica en Ibagué,
incluyendo tanto las condiciones dermatoldgicas comunes, como las enfermedades infecciosas

emergentes, sentando las bases para desarrollar estrategias de salud cutanea efectivas.

En el andlisis de las tendencias, avances médicos, terapéuticos y tecnolégicos en el campo
de la dermatologia, se ofrecen servicios como respuesta al diagnostico y tratamiento de
enfermedades de la piel, acompafiado de procedimientos estéticos, cirugia dermatoldgica y la
adopcion de tecnologias médicas avanzadas como peeling quimico, microdermoabrasion y
aplicaciones de antioxidantes, lo que refleja un complemento con la excelencia en el
tratamiento dermatolégico, cubriendo en cierta medida las necesidades y expectativas de
diferentes tipos de pacientes, tanto con problemas médicos como con deseos de mejorar su
apariencia. Respecto al total de usuarios atendidos y su afiliacién, indica una poblacién definida
de forma mensual, indicando una demanda moderada de los servicios, que a su vez depende
de varios factores, tales como la disponibilidad horaria, capacidad instalada, competencia, la
publicidad, el boca a boca o las referencias de otros profesionales y que no dependa

exclusivamente del sistema de salud publico o privado.
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Ademas, la atencién a las principales causas, como el acné y el cancer de piel, refleja una
comprension sélida de las preocupaciones y desafios actuales de los pacientes, lo que en
Ultima instancia contribuird a su éxito continuo en la prestacion de servicios de dermatologia. El
uso de tecnologias médicas avanzadas en dermatologia y la implementacion de terapias
adicionales para el tratamiento de enfermedades de la piel, demuestra el interés por estar a la
vanguardia y ofrecer a los pacientes las mejores opciones disponibles para el diagnéstico o
tratamiento de sus condiciones, llegando a evidenciar una visién holistica e integradora de la

salud y la enfermedad.

Se observa una escasa oferta de servicios dermatoldgicos en el departamento del Tolima y
una concentracion de los mismos en el municipio de Ibagué, que a pesar de contar con 16
profesionales independientes, se desconoce el tiempo suficiente para ofertar y brindar una
atencion de calidad que cubra la demanda existente, ademas de la disponibilidad y respuesta a
la oportunidad de asignacién de cita médica especializada, por lo que la evaluacion de la
satisfacciéon del usuario es un punto clave para la buena practica, y de esta forma, conocer la
oferta insatisfecha de servicios dermatolégicos, lo que puede presentar una ventaja
competitiva entre los profesionales, llevando a establecer estrategias de demanda inducida y
conocer la postura de estos ante la competencia laboral entre dermatdlogos y médicos
estéticos dentro de la ciudad. Por esto, no se puede aceptar o rechazar las hipotesis
presentadas en la investigacion basandonos Unicamente en los datos proporcionados hasta el
momento por la prueba piloto. Por lo que es fundamental llevar a cabo la implementacion de la
encuesta en su totalidad a los profesionales independientes, con el fin de analizar las
tendencias y poder validar los resultados de los instrumentos de diagnéstico estratégicos
empleados, lo que permitira una toma de decisiones mas informada y una implementacion
exitosa de una iniciativa que no solo aporta un valor adicional y enfoques innovadores, sino que
también tiene el potencial de establecerse como un emprendimiento sostenible, integrado con
la red de proveedores de atencién médica y que contribuya al progreso econémico, social y

medioambiental de la capital del departamento del Tolima.
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TITULO 6. RECOMENDACIONES

Tras el analisis de los datos epidemiolégicos y de salud local de la ciudad de Ibagué, asi
como de las tendencias y avances en el campo de la dermatologia, se desprenden importantes
recomendaciones que pueden impulsar la calidad de la atencion dermatoldgica en la region y

establecer una base solida para el desarrollo de estrategias de salud.

En primer lugar, se sugiere dar continuidad a la investigacién para abordar las demandas
precisas de atencion dermatolégica en Ibagué, lo que implicaria una evaluacién de la poblacion
local, sus necesidades y la prevalencia de afecciones dermatoldgicas, con el fin de disefiar

estrategias de salud cutanea efectivas que satisfagan estas necesidades de manera precisa.

Ademas, se recomienda implementar la encuesta a la muestra de los profesionales
independientes, para analizar con mayor profundidad las tendencias y validar los resultados de
los instrumentos de diagndstico estratégicos empleados en este estudio piloto. Esto permitira
una toma de decisiones mas informada y proporcionara una base soélida para la

implementacién exitosa de estrategias de emprendimiento innovadoras.

