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GLOSARIO

Entidad Promotora de Salud (EPS): Es la entidad encargada de promover la afiliacion al
sistema de seguridad social. Aqui no hay servicio médico, solo administrativo y comercial.
Pertenecer a una EPS se logra a través del departamento de gestion humana de la empresa en la
que trabaje, o para los independientes, por medio de la visita directa a las diferentes entidades que

prestan este servicio en la ciudad o el lugar donde viva.

Institucion Prestadora de Salud (IPS): Estas son las instituciones que prestan los servicios
médicos, es decir, todos los centros, clinicas y hospitales donde se prestan los servicios médicos,

bien sea de urgencia o de consulta.

Unidad de Cuidados Intensivos (UCI): Una unidad de cuidados intensivos (UCI), unidad
de vigilancia intensiva (UV1), centro de tratamiento intensivo (CTI) o unidad de terapia intensiva
(UTI) es una instalacion especial dentro del area hospitalaria que proporciona medicina intensiva.
Los pacientes candidatos a entrar en cuidados intensivos son aquellos que tienen alguna condicion
grave de salud que pone en riesgo su vida y que por tal requieren de una monitorizacién constante

de sus signos vitales y otros pardmetros, como el control de liquidos.

Medicina Prepagada: Es la asistencia sanitaria proporcionada por entidades distintas al
gobierno, empresas privadas a las que el ciudadano contribuye (generalmente via la suscripcién
de seguros de salud). En Colombia se diferencia de las EPS y sus servicios en que consisten en
planes adicionales de salud y atencion diferencial que normalmente estas empresas no cubren en

sus planes regulares.

Tarifa ISS: Se refiere a las tarifas establecidas para cada servicio de salud prestado por una
entidad proveedora de servicios a diferentes EPS e IPS y que son reguladas por el ministerio de
salud en Colombia. Estas tarifas se encuentran en el acuerdo No. 256 de 2001 aprobado por el

conejo directivo del Instituto de Seguros Sociales (ISS).



Virus del Papiloma Humano (VPH): Es un virus causante de la enfermedad del mismo
nombre, la cual es infecciosa y se transmite mediante el contacto sexual. Puede desarrollar ciertos

tipos de canceres y erupciones en las zonas genitales de hombres y mujeres.
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RESUMEN

En el entorno actual empresarial, las firmas se buscan diferentes estrategias para incrementar
la eficiencia del desempefio y por ende la competitividad. En el sector salud y laboratorio clinico
de la ciudad de Barranquilla, el laboratorio Kheneyzir Fayad es una de las empresas mas grandes
y lideres en innovacion del sector que estd implementando diferentes procesos para mejorar su
desempefio de manera integral. Estos procesos se convirtieron en una oportunidad para mejorar

diferentes aspectos de la entidad, entre ellos su gestion comercial.

La entidad consciente de la necesidad de implementar mejoras, permitio realizar un primer
acercamiento en el que se detectaron algunas oportunidades de mejora en el area de gestion
comercial, especificamente en sus procesos de estandarizacion y seguimiento. Teniendo en cuenta
lo anterior, el presente documento expone el trabajo realizado por la autora y la entidad para
diagnosticar diferentes oportunidades de mejora, proponer e implementar diferentes alternativas
de estandarizacién para el mejoramiento del desempefio de la gestion del area comercial y sus

resultados para la organizacion.

Este proyecto se realizé implementando una metodologia cualitativa en donde mediante la
observacién, entrevistas y sesiones de grupo, se identificaron diferentes aspectos a mejorar
mediante la implementacién de las diferentes herramientas que la administracion sugiere a través
de la estandarizacion de procesos. Resultado de este diagndstico se elaboraron diferentes formatos,
protocolos y mecanismos para mejorar la estandarizacion de los procesos del area que en resumen
conllevaron a un mejoramiento de la organizacion en la gestion realizada, una mayor la claridad y
flujo de informacidn interno del area al igual que la estandarizacién de gran parte de la informacién

en materia de indicadores, seguimiento y cumplimiento.

Palabras claves: estandarizacion, seguimiento, indicadores, formatos, procesos.
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ABSTRACT

Nowadays, in business environment, firms are planning different strategies in order to
improve their efficiency in the performance and competitiveness. In the health business and clinic
laboratory of the city of Barranquilla, the laboratory Kheneyzir Fayad is one of the most important
and leader in innovation that is implementing different processes in order to improve their integral
performance. These processes became in an opportunity to obtain better results in different aspects

of the firm, among them, its commercial management.

The firm, being conscious of the necessity of implementing some improvements, let make a
first view of the processes in its commercial management department, in which different
opportunities of improving were found, especially in standardization and monitoring processes.
Taking in account this context, this document expose all the process realized by the author and the
firm in order to diagnose some improving opportunities, propose and execute some alternative of
standardization for the improving of the commercial management department performance and its

results for the organization.

This project was made by a qualitative methodology that through the observation, interviews
and group sessions, some aspects to improve were found by the implementation of different tools
that business administration suggest through the standardization process. As a result of the
diagnostic process, formats, protocols and mechanism for standardization of processes of the
department were created, that made an improvement in the organization of management of the
area, more clarity and information internal flow and also the standardization of the most of its

information referring to indicators, monitoring and accomplishments.

Key words: standardization, monitoring, indicators, formats, processes.
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1. INTRODUCCION

El desarrollo tecnoldgico actual ha propiciado todo tipo de retos en terminos de competitividad
para las firmas. En todos los sectores, se puede evidenciar una constante busqueda de
innovaciones, reingenieria y otras estrategias con el fin de generar nuevos elementos
diferenciadores y de posicionamiento en el mercado. Actualmente, esa busqueda también ha
llevado a replantear ciertos procesos dentro de las organizaciones para generar una mayor

competitividad a través de la eficiencia.

Unas de las formas que las teorias administrativas sugieren para generar una administracion
mas eficiente de los recursos son la especializacion del trabajo y la estandarizacion. La primera
ayuda al mejor aprovechamiento de los recursos segn su vocacion, habilidades, entre otros
aspectos y la segunda ayuda a generar procesos, productos y normas de manera mas facil, rapida,
a menores costos y con una mayor calidad. En todos los sectores econdmicos es comdn ver como
las firmas se encuentran en constantes procesos de reorganizacién con el fin de estandarizar
procesos que les generen una mayor eficiencia, y el sector de la salud no esta exento de estas

dindmicas.

En Colombia, en donde el sistema de salud esta conformado por un gran nimero de
organizaciones privadas, es de esperarse que se generen procesos competitivos. Los mejoramientos
en infraestructura y la incorporacion de nuevos desarrollos tecnoldgicos ayudan a incrementar la
competitividad de las empresas en este sector, entre ellas las del subsector de laboratorios clinicos.
Estas firmas se encargan de prestar servicios para la realizacion de diversas pruebas de laboratorio

a otros tipos de establecimientos en salud.

Actualmente, es un mercado competitivo en el que se encuentra gran diversidad de firmas
innovando e incorporando tecnologias para la realizacion de examenes de manera mas precisa y
confiable, al tiempo que realizan todo tipo de ajustes para aumentar su desempefio en términos de
eficiencia. Uno de los laboratorios mas destacados del mercado en la ciudad de Barranquilla,

ciudad donde estd teniendo un gran auge este sector, es el Laboratorio Kheneyzir Fayad,
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laboratorio de gran trayectoria y posicionamiento en el mercado debido a su calidad en los

servicios. Este laboratorio es el sitio de analisis de este proyecto.

El laboratorio se encuentra en ajuste de ciertos procesos con el fin de aumentar su eficiencia
y la calidad, por lo que esta ajustando todos los procesos de sus diferentes divisiones. Para el
laboratorio, y en general para este tipo de firmas, su area de gestion comercial es esencial para el
posicionamiento en el mercado, mantenimiento de su base de clientes y busqueda de nuevos
proyectos. Por este motivo, de manera preliminar se evalué la posibilidad de mejorar el desempefio
de esta area a través de la identificacion de necesidades y solucién a las mismas a través de la
estandarizacion de procesos.

Por esta necesidad mencionada, surge este trabajo con el propdsito de identificar
especificamente aquellos procesos del area que estan presentando algunas dificultades y proponer

algunas alternativas de estandarizacion que ayuden a mejorar la eficiencia y el desempefio del area.

El resto del presente documento se estructura de la siguiente forma: la seccion 2 desarrolla el
marco conceptual de los procesos de estandarizacion, administracion en salud y una
contextualizacion sobre el laboratorio; la seccion 3 presenta la metodologia implementada en el
proyecto; la seccidn 4 presenta el desarrollo del trabajo, detallando el diagnéstico de necesidades,
alternativas de soluciones planteadas y la implementacion y evaluacion de las mismas. Finalmente,

la seccidn 5 contiene las conclusiones y comentarios finales del trabajo.

2. FUNDAMENTACION TEORICA

2.1. LaEspecializacion del Trabajo y la Departamentalizacion

El marketing o la estrategia comercial y su forma de llevarlo a cabo en las empresas pasaron
de ser vistos como simples estrategias de promocion y posicionamiento de los productos a ser parte

fundamental de los objetivos y las estrategias competitivas de una empresa. Por tal motivo, se hace
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relevante revisar algunos aspectos de como las teorias de las organizaciones han llevado a una
especializacion del trabajo, la estandarizacion de procesos y finalmente a procesos de planificacion

comercial.

Siguiendo un enfoque neoclésico de la administracion, Chiavenato (2007) menciona que
existen ciertas tareas que sin importar el tipo de organizacion son transversales a cualquiera de
ellas. Los lideres de la compariia y administradores deben asumir todo tipo de tareas como la
seleccion de personal, establecer planes y directrices, controlar y monitorear procesos
operacionales y evaluar el desempefio. El objetivo de estas tareas es poder crear una concordancia
entre cada una de ellas para poder lograr un objetivo deseado por la organizacion.

En el establecimiento de los objetivos de la organizacién, segin comenta el autor clésico
Henry Fayol, se fijan unas tareas que deben cumplir con los principios de eficiencia y eficacia. Por
eficiencia, todos los procesos de la organizacion deben hacerse bajo la premisa de hacer un trabajo
optimo con la menor y mejor utilizacién de los recursos disponibles, mientras que por eficacia se
entiende el logro del objetivo trazado mediante los distintos medios (en lo que se enfatiza la

eficiencia) de las organizaciones (Merril, 1960).

Estos dos conceptos que se mencionan son muy importantes para términos de la teoria porque
precisamente la premisa de ser eficaces y eficientes al mismo tiempo en el desarrollo de los
diferentes procesos de produccién de bienes y servicios de una empresa, lleva a que se establezca
el principio basico en administracion de la especializacion. La especializacion consiste en la
division del proceso de produccién en tareas mas sencillas y/o de la empresa en distintas partes
dependiendo de sus funciones y tareas especificas dentro del proceso de produccion (Chiavenato,
2007).

La departamentalizacion es entonces una consecuencia de la especializacion y ocurre a medida
que las empresas crecen y recurren mas a la aplicacién de la especializacion del trabajo, por lo que
se requiere un mayor nivel de coordinacion de distintas actividades agrupandolas entre si de
acuerdo con qué tan homogéneas sean. El criterio de departamentalizacion puede ser funcional,
por productos o servicios (en el caso de empresas con varios tipos de outputs), geogréaficas, por

clientela, por etapa de procesos o por el tipo de proyecto que se esté ejecutando (Stogdill, 1971).
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En todo caso, la departamentalizacion permite la homogenizacion de los procesos, facilitando
las labores de coordinacion, seguimiento y evaluacion del desempefio de las diferentes partes que
componen una compafiia, al igual que permite una definicion mas clara de protocolos de accién
en cada departamento, es decir, define procesos especificos que debe cumplir una division para

cumplir la meta general de la compafiia (Stogdill, 1971).

El marketing o mercadeo, siendo parte de las funciones que componen una firma, por ende,
requiere de un nivel de organizacion claro, en el cual se posean procesos estandar que permitan
planear la consecucion de unos objetivos frente al mismo y poder realizar una evaluacion del
desempefio. De estas nociones de administracion es que nace la estructuracion de las direcciones

o departamentos de marketing o mercadeo en las empresas.