En dltima instancia, se destaca la importancia de la educacion en salud y la promocion de
practicas seguras de cuidado de la piel, especialmente en areas con una alta prevalencia de
enfermedades infecciosas como la leishmaniasis. Estas actividades preventivas pueden tener
un impacto significativo en la salud publica y contribuir a la reduccién de enfermedades

cutaneas en la region.
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TITULO 7. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA
Cronograma
Actividad Mes
0 1 2 3 4 5
Presentacion
del proyecto por
" X
Comité
Investigacion.
Revision
documeﬂtal y X X X
elaboracion del
proyecto
Aplicacion de
prueba piloto X
(encuesta)
Andlisis de
datos de la prueba X X
piloto
Presentacion de X
proyecto
Presupuesto General
PRESUPUESTO GENERAL
Facultad de Administracion i .
Universidad EAN Poblacion de Dermatdlogos
Rubro Total
En Especie En Fresco En Especie En Fresco
Personal 3.480.000 0 0 0 36%80'0
Equipos y Software 6.700.000 0 0 0 6(')7000'0
Eventos 0 0 0 0 0
Viajes 0 0 0 0 0
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Publicaciones 0 0 0 0 0
Bibli fi
tbliografia y 100.000 0 0 0 100.000
documentacion
Gastos administrativos 500.000 0 0 0 500.000
10.780.
Total 10.780.000 0 0 0 000
% 100%
Recursos Humanos
RECURSOS HUMANOS
Rol Dedicacion Valor Meses Facultad de Poblacién de Funcion
(Hora/Semana) Hora que Administracion Dermat6logos
(Pesos) participa Universidad EAN
En Fres En Fresc
especie cos especie os
Investigad 4 60.000 6 960.000 0 0 0 Médico quien
or Principal 1 levantara toda la
informacién en la
poblacién de
estudio y liderara
cada fase.
Investigad 4 60.000 6 960.000 0 0 0 Enfermera quien
or Principal 2 levantara toda la
informacién en la
poblacién de
estudio y liderara
cada fase.
Investigad 4 60.000 6 960.000 0 0 0 Enfermera quien
or Principal 3 levantara toda la
informacién en la
poblacion de
estudio y liderara
cada fase.
Asesor 1 30.000 6 600.000 0 0 0 Asesoria para el
desarrollo y andlisis
de datos
Total 12 210.000 6 3.480.000 0 0 0
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Equipos
EQUIPOS
Justificaci Facultad de Administracion Poblacién de Dermatélogos
on Universidad EAN
Justificacion
En especie Frescos En Frescos
especie
Computa 6.000.000 0 0 0 Se requiere para
dor portatil documentar la investigacion
Internet 600.000 0 0 0 Se requieren para elaborar
el proceso de investigacion
Teléfono 100.000 0 0 0 Se requieren para realizar
movil llamadas telefénicas a los
profesionales en dermatologia
Total 6.700.000 0 0 0
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TITULO 9. LISTA DE TABLAS
Tabla 1. Anélisis Pestel
ANALISIS PESTEL
P E S T E L
POLITICA ECONOMICO SOCIAL TECNOLOGIA ECOLOGIA LEGAL
Regulaciones Condiciones Tendencias de Avances Impacto Regulaciones
de Salud: emitidas Econémicas: La Bellezay Salud: Tecnoldgicos: Ambiental: Los en Salud y
por entes capacidad de las Las tendencias de Las innovaciones productos Belleza: Las

gubernamentales
sobre la prestacion
de servicios en
salud, pueden
afectar la creacién
de una empresa
especializada en
dermatologia. Es
importante y
obligatorio cumplir
conla
normatividad y
regulaciones en
salud para operar
legalmente.

Reformas en
Salud: Cambios
en politicas de
salud publica o
reformas pueden
influir en la
financiacion y el
acceso a servicios
médicos.

personas en
Ibagué para
acceder a
servicios
dermatolégicos y
comprar productos
para el cuidado de
la piel; se vera
afectada por la
situacién
econdmica de la
poblacién.

Cambio de
Moneda: Si el
negocio implica la
importacion de
productos o
tecnologia, las
tasas de cambio
pueden tener un
impacto en los
costos, debido a
gue varian segun
la ofertay la
demanda,
inflacion, factores
politicos etc.

belleza y salud en
la sociedad
influyen en la
demanda de
servicios
dermatologicos y
productos para el
cuidado de la piel.

Conciencia
Ambiental: La
preocupacion por
productos y
tratamientos
dermatoldgicos
respetuosos con el
medio ambiente
puede influir en la
oferta de servicios
y productos.

tecnolégicas en
diagndstico y
tratamiento
dermatolégico
pueden ofrecer
oportunidades
para mejorar la
calidad de la
atenciony la
eficiencia de los
servicios
prestados.

Telemedicina:
La adopcion de la
telemedicinay la

tecnologia de
salud digital es un
aspecto relevante
para la atencién
dermatologica.

dermatolégicos y
procedimientos
pueden tener un
impacto ambiental.
La
sostenibilidad y la
responsabilidad
ambiental son
consideraciones
importantes.

regulaciones sobre
productos y
servicios
dermatolégicos
deben cumplirse.
Esto incluye la
aprobacion de
tratamientos y
productos por
parte de agencias
de salud.

Leyes de
privacidad: La
proteccion de la

privacidad del
paciente es una

consideracion
legal importante.

Fuente: Elaboracion propia de los autores.
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OPORTUNIDADES

AMENAZAS

1. Demanda en Crecimiento: La creciente conciencia
sobre la salud y la belleza de la piel ha aumentado la demanda
de servicios dermatolégicos. Las personas buscan soluciones
para problemas de piel y tratamientos estéticos.

2. Tendencias del Mercado: La creciente preocupacion
por el cuidado de la piel y la belleza brinda la oportunidad de
capitalizar estas tendencias. Ofrecer servicios relacionados
con el bienestar y la estética puede ser un diferenciador.

3. Tecnologia Médica Avanzada: La telemedicina y otras
tecnologias avanzadas permiten ampliar el alcance a
pacientes en areas remotas y brindar diagndsticos y consultas
en linea.

4. Mercado de Nicho: Identificar nichos de mercado en
Ibagué, como tratamientos especificos para problemas
cutaneos comunes en la regién, puede ayudar a dirigir los

servicios de manera mas efectiva.

1. Cambios en las regulaciones: Cambios inesperados en
las regulaciones de salud o belleza pueden afectar las
operaciones del negocio. Mantenerse informado y adaptable
es fundamental.

2. Economia Inestable: Las fluctuaciones econémicas
pueden influir en la capacidad de los pacientes para gastar en
servicios dermatoldgicos. Se debe estar preparado para
gestionar las variaciones econémicas.

3. Competidores Establecidos: La presencia de
competidores bien establecidos en la region puede dificultar la
adquisicion de nuevos pacientes, por lo que es necesario
diferenciarse.

4. Resistencia al Cambio: Algunos pacientes pueden ser
reacios a probar nuevos tratamientos o cambiar de

dermatologo, por lo que la educacién del paciente es clave.

FORTALEZAS

DEBILIDADES

1. Experiencia y Experticia: Contar con dermatélogos
altamente calificados y con experiencia sélida es una ventaja
crucial. Esto permite brindar servicios de alta calidad y
construir una sélida reputacion en la comunidad.

2. Tecnologia de vanguardia: La adopcion de tecnologia
avanzada en diagnéstico y tratamiento permite mantenerse al
dia con los Ultimos avances médicos, brindando asi
tratamientos mas efectivos y precisos.

3. Ubicacion Estratégica: La ubicacion de la clinica en un
lugar accesible y visible contribuye a atraer pacientes. La
conveniencia es un factor clave en la eleccién de servicios
médicos.
4. Red de Colaboracion: Colaborar con otros profesionales
médicos y estéticos permite ofrecer soluciones integrales. Por
ejemplo, trabajar con cirujanos plasticos o esteticistas puede
ampliar la gama de servicios y atraer un flujo constante de

pacientes.

1. Competencia: El sector dermatoldgico puede ser
altamente competitivo, con la presencia de otros profesionales
establecidos. Requiere esfuerzos adicionales para destacarse.

2. Costos Iniciales: La inversion en tecnologia avanzada y
equipos médicos puede ser alta. Es necesario gestionar
eficazmente los costos iniciales.

3. Regulaciones: Cumplir con las regulaciones en
constante cambio en el sector de la salud y la belleza puede
ser un desafio. Se necesita un compromiso con el
cumplimiento normativo.

4. Concientizacion del Pablico: Educando al publico
sobre los servicios ofrecidos y construyendo una base de
clientes leales lleva tiempo y esfuerzo y se necesitaria un plan

de marketing sélido.