Por otro lado, ademas de la especializacion o departamentalizacion de las funciones de una
firma, para alcanzar los principios de eficiencia y eficacia también se requiere de un proceso de
planificacion estratégica. El entorno actual de las empresas plantea una mayor incertidumbre y por
es0 es necesario plantearse escenarios, es decir, un proceso de mayor anticipacion que permita
contar con un abanico de posibilidades que se ajuste a medida que el tiempo transcurra, muestre
el comportamiento de las variables y cual debe ser la decision o deben ser las decisiones mas
acertadas. Estos procesos constituyen la planeacién estratégica. La planeacion constituye una
herramienta para poder hacer un autodiagnéstico, conocer la realidad de las firmas y definir
estrategias para llegar a dicho horizonte, es decir, proyectar a futuro y comenzar a realizar las

acciones para conseguir dicho futuro (Baena, 2015).

Lo anterior, lo exponen autores de gran renombre como Steiner (1998) y Porter (2009) quienes
especificamente definen la planeacion estratégica como un proceso en el cual, mediante el analisis
del entorno de la empresa y su situacion interna, se establecen los objetivos de la firma y se
formulan las diferentes estrategias y acciones a implementar para cumplir dichos objetivos. Es
importante anotar que este proceso lo deben realizar todos los miembros de la empresa y los

directivos con el fin de que la planeacion arroje los resultados esperados.

A través de la planificacion no se puede controlar el futuro, pero es posible identificar y
enfocarse en las acciones del presente que ayuden a alcanzar los resultados deseados en el futuro.

Por lo tanto, uno de los principales propdsitos de la planificacion es ver que los programas y sus
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resultados actuales puedan usarse para aumentar las oportunidades y ayuden a tomar mejores
decisiones que contribuyan a mejorar el desempefio del mafiana. La planeacidn debe ser activa,
continua y creativa. De lo contrario, se convertiria en reactiva y dejaria de cumplir la funcién

primordial de establecer las estrategias para el logro de los objetivos en el futuro de las empresas.

En una organizacion deben realizarse planes a diferentes niveles organizacionales y que a

grandes rasgos deberian considerar:

e Lavision — Hacia donde se desea dirigir la organizacion.

e La Mision — La definicion de la empresa.

e Los objetivos — Los fines hacia los cuales estan dirigidas las actividades organizacionales.
e Las estrategias — Planes que cubren el total de las actividades generales de la empresa

(tacticas, operaciones, roles de los colaboradores, etc.).

En este punto entra en consideracién Henry Mintzberg, quien es un importante autor de la
teoria de las organizaciones. Mintzberg (1991) postula nuevos disefios organizacionales y formas
de entender la firma, diferentes a los enfoques tradicionales. Mintzberg establecié que para que
una firma funcione correctamente se deben orientar sus elementos basicos y configuraciones a la
eleccion de un tipo de organizacion. Sin entrar en detalle en la clasificacion que hace Minstzberg
acerca las organizaciones, que no son el centro de este trabajo, si vale la pena mencionar en primera

instancia los 6 elementos que el autor define como bésicos para establecer una organizacion:

e Cuspide o0 apice estratégico: es la direccion general de una organizacion.

e Centro operativo: esta conformado por el lugar y el equipo que realiza las labores basicas
de la firma (produccidn).

e Linea intermedia: es el equipo de supervisores y directivos de mando medio que se
encuentra entre la cuspide estratégica y quienes conforman el centro operativo.

e Equipo técnico: lo conforman aquellos que ejercen labores de control, planeacion y
evaluacion de diferentes procesos labores, como ingenieros y técnicos informaticos.

e EIl personal de apoyo: son el restante recurso humano que realiza diversas labores
transversales o indirectas para la firma.

e ldeologia de la firma: es la llamada cultura organizacional de la firma que contiene

valores, politicas y otros aspectos claves de la organizacion.
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Ademas de estos elementos, toda actividad en una organizacion requiere de cierto nivel de

coordinacion de actividades para lograr los objetivos. Por ello, Mintzbeg y Brian (1993) establecen

que existen 6 mecanismos basicos que ayudan a que los conceptos anteriormente relacionados

puedan actuar de manera armonica en la consecucion de los objetivos trazados por las directivas

de una organizacion:

Adaptacion mutua: esta forma de coordinacion normalmente se da en organizaciones
pequefias mediante procesos de comunicacion, relaciones y acuerdos informales entre los
que conforman los centros operativos. Las labores se coordinan mediante la interaccion
constante entre actores.

Supervisiéon directa: este mecanismo consiste en el establecimiento de un lider o

supervisor, quien debe coordinar las actividades y labores de un grupo de trabajadores.

Generalmente surge cuando la adaptacién mutua falla debido a que el nimero de personas

es demasiado para lograr una coordinacion y se crean conflictos. Se establece desde la

cuspide estratégica, pasando por la linea intermedia y dirigiendo a los que estan en el
centro operativo.

La estandarizacién: este concepto agrupa 4 tipos que parametros que predeterminan lo

que los trabajadores deben realizar y, por ende, coordinan por si solos el trabajo realizado.

Estos cuatro tipos son la estandarizacién de procesos, de resultados, de conocimientos y

habilidades y de normas.

o Estandarizacion de procesos: son procesos mediante los cuales se generan manuales
y procedimientos sobre como deben realizarse diferentes actividades y que terminan
por coordinar el proceso productivo. Estos procesos se disefian por parte del equipo
técnico de la empresa que debe ejercer un control sobre los procesos y evaluar
constantemente a los mismos para generar innovaciones si es necesario.

o Estandarizacién de resultados: se le conoce como los procesos de especificacion de
producto o servicio en donde se establecen los estandares bajo los cuales deben estar
los resultados del proceso productivo. Estando estandarizado los procesos, aqui se
establecen pardmetros para evaluar la calidad de la produccion o servicio generado.

o Estandarizacion de conocimientos y habilidades: consiste en la estandarizacion de
los trabajadores mediante el establecimiento de perfiles para desempefiar determinadas
actividades mediante la medicion de competencias y habilidades laborales que se
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pueden aprender antes (educacién) o después de la contratacion del trabajador
(entrenamiento).

o Estandarizacion de normas: este tipo de estandarizacion se da mediante la adopcion
de una creencia 0 normativa respecto al como debe realizarse determinada accion. Esto
es particularmente comdn en aquellas firmas donde se requieren verificaciones de
calidad, ya que estas se rigen por normas sobre como llevar adecuadamente

determinado proceso o producto, logrando cierto nivel de coordinacion.

2.2. Estandarizacion de Procesos en las Firmas

Debido a que los procesos de estandarizacion son importantes mecanismos de coordinacion y
especialmente relevantes para términos del presente trabajo, a continuacién, se profundizara en
cémo se dan estos procesos en las empresas. Siguiendo los trabajos de Mintzberg (1991) y
Mintzberg y Brian (1993), la estandarizacién es un proceso de aseguramiento de la calidad de los
productos y servicios, el cual se realiza mediante la realizacion de los diferentes procedimientos

de produccion de manera uniforme siguiendo ciertos parametros o estandares.

Dentro de lo que se menciona de la estandarizacion, se encuentran una serie de beneficios
desde diferentes perspectivas. Desde la perspectiva propia de la empresa, se obtienen beneficios
como: una mayor capacidad de gerencia, una mayor transferencia del conocimiento a nivel interno,
un mayor nivel de control y reduccion de la variabilidad de productos y/o servicios y facilita los
procesos de capacitacion y entrenamiento a los trabajadores. Desde el punto de vista de los
proveedores, facilita los procesos de compra dada una mayor especificacién de los insumos,
mientras que por el lado de los consumidores, se garantiza una mayor satisfaccion de las

necesidades de los consumidores por igual.

Los beneficios pueden aumentar la eficiencia de los procesos productivos en la empresa y asi
como su existencia los produce, su ausencia puede llevar a cierto tipo de problematicas. Entre los
principales problemas que causa la falta de estandarizacion, Mintzberg menciona que puede haber

una falta de coordinacién general en todos los procesos, lo cual puede generar desde retrasos en la
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produccidn hasta una produccion de mala calidad. La ausencia de estandarizacion también genera
una falta sistematica de planeacion, llevando a respuestas improvisadas. Finalmente, impide el
mejoramiento continuo de los procesos al no haber pardmetros de medicion y evaluacion del

trabajo.

Conociendo la importancia de estandarizar, es relevante exponer como estandarizar. Aunque
las diferentes actividades economicas e incluso las diferentes labores realizadas en una empresa
suponen determinadas formas especificas para estandarizar un proceso o un producto, en esencia
existen 7 pasos que componen el método méas basico para estandarizar de acuerdo con la norma
ISO 9001:

e Lo primero es definir o diagnosticar qué se va estandarizar (si es un proceso, producto,
norma, conocimiento, etc.).

e Establecer una comparacion sobre el estado actual de aquello que se va estandarizar con
un estado ideal, con el fin de identificar mejoras factibles.

e El siguiente paso es identificar las diferencias y planear una prueba con registros de
control.

e Ejecutar la prueba o ensayo para el nuevo método implementado.

e Mejorar el proceso de acuerdo con las pruebas y documentarlo.

e Difusién y capacitacion para la estandarizacién al personal encargado.

e Aplicar el proceso y monitorearlo en busqueda de mejora continua.

Para poder generar procesos de estandarizacion es necesario documentar. La documentacion,
ademas de proveer un soporte que justifica la estandarizacion al mostrar las fallas de procesos no
coordinados y los beneficios de manejar estandares, también es de ayuda para los procesos de
mejora continua de las organizaciones. Los ejercicios de planeacion y establecer estandares en los
procesos requieren la creacién de manuales, procedimientos, instrucciones y formatos para el
registro de la informacién como elementos necesarios para el monitoreo, evaluacion y mejora de

los procesos.

La documentacidn de la estandarizacion puede adoptar diversas formas segun se requiera. Las
entidades con certificaciones de calidad, por ejemplo, trabajan mucho la figura de manuales de

calidad, que no son mas que el registro de como se encuentra estructurado el sistema de gestion de
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la calidad de una organizacion. Por otro lado, cuando se esté estandarizando un proceso, es normal
realizar documentos de caracterizacion que ayudan a describir el proceso a estandarizar, establecer

interrelaciones y definir indicadores de desempefio.

En procesos mas industriales, es comdn encontrar manuales de procesos o procedimientos que
describen las diferentes actividades que de forma secuencial logran un objetivo. Finalmente, y
muchos mas transversales a diferentes tipos de organizaciones, se encuentran los formatos, que
son documentos establecidos con ciertos pardmetros para dejar el registro de una actividad y que

también son muestra de la estandarizacién de resultados.

Los formatos, uno de los tipos de documentacién mas utilizados para estandarizar un proceso
0 un resultado, deben tener un control. Este control consiste en el registro de sus versiones, en
donde se tenga claro cuéles son los formatos vigentes, los que van quedando obsoletos con el paso
del tiempo y aquellos que requieren cambios o ajustes. Los formatos son Utiles porgque son el
instrumento que finalmente permite la estandarizacion pues dejan un soporte homogéneo de las
actividades que se realizan y facilitan la evaluacion del desempefio a traves de la medicion de
indicadores.

Todo lo expuesto sobre los procesos de estandarizacion muestra elementos bésicos o
parametros para la adopcion de un disefio organizacional coherente y que conlleve eficacia y
eficiencia. Estos pardmetros son los que ayudan a crear una verdadera division del trabajo y la
coordinacion de actividades dentro de una organizacion. Mintzberg (1991) menciona que dichos
parametros son elementos estructurales para cualquier configuracién o disefio organizacional en

la estandarizacion, y estos son los siguientes:

e [Especializacion del trabajo: implica el agrupar determinado nimero de actividades para
ejercer una labor o alcanzar un objetivo.

e Formalizacién del comportamiento: se refiere a la forma en como se estandarizan los
procesos en la produccion.

e Entrenamiento y educacion: este item contiene 2 elementos: el primero se refiere a los
programas de capacitacion que deben existir en las organizaciones para homogeneizar
competencias y habilidades, y el segundo tiene que ver con la imparticion de una cultura

organizacional con valores y objetivos claros desde directivos a empleados.
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e Agrupamiento o departamentalizacion: consiste en el agrupamiento de cargos en
diferentes departamentos o secciones bajo un criterio de homogenizacion o similitud de
actividades u objetivos.

e Tamafio de unidad: se refiere a un &mbito de control en donde se establece el tamafio de
los departamentos.

e Sistemas de planificacion y control: se dice de todos aquellos mecanismos para lograr
una estandarizacion de procesos y productos.

e Mecanismos de integracion o de enlace: son aquellos mecanismos para coordinar
actividades intra e interdepartamentales, los cuales normalmente llevan a la creacion de
consejos, asambleas o comités conformados por representantes de diferentes secciones de
una organizacion.

e Descentralizacion vertical u horizontal: se trata de la forma en como el proceso de toma
de decisiones se traslada desde la cUspide estratégica a otras estancias jerarquicas mas

bajas de la organizacion.