Fuente: Elaboracién propia de los autores
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Matriz DOFA

OPORTUNIDADES

AMENAZAS

1. Demanda en Crecimiento: La
creciente conciencia sobre la salud y la
belleza de la piel ha aumentado la
demanda de servicios dermatologicos.
Las personas buscan soluciones para
problemas de piel y tratamientos
estéticos.

2. Tendencias del Mercado: La
creciente preocupacion por el cuidado
de la piel y la belleza brinda la
oportunidad de capitalizar estas
tendencias. Ofrecer servicios
relacionados con el bienestar y la
estética puede ser un diferenciador.

3. Tecnologia Médica Avanzada: La
telemedicina y otras tecnologias
avanzadas permiten ampliar el alcance a
pacientes en areas remotas y brindar
diagndsticos y consultas en linea.

4. Mercado de Nicho: Identificar
nichos de mercado en Ibagué, como
tratamientos especificos para problemas
cutaneos comunes en la region, puede
ayudar a dirigir los servicios de manera

mas efectiva.

1. Cambios en las regulaciones:
Cambios inesperados en las
regulaciones de salud o belleza pueden
afectar las operaciones del negocio.
Mantenerse informado y adaptable es
fundamental.

2. Economia Inestable: Las
fluctuaciones econémicas pueden influir
en la capacidad de los pacientes para
gastar en servicios dermatologicos. Se
debe estar preparado para gestionar las
variaciones econémicas.

3. Competidores Establecidos: La
presencia de competidores bien
establecidos en la region puede dificultar
la adquisicion de nuevos pacientes, por
lo que es necesario diferenciarse.

4. Resistencia al Cambio: Algunos
pacientes pueden ser reacios a probar
nuevos tratamientos o cambiar de
dermat6logo, por lo que la educacion del

paciente es clave.

FORTALEZAS

ESTRATEGIAS FO

ESTRATEGIAS FA

1. Experienciay Experticia: Contar
con dermatologos altamente calificados
y con experiencia sélida es una ventaja
crucial. Esto permite brindar servicios de

alta calidad y construir una sélida

reputacién en la comunidad.

2. Tecnologia de vanguardia: La
adopcion de tecnologia avanzada en
diagndstico y tratamiento permite
mantenerse al dia con los Gltimos
avances médicos, brindando asi

tratamientos mas efectivos y precisos.

FO1 - (F1 O1) Expansion de Servicios
Estéticos: Dado que cuentas con
dermatdlogos altamente calificados y la
demanda de servicios estéticos esté en
crecimiento, podria considerar expandir
Sus servicios para incluir tratamientos y
procedimientos estéticos. Esto
aprovecharia la experiencia de tus
profesionales y capitalizaria la tendencia

de cuidado de la piel y belleza.

FO2 - (F2 O3) Telesalud y Consultas

FA1 - (F2 A3) Diferenciacion de la
Competencia: Para hacer frente a la alta
competencia, podrias centrarte en la
diferenciacion. Destaca tus ventajas,
como la experiencia y la tecnologia de
vanguardia, en tu estrategia de
marketing para atraer pacientes y ganar

cuota de mercado.

FA2 - (F3 A2) Gestion Efectiva de
Costos Iniciales: Ante la inversion inicial

alta, desarrolla un plan financiero sélido
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3. Ubicacién Estratégica: La
ubicacion de la clinica en un lugar
accesible y visible contribuye a atraer
pacientes. La conveniencia es un factor
clave en la eleccion de servicios
médicos.

4. Red de Colaboracion: Colaborar
con otros profesionales médicos y
estéticos permite ofrecer soluciones
integrales. Por ejemplo, trabajar con
cirujanos plasticos o esteticistas puede
ampliar la gama de servicios y atraer un

flujo constante de pacientes.

en Linea: Con la tecnologia de
vanguardia y la oportunidad de llegar a
pacientes en areas remotas, podrias
implementar servicios de telesalud y
consultas en linea. Esto ampliaria su
alcance y atraeria a pacientes que
buscan la comodidad atencién médica

de calidad.

y busca formas de gestionar
exitosamente los costos iniciales. Esto te
ayudara a mantener un flujo de efectivo

saludable.

DEBILIDADES

ESTRATEGIAS DO

ESTRATEGIAS DA

1. Competencia: El sector
dermatol6gico puede ser altamente
competitivo, con la presencia de otros
profesionales establecidos. Requiere
esfuerzos adicionales para destacarse.

2. Costos Iniciales: La inversion en
tecnologia avanzada y equipos médicos
puede ser alta. Es necesario gestionar
eficazmente los costos iniciales.

3. Regulaciones: Cumplir con las
regulaciones en constante cambio en el
sector de la salud y la belleza puede ser
un desafio. Se necesita un compromiso

con el cumplimiento normativo.

4. Concientizacion del Publico:
Educando al publico sobre los servicios

ofrecidos y construyendo una base de
clientes leales lleva tiempo y esfuerzo y
se necesitaria un plan de marketing

sélido.

DOL1 - (D1 0O1) Alianzas Estratégicas:
Dado que tienes una red de
colaboracion, podrias establecer
alianzas estratégicas con otros
profesionales de la salud y estética para
ofrecer soluciones mas integrales. Esto
te permitiria abordar la debilidad de la
conciencia del publico al proporcionar
una variedad de servicios y atraer una

clientela mas amplia.

DAl - (D3 Al) Cumplimiento
Normativo Riguroso: Para hacer frente a
las cambiantes regulaciones y desafios
normativos, es fundamental mantener un

compromiso riguroso con el
cumplimiento normativo. Esto te ayudara
a evitar problemas legales y mantener

una reputacion sélida.

DA2 - (D4 A4) Educacion del
Paciente y Fidelizacion: Para superar la
resistencia al cambio y construir una
base de clientes leales, enfécate en la
educacion del paciente. Proporciona
informacion sobre los beneficios de los
nuevos tratamientos y servicios, y
desarrolla programas de fidelizacién

para retener a los pacientes existentes.

Fuente: Elaboracion propia de los autores

Tabla 4. Cinco fuerzas de Porter

La matriz de las Cinco Fuerzas de Porter es una herramienta valiosa para analizar la
competencia y las dindmicas de la industria y a su vez, destaca la importancia de la

diferenciacion, la satisfaccion del cliente y las alianzas estratégicas con proveedores para el éxito
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de la clinica dermatolégica en Ibagué y en donde la gestidn eficiente de estas cinco fuerzas

puede ayudar a aprovechar las oportunidades del mercado y superar las amenazas.

Cinco fuerzas de Porter

Rivalidad entre
Competidores
Existentes

Poder de
Negociacion de los
Proveedores

Poder de
Negociacion de los
Clientes

Amenaza de
Productos o
Servicios Sustitutos

Amenaza de
Nuevos Participantes

Intensidad: La
competencia entre
dermat6logos en
Ibagué puede ser alta
debido a la presencia

Intensidad: Los
proveedores de
equipos médicos y
suministros
dermatologicos pueden

Intensidad: Los
pacientes tienen
opciones y pueden
comparar servicios y

Intensidad: Los
tratamientos
dermatologicos a
menudo tienen
sustitutos, como

Intensidad: La
barrera de entrada
para nuevos
dermatélogos puede
ser moderada debido a
la necesidad de

guerra de precios y a la
necesidad de
destacarse ofreciendo
servicios
excepcionales y
Unicos.

puede afectar los
costos iniciales de la
clinica.

pacientes pueden
exigir servicios de alta
calidad y tarifas
competitivas.

de varios profesionales tener cierto poder de precios. productos de venta
establecidos. negociacion. libre. inversién en equipos y
experiencia.
Impacto: Esto
puede llevar a una Impacto: Los Impacto: La
Impacto: Esto : amenaza de

sustitucién puede
limitar los precios que
una clinica puede
cobrar.

Impacto: Nuevos
participantes pueden
aumentar la
competencia.

Estrategias: La
diferenciacion a través
de servicios avanzados

y un enfoque en la
satisfaccion del cliente
puede ser una
estrategia efectiva para
combatir la rivalidad.

Estrategias:
Establecer relaciones
sélidas con
proveedores y explorar
mltiples fuentes para
obtener los mejores
términos y precios es
clave.

Estrategias: La
satisfaccion del cliente
y la transparencia en
los precios son
esenciales. Ofrecer
servicios de valor
agregado puede
ayudar a retener a los
pacientes.

Estrategias: La
educacion del paciente
sobre la diferencia
entre los servicios
profesionales y las
soluciones de venta
libre es clave.

Estrategias: Para
mitigar esta amenaza,
la clinica debe
construir una sélida
reputacién y una base
de clientes leales.