2.3. LaPlanificacion Estratégica Comercial

Los conceptos anteriormente expuestos son muy relevantes porque son la base teérica para
entender por qué se hacen necesarios ciertos procesos de planificacion, estandarizacion e
integracion para el mejoramiento del desempefio de un departamento en una firma. Un punto
altamente critico y que se menciona en los parrafos inmediatamente anteriores son los sistemas de
planificacién y control. La planificacion de manera sistematica en una firma y contemplando sus

diferentes niveles, es la denominada planeacién estratégica (Chiavenato, 2007).

Lo anterior, da a entender que en general la compafiia debe buscar la eficiencia y la eficacia a
través de planes estratégicos en los diferentes niveles de una compafiia; por ende, las direcciones
de mercadeo o gestion comercial no son ajenas a los mismos. La planificacion comercial o también

denominada el plan de marketing de la firma no es mas que la aplicacion de un plan estratégico a
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esta funcion de la empresa, en el cual se establecen las estrategias de marketing y sus métodos de

monitoreo y evaluacion a seguir por la firma de acuerdo con sus objetivos (Lambin, 1995).

Siguiendo a Kotler y Keller (2006), en la elaboracion de un plan de marketing deben seguirse
los mismos puntos que en cualquier plan estratégico: se deben establecer un analisis del entorno,
declaraciones estratégicas (mision, vision y objetivos), las estrategias y un plan de accion, y

finalmente mecanismos de verificacion y control.

Segun los autores, la planificacion comercial supone una serie de ventajas como la
sistematizacion de los procesos en el area de marketing, ayuda a una mejor coordinaciéon de
acciones, integra el marketing a los objetivos de otras areas permitiéndole a las mismas orientar

sus acciones y reduce al minimo la aparicion de algunos resultados adversos en materia de metas.

Normalmente, la planificacion comercial se da en empresas un poco maduras que han pasado
por la etapa de estructuracion y consolidacion y ya han establecido un plan de presupuestos. En
este punto, las empresas inician planeaciones estratégicas de abajo hacia arriba en donde los
directivos, a través del establecimiento de objetivos, permiten a las areas como la de gestion
comercial establecer sus propios planes y estrategias y luego enfocarlos hacia los objetivos

trazados de manera conjunta.

La planificacion arrojara las estrategias que la empresa debe implementar y estas estaran en
funcidn del largo plazo para asi derivar qué metas establecer en el corto plazo. Estas estrategias
tendran en cuenta elementos clasicos como las 4 P’s y la forma de aplicarlas al producto o servicio
y otros elementos como la innovacién, el analisis del entorno y, especialmente, la manera en como

se ha de medir o evaluar el proceso.

Todo lo anterior, se hace necesario para términos del presente proyecto en la medida en que
permite establecer el concepto de mercadeo y como su desarrollo ha llevado a una vision
estratégica del mismo en la actualidad. Dicha vision estratégica se traduce en la especializacion de
procesos a través de direcciones de gestion comercial y a la elaboracion de planes que traen consigo
la forma en como se deben implementar las estrategias y acciones desde el area, al tiempo que
dictan las métricas y los mecanismos de control y evaluacion de la gestion comercial

(procedimientos, formatos, etc.), los cuales son el componente principal de este documento.
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2.4. LaEstandarizacion y la Administracion de Salud

La prestacion de servicios en salud en todo el mundo se rige actualmente por distintas normas
y pautas con el fin de brindar servicios de calidad que garanticen la vida y la seguridad de sus
usuarios, en este caso pacientes. Prestar un servicio de calidad ayuda a incrementar los niveles de
eficiencia, productividad y efectividad que en ultimas se traducen en un mayor nivel de
satisfaccion de los usuarios. La busqueda de los mas altos niveles de calidad implica, de acuerdo
con Mitzberg y Brian (1993), la implementacion de mecanismos de control y mas especificamente

de estandarizacion de procesos.

Las organizaciones que prestan servicios en salud, como cualquier otro tipo de firma, estan
conformadas por capital humano distribuido en departamentos y funciones. No obstante, en
algunas ocasiones la forma en como estas estén conformadas, es decir, el orden jerarquico y los
procesos establecidos, pueden generar una falta de buena gestion que termina dificultando la

prestacion del servicio y, por ende, afectando la calidad del mismo hacia el usuario.

Documentos como el del Ministerio de Salud y Consumo de Espafia (2001) y el de Rojas
(2014) evidencian probleméaticas muy comunes en organizaciones en salud por la falta de una
orientacion hacia la estandarizacion de procesos. EI Ministerio de Salud y Consumo explica en su
documento que estructuras demasiado verticales de organizacién, es decir, estructuras donde
existen varias lineas jerarquicas con pocos departamentos y si varias subdivisiones, pueden
ocasionar demoras en el servicio y duplicidades o diferentes formas de realizar un mismo proceso.
Rojas (2014), por su parte, menciona que las organizaciones en salud que tienen este tipo de
estructuras, generalmente tienen dobles flujos de autoridad, uno organico y otro funcional, lo cual

causa conflictos y no permite el establecimiento de estandares en los procesos.

La falta de una estructura integrada en ciertas organizaciones de salud ha llevado a toda clase
de insatisfacciones en los usuarios y, por ende, quejas frente a los entes reguladores. Con el
objetivo de realizar mejoras en la prestacion del servicio y el desarrollo de los procesos,
actualmente las organizaciones se esfuerzan por implementar modelos de gestion clinica mas

eficientes y uno de sus enfoques es la gestion de procesos. Este enfoque contempla el mejoramiento
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de la eficacia, eficiencia y calidad a través de la estandarizacion de tareas y protocolizacion de

procedimientos (Ministerio de Salud y Consumo de Esparia, 2014).

La necesidad de los procesos de estandarizacion para el mejoramiento de la calidad es clara,
pero diferentes serian los procesos de estandarizacion entre organizaciones si cada una lo realizase
por su cuenta. Es por esta razon que los procesos de estandarizacion normalmente se dan bajo
normativas internacionales de entes verificadores y bajo las llamadas “Guias” o “Buenas

Practicas” para la atencion en salud por parte de entes reguladores nacionales.

El establecimiento de guias nacionales para la prestacion de servicios en salud facilita los
procesos de estandarizacion de las firmas del sector ya que dichas guias marcan los parametros
sobre como deben realizar diversos procedimientos a nivel clinico. Muchos paises han realizado
avances al haber establecido estos lineamientos hace algunos afios; el mismo documento del
Ministerio de Salud y de Consumo de Espafia (2001) es la metodologia para la estandarizacion de

procesos de atencion en salud en ese pais.

En Latinoamérica, la experiencia chilena fue una de las pioneras en temas de estandarizacion
de procesos en el sector salud. En el trabajo de Lemp y Calvo (2012) se comenta que este proceso
comenzo en el afio 2005, cuando se introdujeron diferentes guias clinicas para procedimientos y
canastas de prestacion de servicios mediante la reforma de Acceso Universal con Garantias
Explicitas (AUGE) y de Garantias Explicitas en Salud (GES).

Esta reforma obligé a las instituciones a prestar un servicio en salud inspirado en normativas
legales y administrativas que a su vez fueron establecidas mediante la experiencia internacional.
Las guias dispusieron los parametros para estandarizar multiples procesos de atencién, desde
tiempos maximos de espera para una atencién hasta determinados medicamentos y tratamientos
para determinada patologia. Segun estos autores, la reforma ha tenido un buen nivel de aceptacion,
ya que gran parte de médicos y personal que labora en clinicas tienen la percepciéon del
mejoramiento de la calidad en los servicios a través de la estandarizacion de muchos procesos

clinicos.

Desde entonces, otros paises han implementado politicas similares con el fin de garantizar
servicios de calidad a la poblacién. En Argentina se cred el denominado Sistema de Garantia de

Calidad de la Atencién Médica, el cual brinda una gama de directrices para una mejor prestacion
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de los servicios en salud en este pais. Entre las multiples directrices, este sistema implementa una
serie de guias de practica clinica para realizar diagnosticos y tratamientos a diferentes patologias
y procesos de prevencion. Ademas, se establecieron protocolos o pautas para dar manejo a ciertas
patologias infecciosas. No solo se establecieron pautas respecto a la atencién, sino también
respecto a la organizacion de las instituciones (Creative Commons Reconocimiento 2.5 Argentina

License, s.f).

De una parte, este sistema también brinda una serie de guias para la adaptacion de guias
practicas, normativas para el funcionamiento de ciertos tipos de establecimientos, directrices para
ciertas divisiones como los quirdfanos y cuidados intensivos (CI) y otras disposiciones de caracter
administrativo. Por otro lado, brinda herramientas para la estandarizacion de procesos y la
seguridad del paciente con el objetivo de incrementar la calidad del servicio. Estas herramientas
son documentos guia para la estandarizacion de procesos muy especificos como manuales de
instruccion para cirugias, para brindar procesos asistenciales y una guia basica de indicadores de

calidad para establecimientos en salud.

En Colombia, para el afio 2006, el gobierno nacional a través del Ministerio de la Proteccion
Social (actualmente, MinSalud) establecio el decreto 1011, por el cual se establece el Sistema
Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencidn de Salud del Sistema General de Seguridad
Social en Salud. Al igual que otros casos latinoamericanos, el sistema colombiano ha logrado
desarrollar a través del tiempo una serie de directrices para la estandarizacion de servicios y la

garantia de la calidad de los mismos en las instituciones de salud en Colombia.

El sistema ha logrado implementar diferentes protocolos para la atencién en salud, por
ejemplo, atencion de personas discapacitadas, un enfoque psicosocial para la atencidn de personas
victimas del conflicto y protocolos para enfermedades especiales como la Hemofilia A. En sus
procesos de estandarizacién, los documentos mas desarrollados por el sistema han sido las
denominadas Guias de Practica Clinica para diferentes procesos como la seguridad del paciente,
el diagndstico y tratamiento de ciertas patologias como el VIH y la atencion a poblacion especial
como madres lactantes. Dentro de estas Guias de Practica se encuentran una variedad de
indicadores basicos para que las instituciones puedan autoevaluarse en términos de calidad
(Ministerio de Salud, 2017).
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Por ultimo, el sistema implemento recientemente la Politica Integral de Salud en Colombia,
la cual refuerza el sistema con nuevas disposiciones en términos administrativos para las
organizaciones, el mejoramiento de los servicios a través de planes de mejoramiento continuo vy,
finalmente, indicadores de calidad integral que van mas all& de la atencion y sirven para medir la

gestion institucional de los prestadores.

Estos esfuerzos a nivel del regulador se han traducido en otros realizados por todas las
instituciones de salud, tanto publicas como privadas, para aplicar estas y otras pautas para el
mejoramiento en la calidad del servicio. Muestra de ello son los diferentes trabajos que se han
realizado en materia de implementar o medir los procesos de estandarizacion en diferentes

organizaciones que prestan servicios en salud.

Trabajos de investigacion como los realizados por Benavides, Sdnchez y Segovia (1998) y el
de Estrada, Henao y Vasquez (2008) para Coomeva EPS, una de las instituciones de salud mas
grandes del pais, muestran como fallas en la estandarizacion de ciertos procesos Yy la falta de uso
de manuales y protocolos pueden llevar a grandes fallas en la calidad del servicio y, por ende,
ineficiencia y costos asociados. Cuando se llevan a cabo ajustes de estandarizacion se nota una
importante mejora en los indicadores de calidad y especificamente en la satisfaccion de los

usuarios.

Po otro lado, trabajos como el de Hernandez y Burgos (2005) y Carrefio, Castro y Ochoa
(2012) han establecido manuales y planes de mejoramiento para algunos hospitales e IPS de
alcance local, los cuales se implementaron al detectar fallas en los procesos. Los hospitales o IPS
beneficiadas tuvieron como resultado un mayor nivel de satisfaccion de sus usuarios y un mayor

nivel de calidad reconocido por los reguladores.