Fuente: Elaboracion propia de los autores
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Gréfica 3. Prueba Piloto

Se realiza la aplicacién de la prueba piloto a un profesional en dermatologia el dia 08 de

octubre de 2023 con el fin de conocer el proceso de realizacion, respuestas y posibles

correcciones a realizar al instrumento disefiado.

Gréfica 3.1 Consentimiento Informado para el diligenciamiento de la encuesta

Esta encuesta es anénima. El objetivo de esta encuesta es elaborar un plan de negocio estratégico

basado en las tendencias actuales del mercado y |...dadean.edu.co Acepto participar en esta encuesta
1 respuesta

® s
® No
Gréfica 3.2 Afios de experiencia en dermatologia
1.2. ;Cuantos afos de experiencia tiene en dermatologia?
1 respuesta
® 1-5afos
@® 6 -10 afios
© 11-15 afios
® > 15 afios
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Gréfica 3.3 Subespecializacién en dermatologia

1.3. ¢Ha realizado alguna subespecializacién en dermatologia?
1 respuesta

® si
® No

Grafica 3.4 Vinculo laboral con alguna IPS

1.4. ;Esta vinculado laboralmente con alguna IPS/entidad ademas de su practica independiente?
1 respuesta

@ si
® No
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Gréfica 3.5 Servicios dermatolégicos que ofrece en su préctica

2.1. Indique los servicios dermatolégicos que ofrece en su practica clinica (marque todas las que
apliquen):

1 respuesta

Diagnostico de enfermedades de

la piel 1(100 %)
Tratamientos de enfermedadfes 1 (100 %)
de la piel
Procedimientos estéticos 1 (100 %)
Cirugia dermatologica 1 (100 %)
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0

Gréfica 3.6 Costo promedio de la consulta dermatoldgica

2.2. Costo promedio de la consulta dermatoldgica:
1 respuesta

@ <$100,000
@ $101,000 a $199,000
@ > $200,000

66



LN L

s s s -

e e e ee universidad
L ]

Gréfica 3.7 Total de usuarios atendidos mensualmente

2.3. Total de usuarios atendidos mensualmente:
1 respuesta

®1a20

@® 20a50

@ 50a70

@® 70a 100
@ Mas de 100

Gréfica 3.8 Régimen de afiliacion del paciente

2.4. ;Cuadl es el régimen de afiliacion del paciente que més atiende en su consulta? (marque los
que apliquen):

1 respuesta

Régimen Contributivo
Régimen Subsidiado 1 (100 %)
1 (100 %)

Particular

Medicina Prepagada/Pdliza
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Gréfica 3.9 Causas de atencion en la consulta

3.1. ;Cuéles son las mayores causas de atencion en su consulta? (marque todas las que apliquen):
1 respuesta

Acné 1 (100 %)

Dermatitis de contacto 0(0 %)
Dermatitis seborreica 1 (100 %)
Dario solar crénico 1 (100 %)
Melasma 1 (100 %)

Alopecia 0(0 %)
Micosis superficiales 0(0 %)

Nevus 1 (100 %)
Dermatitis atépica 1 (100 %)
Virus del papiloma 0(0 %)
Cancer de piel 1 (100 %)
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0

Grafica 3.10 Tecnologias médicas avanzadas

3.2. ;Cuales son las tecnologias médicas avanzadas en dermatologia que con mayor frecuencia

usa para la atencion? (marque todas las que apliquen):
1 respuesta

Telemedicina dermatological—0 (0 %)
Terapia Gendmica[—0 (0 %)

Terapia de Luz: Fototerapia...|—0 (0 %)
Laser de CO2|—0 (0 %)

Laser de diodo[—0 (0 %)

Laser fraccional|—0 (0 %)

Peelings Quimicos 1 (100 %)

Microdermoabrasion 1 (100 %)

Aplicacion de antioxidantes 1 (100 %)

Aplicacion de Toxina Botulinica 1 (100 %)

Aplicacién de Acido Hialurén... 1 (100 %)

Microagujas|—0 (0 %)

Dispositivos para Imagenolo... 1 (100 %)

0.0 0.2 0.4 0.6 0.8 1.0
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Gréfica 3.11 Implementacion de terapias adicionales

3.3 ¢Implementa terapias adicionales para enfermedades de la piel?
1 respuesta

® si
® No

Gréfica 3.12 Horas diarias disponibles para la atencion

4.1. ;Cuantas horas diarias dispone para la atencion dermatoldgica?
1 respuesta

@ 4 horas
® 6 horas
@ 8 horas
@ Mas de 8 horas
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Gréfica 3.13 Oportunidad de atencién de cita