Estos trabajos muestran que la estandarizacion trae beneficios en términos de una mayor
eficiencia, calidad y reconocimiento del servicio por parte de los usuarios y reguladores en la
administracion de instituciones en salud. Los procesos de estandarizacion en Colombia han llevado
al establecimiento de su sistema de garantia de la calidad y a las instituciones a adoptar diversos
procesos de estandarizacién. Dentro de las instituciones también se encuentran los laboratorios
clinicos, para los cuales el gobierno también ha establecido algunas pautas para la estandarizacion

como los Lineamientos para la Estandarizacion y Validacion de Métodos de Ensayo.
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Estos lineamientos definen algunos términos relacionados con los métodos de ensayo en
laboratorio, dando directrices acerca de la organizacion del personal, las instalaciones y los equipos
del laboratorio. Ademas, determinan diferentes procedimientos de laboratorio como la deteccion
de ciertos organismos o patologias. Todo lo anterior con el fin de que los laboratorios se alineen a
las politicas de calidad nacionales basadas en normativas internacionales para mejorar la calidad

en el servicio (Instituto Nacional de Salud, 2014).

Aunque en teérminos administrativos no haya mayor informacion en cuanto a la
estandarizacion de procesos administrativos en instituciones de salud y en especial laboratorios,
esta claro que los procesos de estandarizacion orientados a la prestacion del servicio ayudan a
mejorar la calidad de la empresa. Por tal motivo, se hace necesario estandarizar otros procesos en
los laboratorios que complementen los orientados al servicio, mejorando el desempefio en términos

econdmicos y bajo una gestion mas eficiente.

2.5. Contextualizacion: Laboratorio Kheneyzir Fayad

El actual documento corresponde al analisis del departamento de gestién comercial de una
firma de laboratorio clinico en la ciudad de Barranquilla, llamada Laboratorio Kheneyzir Fayad.
Este laboratorio fue fundado en la década de los afios 80, contando actualmente con mas de 30
afios de experiencia en el sector salud en el ambito local. Su servicio de laboratorio clinico lo hace
uno de los més reconocidos en la ciudad de Barranquilla por prestar un servicio personalizado y
ajustado a la demanda de sus clientes. Actualmente, el laboratorio cuenta con dos modernas sedes
en la ciudad de Barranquilla.

El Laboratorio Kheneyzir Fayad es una de las empresas del sector con alto reconocimiento
cientifico, permitiendole participar en multiples estudios de ensayos clinicos en cuanto a
investigaciones médicas. Su politica de calidad le permite estar a la vanguardia en cuanto a la
utilizacion de la mas alta tecnologia y nuevas pruebas en cuanto a laboratorio clinico y pruebas

especiales. Este nivel de calidad en los servicios le ha permitido lograr importantes alianzas y
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convenios para brindar sus servicios con importantes empresas como Bavaria, Colpatria,

Coomeva, Liberty Seguros, Allianz, Mapfre y Seguros Bolivar.

En la actualidad, la firma posee un amplio portafolio de servicios en su sector, ofreciendo
desde pruebas de rutina hasta otras pruebas especializadas de alto nivel como pruebas de
hematologia, inmunologia, infectologia, biologia molecular, microbiologia, examenes
hormonales, entre otras especialidades. También cuenta dentro de sus servicios con la posibilidad
de realizar estudios clinicos para compafias farmacéuticas en cuanto a laboratorio clinico y
microbiologia, ajustados a los ensayos clinicos necesarios para la fabricacion de nuevos

medicamentos por parte de las mismas.

La compafila cuenta actualmente con estrictas politicas de calidad a través de la
implementacion de un Sistema de Gestion de la Calidad, el cual cuenta con la certificacion
ICONTEC ISO 9001:2008 y con controles de calidad externos realizados por importantes
entidades internacionales como BIO — RAD, RIQAS y la MLE (Medical Laboratory Evaluation).

En cuanto al direccionamiento estratégico, la compafiia cuenta con una mision, vision y
valores institucionales establecidos. En cuanto a la mision de la compafiia, el laboratorio se
identifica como un laboratorio clinico de alto nivel de complejidad certificado en calidad, que
ofrece apoyo integral a los profesionales de la salud y a la comunidad en general a través de un
acompafiamiento cientifico y analisis clinico confiable, basado en un mejoramiento continuo de la

calidad, alta competencia y ética de sus profesionales.

Por el lado de la visidn, el laboratorio se proyecta a ser uno de los laboratorios clinicos de
referencia mas importantes de la Region Caribe, a través de una politica de aseguramiento de la
calidad que les permita liderar en la excelencia del servicio, y participar en el desarrollo de la
investigacion en el campo de la salud. Por Gltimo, como valores institucionales se han establecido
la vocacion al servicio, honestidad, responsabilidad, calidad, prudencia, respeto, lealtad,

cumplimiento y ética.

En el laboratorio, al igual que otros negocios similares del sector, existe un departamento de
alta relevancia para el posicionamiento en el mercado y la sostenibilidad de la firma, el cual es el
departamento de gestién comercial. Para los laboratorios, la fuente de un creciente ingreso es la

consecucién de nuevos clientes en el sector salud y también en otros sectores como el sector
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productivo empresarial brindando sus servicios de laboratorio clinico. Por esta razén, es
importante definir un buen equipo comercial que estructure una estrategia de posicionamiento en
el mercado y constantemente esté monitoreando el mercado, garantizando el mantenimiento de
clientes actuales y la consecuencia de nuevos clientes. Esto es posible si se realiza una buena
vigilancia del mercado en términos de estar a la vanguardia de las nuevas tecnologias y conocer

las brechas existentes frente a los competidores.

Por esta razon, el departamento debe tener estrategias claramente definidas para mantener la
firma posicionada en el mercado y expandirse a nuevos mercados mas alla del plano local. De alli
la importancia del andlisis de esta &rea. Identificar problemaéticas y falencias en los procesos
permitird proponer soluciones que incrementen la eficiencia de la gestion comercial y su

desempefio y, por ende, faciliten la labor de incrementar las ventas del laboratorio.

3. MARCO METODOLOGICO

El disefio metodologico del presente documento se realiza con base en el reconocido libro de
técnicas de investigacion de Herndndez, Fernandez y Baptista (2014). En primer lugar, se define
el enfoque de la investigacion. Segin Herndndez, Fernandez y Baptista (2014), existen tres tipos
de enfoques: cuantitativo, cualitativo y mixto. Por lo general, las investigaciones cuantitativas
requieren de un proceso secuencial y probatorio. Lo que se intenta con estas investigaciones es
validar una hipétesis establecida con base en indagaciones anteriores y el marco de referencia, a

través de técnicas matematicas y estadisticas con el fin de medir un fenémeno.

En la investigacion cualitativa el proceso es mas flexible debido a que no necesariamente
debe incurrirse en una secuencialidad estricta. En el proceso de investigacion cualitativa el
investigador puede regresar a etapas previas y reevaluar el rumbo de la investigacién al centrarse
en las tematicas que sean mas relevantes. Bajo este enfoque, el proceso comienza con la definicion

de un problema, pero sin seguir unos pasos definidos y planteamientos especificos. Desde esta
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perspectiva, es un enfoque mas indagatorio en el que el proceso se vuelve circular y se va

perfeccionando mediante la retroalimentacion.

Para términos de la presente investigacion se optd por un enfoque de corte cualitativo por
varias razones. El proceso de investigacion cualitativo permite una recoleccion de datos que no
necesariamente debe ir atada a los planteamientos iniciales como en las investigaciones
cuantitativas en donde los objetivos estan mejor definidos. La investigacion cualitativa permite
variar el disefio toda vez que al revisar el levantamiento de los datos no se obtengan las

observaciones deseadas y se tengan que realizar ajustes.

Dado que la presente investigacion pretende realizar una indagacion sobre algunas dificultades
que pueden perfeccionarse en un departamento de gestion comercial de una firma, sin tener claro
en un principio cuéles son los procedimientos especificos a aplicar a los problemas a identificar,
un enfoque cualitativo es apropiado para ir realizando ajustes a medida que avanza el proceso. El
levantamiento de los datos dara la ruta a implementar y el proceso se ajustara a medida que se
desarrolle la investigacién. Por otro lado, esta investigacion se basa en un proceso mas légico e
inductivo, en el que primero se examina el fendmeno, es decir, se explora y describe, y luego se
buscan analisis tedricos y las modificaciones pertinentes sobre el mismo. Este proceso es tipico de

una investigacion cualitativa.

El enfoque cualitativo también se prefiere por encima del mixto por una razén intuitiva. En la
presente investigacion no se ha establecido una hipétesis y ademas, dado que es un proceso mas
de exploracién, descripcion y formulacion de soluciones a las dificultades a encontrar, no hay
procedimientos propiamente probatorios, ni medicion del fendmeno, ni estadisticos. Por esta

razon, un enfoque mixto tampoco seria lo ideal.

Habiendo definido el enfoque de la investigacidn, es pertinente definir el alcance de la misma.
Siguiendo a Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), el alcance de la presente investigacion es
exploratorio y de corte transversal. Lo anterior, se explica debido a que el presente documento solo
indaga el qué esta ocurriendo con el fendbmeno mas alla de buscar correlaciones o describir
causalidades. La mayoria de investigaciones cualitativas tienen este alcance, precisamente porque
son mas flexibles a la hora de realizar un primer acercamiento al fenémeno. En este caso, dado

que no existe un acercamiento previo en la firma analizada, se debe empezar bajo este alcance. El
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caracter transversal viene dado porque la medicién solo se hard una vez, es decir, no se realizaran

varias mediciones en el tiempo.

Especificamente para las investigaciones de corte cualitativo, es necesario definir dos puntos
maés: el tipo de muestra que se analizard y el disefio de la investigacion. Normalmente, las
investigaciones cualitativas deben realizarse con muestras, unidades de analisis o casos, las cuales
son mucho mas pequefias que en una investigacion cuantitativa y no dependen de un criterio de
muestreo estadistico. Las muestras en las investigaciones cualitativas son definidas de acuerdo con
el criterio del investigador, quien basa su escogencia de acuerdo con la relevancia que tienen los
datos a recolectar de la poblacion en cuestion para los terminos de la investigacion en curso. Dicha
relevancia viene dada por cuénto le aportara la muestra escogida al cumplimiento de los objetivos

trazados, la hipotesis planteada y queé tanto puede expandir el debate planteado.

Por otra parte, se debe entender la naturaleza del fendmeno y la capacidad del investigador
para recolectar datos. Hay fendbmenos que no requieren grandes muestras por su propia naturaleza.
Por ejemplo, es claro que si se requiere realizar un trabajo de investigacion con un equipo de futbol
en especifico, con sus jugadores, la unidad de andlisis es cada jugador a menos que se realicen
mayores especificaciones. Por otro lado, hay muestras que pueden llegar a ser muy grandes para
instrumentos cualitativos, por lo que hay que tener en cuenta el tiempo y los recursos del o los

investigadores.

Ademaés, cabe resaltar que si una muestra grande arrojara resultados similares a los que se
conseguirian con muestras mas pequefias, la eficiencia debera prevalecer. Es por ello que el tamafio
de la muestra no se fija propiamente, sino que se van afiadiendo nuevas unidades de anélisis de
acuerdo con el aporte que le hagan a los objetivos de la investigacion. Cuando el aporte se vuelve
marginal 0 muy pequefio, se habla de saturacién de categorias y, por ende, es pertinente dejar
establecido el nimero de observaciones hasta donde se realiz6 la medicion.

En las investigaciones cualitativas existen varios tipos de muestras tal como lo muestran
Hernandez, Fernandez y Baptista (2014): muestras con participantes voluntarios, panel de
expertos, muestras de casos tipo, muestras por cuotas y aquellas orientadas a la investigacion en si
misma. A continuacién, se define brevemente cada una de ellas para escoger la que mejor se ajusta

a la presente investigacion.
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El primer tipo de muestra es la de participantes voluntarios, en donde normalmente se
identifica un fendmeno y se realiza una invitacion abierta para que sean personas de la misma
poblacion que se ve involucrada en el fendbmeno las que se autoseleccionen y participen de la
investigacion propuesta. Este tipo es muy utilizado en poblaciones con caracteristicas bastante
amplias como, por ejemplo, una investigacion médica que pretende verificar los resultados de
cierto tratamiento en particular. El segundo tipo son las muestras o paneles de expertos.
Usualmente, se usan para generar una exploracion mas precisa e hipotesis mas acertadas sobre un

fendmeno poco reconocido, y opiniones que describen el mejoramiento de procesos o productos.

El tercer grupo corresponde a los de casos tipo, en donde las particularidades de la poblacion
hacen que se escojan muestras pequefias de las cuales se pueda obtener informacion detallada y de
calidad. EI muestreo por cuotas se utiliza mas en estudios de mercadotecnia, en donde
dependiendo de las caracteristicas de la poblacion se fijan proporciones para cada caracteristica o
conjunto de ellas.

El dltimo grupo contiene una gran variedad de tipos de muestras no probabilisticas.
Ejemplos de las muestras orientadas a la investigacion cualitativa son las muestras diversas, que
tratan de evidenciar diferencias en cuanto a caracteristicas de un mismo grupo poblacional;
muestras homogéneas, que hacen lo contrario a las diversas; muestras por redes, que consisten en
contactar participantes claves y luego estos pueden llevar a contactar participantes similares;
muestras de casos extremos, que se utilizan para comparar sujetos con atributos opuestos; muestras
por oportunidad, que se suman a las investigaciones de manera fortuita pero aportan al objetivo de
las mismas; muestras confirmativas, que son aquellas que se suman cuando a aquellas que ya han
sido analizadas les ha surgido algin debate o controversia; muestras de casos relevantes, en donde
practicamente toda la investigacion la aportan unos pocos casos; y muestras por conveniencia, que
se da en aquellos casos en donde si bien se tiene una poblacion, se toman aquellos participantes a

los que se tiene acceso.

Para términos de la presente investigacion, la muestra que se elige podria ser una combinacién
de casos tipo, casos relevantes y por conveniencia. Dado que la poblacion a analizar es bastante
especifica, las muestras con participantes voluntarios, expertos y la de cuotas no aplican. En este
caso aplicarian las anteriormente mencionadas porque, en primer lugar, se intenta obtener un grupo

pequefio, pero con el cual se pueda trabajar en profundidad, bajo observacion y obtener asi una
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informacion de calidad que sirva para formular opciones de soluciones a las problematicas que se
identifiquen. En segundo lugar, basta con trabajar con esta poblacion debido a que no se puede
dejar por fuera a ninguna persona del departamento de gestién comercial y solo con sus integrantes
basta para obtener toda la informacion de la investigacion.

Por Gltimo, seria deseable realizar un estudio mas amplio con diversos participantes de por lo
menos varios departamentos de gestion comercial del sector salud de la ciudad analizada o del
subsector de laboratorios clinicos, pero dado los recursos econdmicos y la disponibilidad de
tiempo, tal enfoque es inviable. Por ello, teniendo en cuenta la facilidad de realizar el estudio en
el laboratorio en cuestion y poder trabajar en profundidad en el mismo, gracias al permiso de los
directivos del mismo laboratorio, se procedié con una muestra especifica de los integrantes del
departamento de gestion comercial del laboratorio Kheneyzir Fayad con colaboracion de sus

directivos.

3.1. Disefio e Instrumentos de la Investigacion

Otros aspectos fundamentales para llevar a cabo una investigacion de corte cualitativo son el
tipo de disefio a implementar y los instrumentos para la recoleccion de datos. Por lo general, cada
investigacion cualitativa representa en si misma un disefio especifico de investigacion. No
obstante, conforme se han realizado analisis de este tipo de investigaciones, se han podido
identificar ciertos elementos comunes que permiten definir disefios o formas de abordar un

problema.

En la investigacion cuantitativa es comin encontrar que los disefios de investigacion son
procesos estandarizados. En la investigacién cualitativa cada investigacion es Unica por el criterio
que cada investigador puede consignar al igual que el hecho de que cada problema varia con el
tiempo y, por ende, su forma de abordarlo e interpretarlo. A pesar de que existen multiples
clasificaciones para los abordajes o formas de aproximarnos a un fenémeno de manera cualitativa,

el presente trabajo escoge su disefio basado en la clasificacion realizada por Hernandez, Fernandez
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y Baptista (2014). Esta clasificacion consta de seis disefios principales: los estudios de teoria
fundamentada, los estudios etnograficos, los narrativos, los fenomenolégicos, los de investigacion

—accion y los estudios de caso cualitativos.

En esencia, todos estos tipos de disefios genéricos pueden combinarse, es decir, tomar
elementos del otro, por lo que, por lo general, una investigacion cualitativa puede comprender
varios disefios. La eleccion del disefio se realiza con base en el planteamiento del problema. De
acuerdo con las preguntas de la investigacion y el tipo de informacion que se brinda se procede a

asociar el tipo de disefio que mas se ajusta.

De acuerdo con Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), las investigaciones de teoria
fundamentada se realizan para analizar las interrelaciones entre individuos, es decir, procesos,
circunstancias, entre otros y no se dispone de una teoria formal que describa estos procesos o las
existentes son inadecuadas por diversas razones (se volvieron obsoletas, por ejemplo). Las
investigaciones etnograficas intentan describir o explicar el comportamiento de sistemas sociales
como comunidades étnicas, estratos sociales, entre otros. Por su parte, los disefios narrativos
cuentan historias o versiones de un suceso o las historias de ciertos individuos ya que estos ayudan
a entender una problematica. Los disefios fenomenoldgicos intentan conocer las perspectivas o

vivencias de diversos individuos que hacen parte o se ven afectados por un fenémeno.

Por otro lado, esta el disefio de investigacidon — accidn, el cual es uno de los disefios que aplica
al presente documento. Segin Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), este tipo de estudios aplica
para grupos o comunidades de diversa indole (académica, laboral, social, etc.) y se aplican cuando
se requiere identificar y/o resolver una problematica que afecte a dichos grupos y lograr un cambio
con los resultados de la investigacion. La presente investigacion pretende trabajar con un grupo
laboral muy especifico, el departamento de gestion comercial de una firma de laboratorios clinicos,
para identificar y resolver problematicas en el desarrollo de sus labores, generando un impacto

positivo en cuanto a la eficiencia en el desempefio, por lo que este disefio aplica.

No obstante, el disefio queda establecido como un disefio de investigacion — accion y de
estudio de caso. Un estudio de caso trata de abordar los casos (que pueden ser personas, grupos de
personas, situaciones, etc.) de manera intensiva, es decir, con instrumentos de informacion

profunda que permitan de manera amplia, pero con cierto nivel de detalle, describir las
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problematicas que se evidencian. Esto describe parte de lo que se pretende lograr con esta
investigacion, por lo que es un disefio que también aplica para el presente trabajo. También cabe
mencionar que esta investigacion aplica a una de las variantes de la investigacion — accion definida
por autores como McNiff y Whitehead (2009) quienes indican que la investigacidén —accion puede
ser participativa cuando se alcanza un nivel de colaboracion con la poblacion objeto del estudio en
la medida en que estos ayudan al anélisis de los resultados y también proponen formas de

solucionar las problematicas identificadas.

Por otro lado, dado los disefios de investigacion, es importante establecer cuéales seran los
instrumentos de recoleccion de informacion y datos. Aunque los diversos disefios existentes
pueden compartir varios tipos de instrumentos de recoleccion, no todos aplican a la investigacion

que se quiera llevar a cabo ya que todo depende del tipo de informacion que se quiera obtener.

Siguiendo a McNiff y Whitehead (2009) y Hernandez, Fernandez y Baptista (2014), para
llevar a cabo una investigacion cualitativa de este tipo se necesitan por lo menos 3 procesos e
instrumentos de recoleccién de informacion: un formato de observacion, entrevistas y sesiones en

grupo, los cuales seran implementados en la presente investigacion de la siguiente forma:

e Formato de observacion: en la investigacion se implementara un formato sencillo, en el
cual se pongan los resultados de la observacion de manera descriptiva e interpretativa. El
objetivo es analizar el ambiente de trabajo; las actividades que realizan los miembros del
equipo comercial de manera individual y colectiva; analizar formatos, documentos y
objetos que utilizan para el desarrollo de sus actividades y la descripcién de hechos
relevantes del proceso. En este instrumento se pretende implementar un proceso de
participacion moderada, es decir, se permite participar en todas las actividades, pero como

un simple observador.

La idea de implementar este proceso de observacion es poder realizar un primer
acercamiento con los participantes, generar confianza con los mismos, al tiempo que se
identifique a cada actor y rol en el grupo. De esta forma se lograra entender como se da el
proceso de gestion comercial (procedimientos, formatos, actividades, seguimiento, etc.) y
poder establecer un primer diagndstico de problematicas. El formato utilizado para esta
parte del proceso fue el presentado a continuacion en la tabla 1:
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Tabla 1.

Formato de observacién

Fecha:

Descripcion de Actividades Interpretacion

Hora: XXXX XXXX
Actividad 1: XXXX

Hora: XXXX XXXX
Actividad 2:

Fuente: Elaboracion propia.

En el formato, la columna de la izquierda presenta una descripcion al detalle sin ningun
criterio subjetivo de las actividades observadas, mientras el de la derecha presenta un
criterio del observador frente a las actividades observadas, planteando la identificacion de

posibles necesidades y problemaéticas.

e Entrevista: el proceso de entrevista a implementar pretende realizarse luego de cierto
periodo de observacion. Con base en ella se formulara una entrevista semiestructurada, es
decir, una serie de temas y/o preguntas abiertas guia para obtener informacién de los
participantes, con la posibilidad de agregar algunas otras preguntas para profundizar u

obtener informacion adicional acerca de ciertos temas.

El objetivo de esta parte es establecer un producto o evidencia de las problematicas
mediante la medicion de la perspectiva de cada participante. El objetivo es conocer desde
el trabajo de cada integrante del departamento de gestion comercial, incluyendo su jefe, el
conocimiento de los procesos internos y qué fallas han podido identificar. EI modelo de

entrevista utilizado fue el presentado en la ilustracion 1.

lustracion 1.

Formato de entrevista



Fecha: Hora:

Lugar:

Entrevistado:

Nombre: Identificacion: de
Género: Edad-

Cargo:

Introduccién: la presente entrevista se realiza en el marco del proceso de investigacion
adelantado por la estudiante de Negocios Internacionales de la Universidad del Rosario,
Bogota. El provecto tiene como finalidad la identificacion de oportunidades de mejora para
el departamento de gestion comercial del laboratorio Kheneyzir Favad de la ciudad de
Barranquilla y poder contribuir con alternativas de mejoramientos a las necesidades
encontradas. La informacion suministrada mediante la presente encuesta es de caracter
confidencial v solo se usarda para los fines académicos anteriorments mencionados. La

encuesta tiene una duracion aproximada de unos 30 minutos.

Preguntas:

—

. Como calificaria el desempefio del area de gestion comercial de la cual hace parte?

b

Mencione algunos aspectos que considere son fortalezas de su grupo de trabajo.

3. A su criterio, jcuales son aquellos puntos dentro del drea que se deben mejorar?

4. ;Considera usted que se realiza un seguimiento efectivo a la gestion comercial
realizada?

5.

.Considera usted que existen suficientes formatos v formas de estandarizar los

procesos dentro del area?

6. ;Considera usted que conoce con claridad la gestion del resto de su grupo de trabajo?

7. Mencione algunas acciones que contribuyan al mejoramiento del desempefio del area
y de sus procesos de seguimiento.

& Que papel juega la gerencia dentro del desempefio del area?

9. (Se encuentra en disposicion de aceptar cambios en los procesos de trabajo? jHasta

qué punto?

Agradecimientos v recordatorio sobre la confidencialidad de los datos para uso estrictamente

académico.

Fuente: Elaboracién propia.
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e Sesiones en grupo: las sesiones en grupo a implementar son un tipo de entrevista grupal,
en la que también existe una guia de temas o preguntas a tratar con el objetivo de ver como
se construye una perspectiva de las problematicas a nivel de grupo y como a través del

debate pueden generarse parte de las soluciones a implementarse.

El objetivo de las sesiones en grupo no es repetir las preguntas a cada participante, sino
que mediante un dialogo abierto y un poco mas informal, guiado por el investigador, cada
participante pueda aportar a la dinamica de grupo para concretar probleméticas generales

y especificas, resolver dudas con el grupo y generar soluciones en conjunto.

Se plantea la realizacion de una sesién en grupo en donde, en una primera parte se les
comunique a los integrantes del grupo cuales fueron las necesidades identificadas y se
debatan con el fin de establecer un consenso respecto a las mismas y, en un segundo
momento, se comenten las posibles alternativas de solucion planteadas. Luego, como
producto de la elaboracion de posibles alternativas de solucion, se plantea una segunda

reunion donde se aprueben o retroalimenten las soluciones propuestas.

Como ultimo aspecto del capitulo, cabe mencionar la forma en como se analizan y reportan
los datos. En esencia, en cuanto al anélisis de la informacion, se realizard una bitacora de analisis.
En ella se expondran los principales resultados mediante un analisis temético de las situaciones y
sus posibles soluciones. El analisis de la informacion se realizar4 de manera conjunta con los
participantes tanto en las sesiones en grupo como en otros espacios, para llegar a los productos de
un diagnostico de problematicas y de planes de mejoramiento o soluciones a las mismas. Con ello,
se involucra a cada participante en el analisis, se les comparten las conclusiones a las que como

grupo han llegado y se les hace parte activa de la conclusién de la investigacion.