4.2. ;Cudl es su oportunidad de asignacion de cita dermatoldgica?
1 respuesta

@® 12a3dias

@® 4 a7dias

@® 8a15dias

@ Mas de 15 dias

Gréfica 3.14 Satisfaccion del usuario

4.3. ;Evalla la satisfaccion del usuario posterior a la atencion?
1 respuesta

® si
@ No
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Gréfica 3.15 Estrategias de demanda inducida

4.4. ;Implementa estrategias de demanda inducida?
1 respuesta

®si
® No

Gréfica 3.16 Oferta insatisfecha

4.5. ;Considera que existe oferta insatisfecha de servicios dermatoldgicos en Ibagué?
1 respuesta

@ Muy de acuerdo

@ De acuerdo

@ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
@ En desacuerdo

@ Muy en desacuerdo
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Gréfica 3.17 Competencia laboral entre dermatélogos

4.6 ;Considera que la competencia laboral entre dermatdlogos en la ciudad de Ibagué es alta?
1 respuesta

@ Muy de acuerdo

@ De acuerdo

@ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
@ En desacuerdo

@ Muy en desacuerdo

Grafica 3.18 Oferta de medicina estética por médicos generales

4.7. iConsidera que la oferta de medicina estética por parte de médicos generales y otros en la

ciudad de Ibagué afecta negativamente su practica dermatolégica?
1 respuesta

@ Muy de acuerdo

@ De acuerdo

@ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
@ En desacuerdo

100% @ Muy en desacuerdo
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ANEXOS

Anexo 1: Consentimiento Informado para el diligenciamiento de la encuesta

ANALISIS DE LAS NECESIDADES Y TENDENCIAS ACTUALES EN LA ATENCION
DERMATOLOGICA EN LA CIUDAD DE IBAGUE: DISENO PRELIMINAR DEL PLAN DE
NEGOCIO

Esta encuesta es andnima.

El objetivo de esta encuesta es elaborar un plan de negocio estratégico basado en las
tendencias actuales del mercado y las necesidades en la atencion dermatolégica de la poblacion
de Ibagué, con el propésito de identificar alternativas a la oferta actual de servicios de
dermatologia en la ciudad de Ibagué, siendo este un ejercicio académico como parte del
requisito de grado de especializacion en Auditoria y garantia de Calidad en Salud.

No registraremos ninguna informacion personal sobre usted y los datos personales que
pudieran aportarse seran guardados en una base de datos diferente. En cualquier caso, los datos
personales que pudieran ser facilitados en la encuesta seran tratados de acuerdo a lo establecido
en la Ley 1266 de diciembre de 2008 por la cual se dictan las disposiciones generales del habeas
data y se regula el manejo de la informacién contenida en bases de datos personales, en especial
la financiera, crediticia, comercial, de servicios y la proveniente de terceros paises y se dictan
otras disposiciones y la Resolucion 8430 de 1993 Por la cual se establecen las normas
cientificas, técnicas y administrativas para la investigacion en salud.

Su participacion es totalmente voluntaria y puede terminar en cualquier momento, sin
consecuencia alguna y NO hay beneficios por realizar la encuesta.

La informacion recabada sera tratada de manera confidencial y andnima, y no sera utilizada
con ninguna finalidad distinta a la detallada en el parrafo anterior. Si tiene dudas o quiere solicitar
mas informacion, puede dirigirse a correo institucional dhenaom03287 @universidadean.edu.co;
rmolina82067 @universidadean.edu.co; fpachec70564@universidadean.edu.co

Acepto participar en esta encuesta

0 Si
1 NO

Tl Acepto la politica de privacidad
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Anexo 2: Encuesta sobre la Atencién Dermatoldgica en la ciudad de Ibagué

ANALISIS DE LAS NECESIDADES Y TENDENCIAS ACTUALES EN LA ATENCION
DERMATOLOGICA EN LA CIUDAD DE IBAGUE: DISENO PRELIMINAR DEL PLAN DE
NEGOCIO

Introduccion:

Gracias por participar en nuestra encuesta. Sus respuestas son esenciales para ayudarnos a
comprender mejor la atencion dermatolégica en Ibagué y contribuir a mejorarla.