La bitacora de analisis contendré las anotaciones sobre la metodologia implementada, es decir,
el como se realizaron los diversos procesos y actividades implementadas, las particularidades que
surgieron y cémo se subsanaron. Al mismo tiempo, presentara los resultados de cada actividad, es
decir, lo que se obtuvo de los procesos de observacion, entrevistas y sesiones grupales, la
elaboracion de posibles soluciones a las problematicas identificadas y la interpretacion del autor

de detalles del proceso.
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En resumen, el marco metodoldgico establecido plantea una investigacion de enfoque
cualitativo de caracter exploratorio y medicion transversal. El disefio implementado es uno de tipo
investigacion — accién y estudio de caso con el fin de identificar y proponer soluciones a
problemaéticas de un grupo laboral especifico de una firma del sector de laboratorios clinicos de la
ciudad de Barranquilla. Esto se realizard& mediante instrumentos de observacién, encuestas

semiestructuradas y sesiones grupales.

4. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

En la presente seccion se describen cuéles fueron especificamente los procesos realizados
frente a cada necesidad identificada y el producto para darle solucion a las mismas. Algunos de
dichos productos también se anexan al presente documento ya que son formatos de hojas de
calculo. Los procesos realizados corresponden a la revision y diagnostico de necesidades de ajuste
y estandarizacion de procesos de gestion y de seguimiento al area comercial de la organizacion de
referencia, por lo que de acuerdo con el marco tedrico, el tipo de estandarizacion y enfoque que
plantea este trabajo es el de procesos. Para ello, en primera instancia se presentaran las nociones
derivadas del analisis de diagnostico a través de los procesos de observacion, entrevistas
individuales y sesiones en grupo implementados, para después presentar las diferentes alternativas
de solucion planteadas a las necesidades identificadas.

4.1. Diagnéstico
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4.1.1. Observacion. En un primer acercamiento se realizo un proceso de observacion de
las diferentes actividades realizadas por el grupo de colaboradores del departamento de gestién
comercial de la empresa analizada. Esta actividad se realizé por un espacio de dos semanas,
comprendidas entre los dias 5y 17 de junio del presente afio, observando diariamente las diferentes
actividades realizadas dentro del departamento. Este proceso dio como resultado un cuadro de

resumen, el cual se presenta a continuacion con base en los formatos de observacion realizados.

Tabla 2.
Resumen de formatos de observacion

Descripcion de Actividades Interpretacion

1. En primera instancia cabe resaltar la 1, Este inicio puntual denota el

puntualidad en la llegada de los compromiso desde el inicio de la
colaboradores, todos los dias entre 8:00 jornada de los integrantes del equipo.
amy8:10 a.m.

2. A pesar de que se realizd una actividad
preparatoria el primer lunes, se pudo
evidenciar que esta actividad no se
realiza de manera periddica sino de
forma esporadica dependiendo la
disponibilidad de la lider del
departamento, por lo que esto puede
representar una falla en la
comunicacion.

2. Elprimer lunes se realiz6 una reunion de
preparacion con las actividades a
realizar para la semana con todo el
equipo. Se comentaron los diferentes
clientes de relevancia a visitar y algunas
solicitudes de visitas realizadas con
anterioridad.

3. En este punto se evidenciaron varios
aspectos. El primero fue la efectiva
comunicacion que existe entre lider y
colaboradores de acuerdo con la agenda
diaria realizada. No obstante, también se
evidencidé que no existe un reporte de
estas actividades que permita llevar una
trazabilidad de las gestiones.

3. En el desarrollo del dia a dia cada
colaborador realizaba una agenda de
visitas y al final del dia comentaba
algunas de las experiencias de las visitas
realizadas o comentaba a la lider los
logros o retrocesos realizados.

4. En esta actividad se evidencié que
estaba acordado que la secretaria
pudiera tomar los datos de aquellos
potenciales clientes, pero también que
esta no poseia un registro estandarizado
de la informacién que estos solicitaban
ni de sus datos personales. Se llenaban

4. En algunos apartes del dia se notd que
algunas requisiciones o solicitudes de
informacién no podian ser contestadas
debido a la ausencia de colaboradores y
la lider, por lo cual se atendia por parte
de la secretaria en recepcion.



5. Durante el desarrollo de las jornadas a

algunos colaboradores se les podia ver
en desarrollo de algin contacto con
potenciales clientes via telefonica o
comentando con compafieros sobre
alguna experiencia especifica con algun
cliente.

Se  pudo notar que algunos
colaboradores se pasaban contactos y
algunos clientes entre si dependiendo de
la cantidad de agendas y la importancia
de los clientes, realizando algunos
acuerdos sobre las comisiones.

La mayoria de jornadas transcurrieron
entre las visitas de los colaboradores y
la misma jefa de éarea y algunos
contactos telefonicos realizados desde la
oficina, en donde se llevaba a cabo la
entrega de resultados por visita y la
planeacidn tanto de las siguientes como
el cierre de negocios de visitas efectivas.

En la segunda semana de analisis se
presentd6 una particularidad. Dos
colaboradores tuvieron una pequefia
discusion en materia laboral debido a un
cruce de visitas. Uno de ellos visit6 a un
potencial cliente y el otro, por
desconocimiento, lo re-visitdo y logrd
realizar el cierre de negocio. Esta
particularidad fue resuelta
conjuntamente con la jefa de area.

en memos o en hojas de Excel, lo cual a
veces llevaba a  informaciones
incompletas o pérdida de algunos
potenciales clientes debido al extravio
de la informacion recolectada.

Lo importante de esta actividad es notar
que existia algin grado de
retroalimentacion entre colaboradores,
pero al tiempo se pudo notar que
algunos precios manejados u ofrecidos a
determinados clientes no estaban del
todo estandarizados, por lo que algunos
precios para ciertos tipos de clientes
podian variar de acuerdo con las ofertas
presentadas entre colaboradores previa
aprobacidn de la jefe de area.

Lo anterior muestra una clara actitud
para el trabajo en equipo, pero también
una ausencia de un modelo para llevar
una trazabilidad de este tipo de
procesos, lo cual podria llevar a roces si
no se maneja bien el tema de
comisiones.

Estas actividades mostraron cierto nivel
de orden y seguimiento en los procesos,
pero se evidencia la falta de formatos
establecidos para llevar una gestion
documental de los mismos.

En esta particularidad se evidencio la
necesidad de establecer un mejor
mecanismo de flujo de informacion
entre colaboradores con respecto a los
clientes atendidos y en proceso de cada
colaborador.
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9. Aunque este tipo de retroalimentaciones

9. En el transcurrir de la observacion se permite resolver dudas a la gerencia
observd6 que se daban algunas sobre clientes relevantes, no permite
retroalimentaciones por parte de la lider llevar una trazabilidad y tampoco
del equipo a la gerencia de manera permite entregar a la gerencia un reporte
verbal y esporadica. detallado de actividades.

10. La falta de wunificacion de las
herramientas no  permite  una
informacion clara sobre la forma en
coémo se atienden los clientes, privando
de la verificacion a la lider del equipo y
también pudiendo generar reprocesos
para el colaborador.

10. La forma en como cada quien registraba
la informacion era mediante el uso de
hojas de Excel, pero bajo formatos no
unificados y que en algunas ocasiones
no eran correctamente actualizados.

Fuente: Elaboracion propia.

Este cuadro de observacion permitié observar de manera grupal algunos procesos del area,
identificando algunas fortalezas, pero centrandose en las fallas para poder realizar un diagnostico
de necesidades. A manera de resumen, se encontraron algunas necesidades en la creacion de
algunos formatos para la estandarizacion del seguimiento de algunos procesos y la estandarizacion
de otros existentes, los cuales podrian mejorar el desempefio del area al evitar reprocesos. Con el
fin de reforzar las nociones de este primer diagnoéstico, se hizo necesario la realizacion de las

encuestas planteadas al grupo de gestion comercial.

4.1.2. Entrevistas. Las entrevistas se realizaron al total de cinco personas que conforman
el area de gestién comercial: 4 colaboradores o asesores comerciales y la jefa de area. Las
entrevistas fueron realizadas entre los dias 18 y 19 de mayo del presente afio en las instalaciones
de la empresa por parte de la autora del presente documento. Para la presentacion de los resultados
se decidio realizar un breve resumen de las respuestas a las preguntas de la encuesta, resaltando

los puntos comunes y aspectos a resaltar entre respuestas.

En términos generales, en la respuesta a la primera pregunta, que indagé por el desempefio
general del area, todos los integrantes del grupo manifestaron una calificacion positiva (buena,
sobresaliente) para el area, aunque algunos agregaron la posibilidad de mejorar en ciertos detalles

para alcanzar unos niveles de calidad mayor. En general, los integrantes consideran que su



43

desempefio tanto individual como grupal es bueno en términos del cumplimiento de metas y

facturacion para la firma.

Para el caso de la segunda pregunta, en la cual se indagd por las fortalezas del grupo, se
evidencio una nocién general entre los participantes de habilidades para la coordinacion y trabajo
grupal. Dos de ellos manifestaron la capacidad de gestion en términos de cumplimiento de metas
del equipo al que pertenecian, lo cual hace que la presion o estrés por cumplimiento sea mucho.
Otros 2 resaltaron el tema del liderazgo de su lider y como el trato humano es indispensable para
sacar adelante este tipo de areas. Se menciond también, por parte de uno de los colaboradores, la
capacidad de resolver conflictos internos de manera répida y eficaz, y también la capacidad del
equipo para responder frente a imprevistos en terminos de clientes potenciales y el mantenimiento
de clientes propios. Por ultimo, también cabe resaltar que algunos mencionaron aspectos
relacionados con el tema de habilidades comerciales y de vigilancia del mercado, que son muy
importantes en este tipo de sectores.

Con relacion a la tercera pregunta, que indagd por aspectos de mejoramiento a la gestion, la
respuesta mas comun fue la estandarizacion de los procesos y mayor organizacion en el area. Uno
de los colaboradores y la jefa del area establecieron un punto central frente a la estandarizacion y
fue la necesidad de generar un protocolo de visitas comerciales estandarizado que permita un
acercamiento de forma similar a los potenciales clientes, quitando parte de esa carga a los asesores
y estableciendo asi un criterio de gestion que permita una evaluacion mas justa a los colaboradores.
La lider del grupo anotd que el protocolo debe ser flexible para adaptarse tanto a las habilidades

de cada vendedor como a la situacion especifica frente a cada cliente potencial.

En general, con relacion a la cuarta pregunta, en la cual se indago por el seguimiento realizado
a la gestion, se posee una nocion de que si bien se esta realizando un seguimiento en el area, este
no es del todo efectivo. Si bien, por una parte, la jefa del area piensa que los mecanismos actuales
a nivel verbal han funcionado, todos los colaboradores piensan que se pueden realizar acciones de
mejoramiento en temas de seguimiento que, en primer lugar, permitan una mejor evaluacion
individual y, en segundo lugar, permitan un mejor flujo de la informacion y del conocimiento del

desempefio de cada miembro.
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En la quinta pregunta, que indagd por la suficiencia de procesos estandarizados, se reafirma
la percepcién de que faltan algunas herramientas para poder realizar un mejor seguimiento y
también la problemética de que no existen formatos estandarizados. Tres de los colaboradores
mencionaron un punto clave y fue la necesidad de establecer estandares de precios, para evitar que
frente a clientes potenciales muy similares se presenten propuestas muy distintas y que terminen
por enviar una sefial erronea al mercado de preferencias por ciertos consumidores y que puede ser
aprovechada por la competencia para generar desconfianza hacia la calidad de los procesos de la

firma.

En la sexta pregunta, donde se indag6 por la percepcién individual de la gestion de otros
integrantes del grupo, la lider y 2 de los colaboradores manifestaron que existe un buen
conocimiento de la gestién de grupo gracias a las diferentes retroalimentaciones que se realizan,
pero dos de los colaboradores, aunque de acuerdo también con la claridad que existe actualmente,
mencionaron que se puede mejorar esta tematica ya que se pueden realizar reuniones de
retroalimentacion de los procesos de manera mas periddica y también indicadores en donde se

mida la gestion de cada colaborador.

La séptima pregunta indagd por acciones de mejoramiento. En este punto los colaboradores y
la lider reafirmaron algunas acciones ya mencionadas como la creacion de un protocolo estandar
para las visitas comerciales, la creacion de nuevos formatos para el seguimiento y un mecanismo
para la estandarizacion de precios. No obstante, también se propusieron otras alternativas como
presentaciones de socializacion de resultados tanto para la lider del grupo como para la gerencia y

en ellas indicadores para medir la gestion.

En la octava pregunta, que indagé acerca del papel de la gerencia en la gestién del area, si
bien para la lider de grupo el papel de la gerencia es muy importante debido a que da acceso a
algunos clientes potenciales muy importantes y analiza periddicamente el desempefio del grupo de
trabajo, para los colaboradores su rol no es tan importante, aun cuando realmente se ejerce una
vigilancia sobre el desempefio y es debido a que, al analizar sus respuestas, vemos que no hay un
protocolo definido de seguimiento por parte de la gerencia o canales de comunicacion formales

entre las areas.
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Por ultimo, en términos de la disposicion a cambiar formas de trabajo, los 5 integrantes
manifestaron un cierto grado de positivismo al cambiar hacia mejores formas de trabajo, practicas
que mejoren la organizacion y el desempefio. No obstante, 2 colaboradores mencionaron que
aceptarian cualquier cambio para mejorar, mientras que la lider del equipo y otros dos
colaboradores mencionaron que cambiarian sus formas hasta cierto punto, ya que consideran que

también hay buenas practicas a resaltar.

4.1.3. Sesiones de grupo. La primera sesion de grupo se realizé con los integrantes del
grupo el dia lunes 22 de mayo de 2017 en el espacio de 8:30 a.m. a 9:30 a.m. En esta reunion se
compartio con los integrantes los resultados de la observacion realizada y en términos generales
las respuestas a las entrevistas realizadas. En términos generales, se aprob6 y reconocio la
existencia de la mayoria de las necesidades planteadas. En total, se reconocieron las siguientes

necesidades para el trabajo de mejoramiento subsiguiente:

e Lanecesidad de crear unas pautas o protocolo de visitas estandar para los asesores, con el
fin de crear métodos de acercamiento efectivos que permitan medir la gestién de manera
mAas justa y que también orienten a nuevos asesores a su llegada al grupo.

e Las fallas en el mecanismo de seguimiento a las visitas comerciales, que llevan a
plantearse formatos para este tema.

e La necesidad de generar un mecanismo para la estandarizacion de precios y tarifas por
tipos de clientes y servicios.

e Una mayor articulacion con la recepcién en términos de retroalimentar los procesos de
clientes potenciales que solicitan informacién o visitas via telefonica a través del
establecimiento de un formato para este tema.

e Como medida de gestion documental, se planteé la elaboracion de un formato sencillo
para tener soporte de una visita realizada a determinado cliente.

e También se gener6 la posibilidad de fortalecer el seguimiento de la gestion del
departamento a través de un protocolo que permita establecer reuniones e indicadores de
gestion para el area con el fin de medir correctamente el desempefio y de forma periddica,

no esporadica.
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Los resultados de esta primera reunion concluyeron en algunas sugerencias para la elaboracion
de las alternativas de solucion, las cuales se propusieron a desarrollarse en el mes de julio y a
medida que fuesen siendo realizadas, fuesen siendo probadas. La siguiente reunion se realizo en
el mes de septiembre y sus resultados son presentados en la siguiente seccion de elaboracion de

alternativas de solucion.

4.2.  Soluciones de Estandarizacion Propuestas

Para dar respuesta a las necesidades, en un primer momento se procedié a la elaboracién del
protocolo de visitas comerciales y evaluacion de clientes. Seguidamente, también se establecieron
los precios y tarifas de forma unificada para todos los asesores mediante tablas claras discriminadas

por tipo de cliente, servicio y especialidad.

En un segundo momento, y complementando lo anterior, se disefiaron ciertos formatos para
la medicion de la atencidn al cliente y la recoleccion de informacidon de las personas que llamaban
a cotizar para realizarles una visita formal. En este punto también se disefi6 un formato sencillo

para la gestion documental de las visitas comerciales realizadas.

Por ultimo, se trabajo en un protocolo para el seguimiento de la gestion del Departamento
Comercial, el cual consiste en la elaboracidon de reuniones periddicas, la entrega de informes,
elaboracion de indicadores de gestion y actas de reunion. En estas reuniones se incluyé a la
gerencia con el fin de mejorar los canales de comunicacion y establecer una mejor toma de

decisiones. Todos estos procesos Yy sus productos son detallados a continuacion.
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4.2.1. Protocolo de visitas comerciales y evaluacion de clientes potenciales. En el
proceso de observacion detallada de la actividad comercial realizada en la empresa analizada, en
un primer momento se pudo evidenciar la necesidad de establecer un protocolo para la visita
comercial y la evaluacion de los clientes. En el desarrollo de las actividades comerciales se pudo
evidenciar que el equipo de gestion comercial no poseia un estandar o carta de navegacion para

realizar sus visitas comerciales.

Si bien cada asesor conocia de sus funciones, no existia un protocolo establecido para realizar
las visitas y evaluar a los clientes. Cada asesor poseia una lista de tarifas y por entrenamiento y
experiencia conocia la forma de realizar las visitas comerciales; sin embargo, ain no se habia
establecido un proceso estandar de las mismas. De esta forma, cada visitador poseia su propia
forma de abordar las visitas, lo cual hace mas dificil evaluar la gestion en la medida en que surgen
gran cantidad de especificidades de cada asesor que pueden afectar la tasa de éxito con los
potenciales clientes.

Para acabar con la heterogeneidad en el proceso, se cit6 a varias reuniones a los asesores en
donde, desde su acervo de conocimientos y experiencia en la visitas comerciales, estos comentaban
sus puntos de vista, fortalezas y debilidades y, en general, todas las actividades desarrolladas con
los potenciales clientes. De esta forma, se fue recolectando la informacién de las visitas y se logré
Ilegar a un consenso sobre como debia de ser el proceso estdndar de cada visita. No obstante, este
proceso estandar no significaba una camisa de fuerza para los asesores, quienes también
concluyeron que se debe respetar el estilo y la forma de aplicar el proceso de cada asesor,

incorporandole elementos propios para aumentar la tasa de éxito con clientes.

En el proceso también se definieron las tablas de tarifas a manejar, las cuales fueron ordenadas
y se incorporaron como formatos requeridos para las visitas comerciales. La evaluacion de los
clientes también se estandariz6. Como producto de las reuniones se elabor6é un documento con el
paso a paso de este proceso. El anterior se denomind Protocolo de visitas comerciales y
evaluacion de clientes potenciales. Este protocolo fue disefiado conjuntamente con los

integrantes del area de gestion comercial y se compone de los siguientes pasos:

4.2.1.1. Introduccidn. En la primera parte de la visita se entrega el portafolio de servicios

del laboratorio y se presenta a la empresa con base en el mismo.
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4.2.1.2. Presentacion de LKF. Al realizar la presentacion inicial, se resalta luego la
identidad como laboratorio de alto nivel de complejidad y que se distingue por la calidad de su
servicio, la cual se sustenta en sus controles de calidad internos y externos internacionales. Es
importante no dejar de mencionar ninguno de los factores diferenciadores de LKF (tecnologia,

calidad, precios).

4.2.1.3. Aspectos relevantes a comentar antes de presentar una propuesta. Para
presentar una propuesta, y antes de ofrecer una tarifa por los servicios del laboratorio, el asesor
debera identificar cuales son los servicios que presta el potencial cliente en sus instalaciones, qué
servicios de laboratorio clinico necesita, cuantificar el volumen de pacientes y establecer el monto
total del contrato. Para ello, debera tener en cuenta el tipo de clientes visitados. A continuacion, se

presentan algunos aspectos especificos a tener en cuenta para cada tipo de cliente del laboratorio:

o |IPS:

o Entender con anterioridad la situacion econémica de la IPS

o Especialidades ofrecidas

o Nivel de complejidad requerido para laboratorio clinico

o ¢Coémo manejan el laboratorio actualmente? (Lab. Propio / tercerizado /
remision de muestras a otros Lab.)

o ¢Qué tipo de pacientes atienden? (EPS, medicina prepagada, pélizas de
salud, particulares)

o ¢Quién paga los examenes? ¢ La IPS, la aseguradora/EPS/MP o el paciente?

o Si es una clinica: ¢Cuéntas camas tienen? (Hospitalizacion, UCI adultos,
UCI pediétrica, UCI neonatal, etc.)

o ¢ Quiénes son sus clientes?

o ¢ Queé tarifas tienen negociadas actualmente?

o Dias de recaudo de cartera

o VVolumen de pacientes

o Exadmenes que se realizan a los pacientes (los mas frecuentes)
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EPS:

o Entender con anterioridad la situacion econdémica de la EPS

o Metodologia de contratacion que buscan: evento / capitacion / presupuesto

o Cuantificar la poblacién y nivel de complejidad (volumen de pacientes y
examenes a realizar con regularidad)

o ¢ Tarifa base que manejan actualmente? (ISS 2001 +/- un porcentaje, 1SS
2004 +/- un porcentaje, SOAT +/- un porcentaje, Tarifas Propias)

o Ubicacion geografica de donde se requiere el servicio.

o Dias de recaudo de cartera

o Que laboratorio presta actualmente los servicios

o ¢Qué puede ofrecer el LKF que otros laboratorios similares no estan

ofreciendo? (Propuesta de Valor Agregado)

Médicos:

o Entender previamente su especialidad e investigar qué examenes contratan
con base en la facturacion de doctores de la misma especialidad.

o Entender cudl es el objetivo del médico: ¢ahorrarle costos a sus pacientes?,
¢recibir una comision?, el mejor servicio con la mejor calidad y en el
menor tiempo sin ningun tipo de interés de fondo?

o Entender quién le presta hoy los servicios de laboratorio clinico

o ¢Qué puede ofrecer el LKF que otros laboratorios similares no estan
ofreciendo? (Propuesta de Valor Agregado)

o Si es un grupo de médicos: ¢Les interesaria un convenio al estilo Procrear?

o ¢Qué tipo de pacientes atienden? (EPS, medicina prepagada, pélizas de
salud, particulares)

o ¢Quién paga los examenes? ¢ La IPS, la aseguradora/EPS/MP o el paciente?

Polizas / Medicinas Prepagadas:
o Requisitos para lograr estar adscritos a la red

o ¢ Qué planes colectivos manejan? ;Con qué empresas?
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o En la medida de lo posible, intentar cuantificar el volumen de pacientes y
los exdmenes que se realizarian los mismos.

o ¢ Quién se encarga de remitir los pacientes al laboratorio? ;A quién hay que
hacerle seguimiento para garantizar flujo de pacientes constante? ; Asesores
comerciales, directores comerciales, jefes de compras, gerentes de

dependencias médicas o gerentes generales?

4.2.1.4. Listado de exdmenes ofrecidos. Los examenes contratados con mayor

frecuencia dependiendo de la especialidad se presentan en la tabla 3:

Tabla 3.

Lista de especialidades con mayor frecuencia de examenes

Especialidades

Ginecologia Otorrinolaringologia

Infectologia Endocrinologia

Hematologia Oftalmologia

Cirugia Pléstica Reumatologia

Ortopedia Neumologia

Oncologia Pacientes hospitalizados / urgencias
Pacientes en UCI Unidad Renal

Atencion Domiciliaria (tipo EMI) Salud Ocupacional

Fuente: Elaboracion propia.

4.2.1.5. Manual Tarifario. Ver documento en Excel adjunto, el cual contiene el tipo de

tarifas de acuerdo con el tipo de cliente, servicio y especialidad.

4.2.1.6. Cuadro base de referencia y negociacion para las propuestas.
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Las propuestas deben ser estudiadas caso por caso, en la medida en que el volumen de
pacientes y examenes en cada propuesta es distinto, asi como los costos y gastos fijos.
Es importante tener claro que el subsector de laboratorios clinicos se caracteriza por
tener tarifas dinamicas dependiendo del volumen de pacientes que se vaya a recibir y
de las exigencias de cada uno de los potenciales clientes.

El cliente usualmente va a negociar el precio que se le oferte en una primera
oportunidad, por lo cual no se le puede ofrecer inmediatamente el escenario mas
favorable en la propuesta, pues de esta forma el asesor se queda sin margen de
negociacion.

En términos generales, se debe intentar trabajar con tarifas por encima del tarifario ISS
2001.

No obstante, el escenario de negociacion y la tarifa pueden variar dependiendo de la
competencia (otros laboratorios que estén ofertando) que se tenga con cada potencial
cliente al que se le presente una propuesta y con base en los requerimientos exigidos
por el mismo, ademas de los costos fijos (ej.: asignar una técnica para toma de
muestras).