Seccion 1: Informacién del Participante
1.1. Fecha de diligenciamiento del instrumento: [Campo para ingresar la fecha]
1.2. Afios de experiencia en dermatologia:

1 -5 afios
6 -10 afos
11 - 15 afios
> 15 afios

1.3. ¢Harealizado alguna subespecializacion en dermatologia?

0 Si
(1 No
(1 Siselecciond "Si", por favor indique cual:

1.4. ¢(Esta vinculado laboralmente con alguna IPS/entidad ademas de su practica
independiente?

0 Si
OO No
[J Siseleccion6 "Si", por favor indique cual:

Seccion 2: Oferta de Servicios Dermatol6gicos

2.1. Indique los servicios dermatoldgicos que ofrece en su practica clinica (marque
todas las que apliquen):

Diagndstico de enfermedades de la piel
Tratamientos de enfermedades de la piel
Procedimientos estéticos

Cirugia dermatoldgica

Otros (por favor especifique):

0 o
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Costo promedio de la consulta dermatoldgica:
< $100,000

$101,000 a $199,000
> $200,000

. Total de usuarios atendidos mensualmente:

laz20
20a50
50a70

70 a 100
Mas de 100

¢, Cudl es el régimen de afiliaciéon del paciente que méas atiende en su consulta?

(marque los que apliquen):

U
U
U

Régimen Contributivo
Régimen Subsidiado
Particular

Medicina Prepagada/Pdliza

Seccién 3: Necesidades y Tendencias Actuales

3.1

¢Cuales son las mayores causas de atencién en su consulta? (marque todas las

que apliquen):

Y o |

3.2.

Acné

Dermatitis de contacto
Dermatitis seborreica
Dafio solar cronico
Melasma

Alopecia

Micosis superficiales
Nevus

Dermatitis atépica
Virus del papiloma
Cancer de piel

Otras (por favor especifique):

¢Cuales son las tecnologias médicas avanzadas en dermatologia que con mayor

frecuencia usa para la atencion? (marque todas las que apliquen):

I B R |

Telemedicina dermatolégica

Terapia Gen6mica

Terapia de Luz: Fototerapia UV, terapia fotodinamica, luz pulsada
Laser de CO2

Laser de diodo
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71 Laser fraccional
[ Peelings Quimicos
1 Microdermoabrasion
71 Aplicacion de antioxidantes
1 Aplicacion de Toxina Botulinica
1 Aplicacion de Acido Hialurénico
[0 Nanopore
[ Dispositivos para Imagenologia (Tomografia de coherencia éptica, dermatoscépio digital)
[J Otra (por favor especifique):
3.3. ¢Implementa terapias adicionales para enfermedades de la piel?
0 Si
0O No

[J Siseleccion6 "Si", por favor indique cuales:

Seccion 4: Calidad de la Oferta de Atencion

4.1. ;Cuantas horas diarias dispone para la atencién dermatolégica?:
4 horas

6 horas

8 horas
Mas de 8 horas

[ A R A

4.2. ¢Cual es su oportunidad de asignacién de cita dermatolégica?:

1 a 3 dias

4 a7 dias

8 a 15 dias
Mas de 15 dias

0 O B B O

4.3. ¢ Evalla la satisfaccion del usuario posterior a la atencion?

0 Si
0 No
4.4. ¢ Implementa estrategias de demanda inducida?
0 Si
0 No

[ Siseleccioné "Si", por favor indique cuales:

Por favor, indigue si esta de acuerdo o en desacuerdo con las siguientes afirmaciones,
donde 1 significa "Muy de acuerdo” y 5 significa "Muy en desacuerdo”.
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4.5. ;Considera que existe oferta insatisfecha de servicios dermatolégicos en lbagué?

1. Muy de acuerdo

2. De acuerdo

3. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
4. En desacuerdo

5. Muy en desacuerdo

OO0Oodoo

4.6. ¢ Considera que la competencia laboral entre dermatélogos en la ciudad de Ibagué
es alta?

1. Muy de acuerdo

2. De acuerdo

3. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
4. En desacuerdo

5. Muy en desacuerdo

I I B 0 |

4.7. ¢Considera que la oferta de medicina estética por parte de médicos generales y
otros en la ciudad de Ibagué afecta negativamente su practica dermatolégica?

1. Muy de acuerdo

2. De acuerdo

3. Ni de acuerdo ni en desacuerdo
4. En desacuerdo

5. Muy en desacuerdo

I B o

4.8 ¢ Desea realizar alguna observacién respecto a la encuesta? (Pregunta abierta)

Gracias por su participacion.
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