Es clave intentar ceder el minimo descuento posible que proporcione la garantia que el
potencial cliente va a terminar escogiendo a LABKF.

Eventualmente se puede Ilamar a cotizar ciertos exdmenes a otros laboratorios para ver
los precios de los competidores y poder negociar con el cliente algunas tarifas.

Para un mejor manejo y estandarizacién de los procesos de negociacién y las tarifas a
establecer, a continuacién se presentan unas tarifas base, los rangos de negociacion y

otros aspectos claves para las propuestas dependiendo del tipo de cliente en la tabla 4:

Negociacién de tarifas

Polizas /

Medico ..
IPS/Clinica EPS Medicina

Particular Prepagada



Tarifa base
minima para
empezar a

negociar

Rangos de
negociacion

de tarifa

Toma de

muestra

Servicio a

domicilio

Dias de

cartera

ISS 2001

Nivel 1y II: hasta
ISS —20% si la
facturacion
mensual supera
Col$ 20 MM
Nivel 1y IV:
Tarifa propia
segun manual

tarifario

Siempre y cuando
la facturacion
mensual supere
Col$ 8 MM

No aplica

60-90 dias

ISS 2001

Nivel 1y II: hasta
ISS —20% si la
facturacion
mensual supera
Col$ 20 MM
Nivel 'y IV:
Tarifa propia
segun manual

tarifario

Siempre 'y
cuando la
facturacion
mensual supere
Col$ 8 MM

Podemaos recoger
las muestras que

ellos toman

60-90 dias

Tarifa Propia
[ Tarifas
Particulares

Hasta un 5%
menos de la
tarifa del
competidor
mas barato,
validando que
sea rentable,
incluso
después de
comisiones al
médico (si
aplica)

No aplica

Si. Méximo
se asigna una

técnica

30 dias o de

contado

Fuente: Elaboracion propia.

Tarifa Propia
[ Tarifas
Particulares

Hasta un 5%
menos de la
tarifa del
competidor
mas barato,
validando que

sea rentable

No aplica

Si. Méximo
se asigna una

técnica

30-60 dias o

de contado

52
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4.2.2. Seguimiento a visitas comerciales. Luego de estandarizar el proceso de visitas, se
hizo relevante analizar el proceso de seguimiento a las mismas. Inicialmente, se indagé sobre cémo
se estaba realizando dicho proceso en la empresa. Se pudo establecer que el proceso era el

siguiente:

e Cuando se realizaba una visita comercial, en primera instancia esta era agendada por
el asesor de acuerdo con las bases de datos suministradas, contactos y gestion propia.

¢ Dicha visita se ponia en conocimiento de la directora comercial, quien establecia unas
precondiciones para el asesor dependiendo del tipo de cliente a visitar.

e Lafecha acordada se establecia de manera manual en las agendas personales tanto del
director como del asesor.

e Luego de realizada la visita, el asesor brindaba de manera verbal las observaciones
acerca del cliente, si habia aceptado la negociacion o no, o la necesidad de un proceso
de re-visitas posteriores para continuar la negociacion.

e Seguidamente, el director comercial daba sus observaciones acerca de la negociacion
realizada, en especial, si habia la necesidad de hacer algun reajuste o aplicar algunos
descuentos adicionales para captar al potencial cliente.

e Nuevamente se agendaban las re-visitas y el proceso se reiniciaba con otros

potenciales clientes.

Si bien este proceso daba algunos resultados en términos de obtencion de clientes, también
presentaba debilidades en materia de documentacion y a la hora de realizar un seguimiento al area
de una forma mucho mas robusta. Si bien se realizaban algunos procesos de re-visitas, era comin
observar dias en los que la directora comercial y/o los asesores se encontraban realizando otras
labores administrativas, por lo que las re-visitas no se realizaban en los tiempos previstos. Esta

falla en algunas ocasiones generaba la pérdida del potencial cliente.

Teniendo en cuenta la necesidad de llevar un mejor control tanto de las visitas como de las re-
visitas a los potenciales clientes y que en algunas ocasiones ciertos clientes no eran re-visitados en

el tiempo indicado, se opto por lo siguiente:

e Se elabord un formato en hoja de calculo de Excel, donde se resume la informacion

principal de cada visita realizada, esto es: fecha de la visita, entidad o persona visitada,
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el tipo (visita, reunion, seguimiento, programacion o solicitud de parte del cliente
potencial), asesor (iniciales de los asesores), actividad (observaciones realizadas
durante la visita o seguimiento) y el status (si se realizo o aplazo).

El formato quedd bajo la responsabilidad de la directora comercial, pero es entregado
a cada asesor, quienes diariamente deben alimentar dicho formato y enviarlo a la
directora quien es la que recibe y consolida la informacion.

Se fijo una periodicidad semanal, los dias viernes en la mafiana, para el reporte y
discusion del formato. Se establecio una reunion en las horas de la mafiana en donde se
comenta la gestion de visitas y seguimientos realizados, se revisan los detalles de cada
uno, el asesor puede profundizar sus observaciones y de manera conjunta se toman
decisiones respecto a las particularidades en la negociacién con determinados clientes.
Asimismo, en la reunién se establece qué procesos estan pendientes, qué visitas o
seguimientos no fueron realizados y sus motivos, y si los mismos por diferentes razones

deben ser asumidos por otros asesores o por la misma directora comercial.

El formato referido anteriormente se muestra en la Tabla 5, la cual presenta la informacién

real de algunas visitas realizadas para el mes de marzo y abril del presente afio. Para este formato

se realiz6 una compilacion de la informacion de otros formatos no unificados y se estandarizo

dicha informacion. Este se anexa en su formato de hoja de calculo al presente documento.

Tabla 5.

Formato de seguimiento a visitas del laboratorio

FECHA

ESPECIALISTA/

ENTIDAD TIPO ACTIVIDAD ASESOR STATUS

02/03/2017

Visita y presentacion como
representante comercial,
programacion de visita con asesores
comerciales y directora comercial.

MED PLUS Visita

03/03/2017

Visita en frio, no es posible

IPS DE LA COSTA Visita contactar cita con la Sra. Elena AK REALIZADO

Troncoso, gerente.

03/03/2017

Visita y presentacion como
representante comercial,
programacion de visita con asesores
comerciales y directora comercial.

AXXA COLPATRIA Visita

06/03/2017

Visita a Lizet Garrido, direc admon.
IPS Visita Presentacion de Lab. y de portafolio
REENCONTRARSE de servicios. MD en Pto. Col. no
desea cambiar de Lab.

YK REALIZADO

SH REALIZADO

SH REALIZADO
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06/03/2017

CENTRO MEDICO
CONTINENTAL

Visita

Visita piso a piso, repartiendo
papeleria y haciendo acercamiento HG
con secretarias

REALIZADO

06/03/2017

MET LIFE

Visita

Visita con la Sra. Maria Larios,
enviamos portafolio de servicios
para ingreso en la red de YK
prestadores, pendiente a respuesta
desde de Bogota

REALIZADO

07/03/2017

CENTRO MEDICO
GEMELLY

Visita

Visita piso a piso, repartiendo
papeleria y haciendo acercamiento HG
con secretarias

REALIZADO

08/03/2017

DR IVAN
NOWOGRODER

Visita

Visita de presentacion de servicios
al MD Familiar, con una alta
poblacién de pacientes particulares,
se queda en llevar talonarios y
tarifas preferenciales a sus
pacientes.

AK

REALIZADO

08/03/2017

DRA ANGELA
GONZALEZ

Visita

MD, cirujana pléstica con alta
poblacion particular, se presenta
enlace comercial, donde le damos
tarifa presencial al md y tarifa
sugerida a sus pacientes, pendiente
llevar tarifas y contrato

AK

REALIZADO

08/03/2017

DR JOHNN
CHAMORRO

Visita

Visita al Nutricionista, este md
maneja alta cantidad de pacientes
particulares, se le hace propuesta de
examenes de Lab. con tarifa
presencial a su centro médico y
tarifa sugerida al publico, linea de SH

examenes, toda el perfil metabdlico,
junto a esta propuesta como plus
ofrecemos toma de muestra a
domicilio al centro médico a sus
pacientes

REALIZADO

09/03/2017

MED PLUS

Seguimiento

Reunion con asesores de med plus

en compafiia de la Directora médica,
con el apoyo de una snak, aqui

queda |plasmado apoyo por parte de

los asesores para impulsar entre los YK

asegurados los servicios del Lab.,
queda pendiente llevar souvenir para

ingresar al kit de bienvenida de la

prepagada

REALIZADO

13/03/2017

DRA ANGELA
GONZALEZ

Seguimiento

No acepta lista de precios,
negociamos otra lista de precios y
pendiente a su respuesta, ya que
pronto se ira del pais y dejara AK
encargado a otra md del consultorio,
Dra. Vanessa Salazar, ya iniciamos
acercamiento

REALIZADO

13/03/2017

SENA

Visita

Se inicia acercamiento para ingresar
a la red de proveedores del SENA,
nuestro contacto el Sr Carlos
Insignares, Ilamar a mediados de HG
junio, actualmente le apoyan Lab.
Olimpus y Falab con tarifas muy
bajas

REALIZADO
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17/03/2017

DR JOHNN
CHAMORRO

Seguimiento

Seguimiento a tarifas ofertadas, aun
no confirma aceptacion de precios.

SH

REALIZADO

Fuente: Elaboracion propia.

Adicionalmente, debido a que todas las semanas se agendaban las visitas de forma manual, se

Ileg6 al acuerdo que en dicha reunion semanal también se revisaria el tema del calendario a seguir

para la semana inmediatamente posterior a la reunion. De esta forma, dicho calendario establece

las horas del dia y los dias de la semana con las visitas programas, lo que permite graficamente ver

las citas agendadas. El calendario quedd sujeto a modificaciones diarias segun el agendamiento (o

cancelacion) de citas durante la semana y bajo la responsabilidad tanto de los asesores, quienes

deben enviar lo cambios, como de la directora, quien debe enviar el calendario después de la

reunion y diariamente siempre y cuando ocurran cambios. El formato de calendario se muestra a

continuacion en la Tabla 6:

Tabla 6.

Formato de programacion de visitas

Horario

Lunes

Martes

Miércoles

Jueves

Viernes

8:00 a.m. - 9:00
a.m.

9:00 a.m. -
10:00 a.m.

10:00 a.m. -
11:00 a.m.

11:00 a.m. -
12:00 p.m.

2:00 p.m. - 3:00
p.m.

3:00 p.m. - 4:00
p-m.
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4:00 p.m. - 5:00
p.m.

5:00 p.m. - 6:00
p.m.

Fuente: Elaboracion propia.

4.2.3. Precios y tarifas estandar. Este punto fue necesario para el establecimiento del
protocolo de visitas. En el punto 4.1, de manera general, se establece el tipo de tarifa a aplicar
dependiendo del tipo de cliente, la facturacion de los mismos y tomando como referencia o base
tarifas ISS establecidas por el ISS para la prestacion de servicios en salud. En resumen, lo que se
hizo en este momento fue compilar todas las tarifas de precios para el 2017 y ordenarlas con el fin
de poder ofertar de forma maés precisa dependiendo de los clientes y sus necesidades de examenes

clinicos.

El primer ejercicio fue compilar todos los precios en tablas. Los precios fueron compilados,
primeramente, de acuerdo con el nivel de complejidad, los cuales se dividen en primero, segundo
y tercer grado. Seguidamente, se establecié un porcentaje de descuento para la negociacion (X%).
Dicho porcentaje se fijo en un 20% para los examenes clinicos de primer nivel y 0% para los otros
2 niveles, dados sus costos y que son precios competitivos. Por altimo, el manual tarifario no cubre
todos los servicios que hoy se ofrecen y ademas establece las tarifas como bases, por lo que cada
entidad puede fijar tarifas propias, en especial cuando se trata de médicos particulares y medicina
prepagada. Por tal motivo, también se fijaron los precios bajo tarifas propias del laboratorio. Estas
tablas se encuentran en el archivo Excel adjunto debido a que son extensas. No obstante, a
continuacion se muestran a manera de ejemplos los 10 primeros exdmenes para cada una de las 4
tablas fijadas en este primer ejercicio: una para cada nivel de complejidad bajo Tarifa ISS + X%
(Tablas 7 a 9) y una tabla con los niveles bajo tarifas propias (Tabla 10).

Tabla 7.

Tarifas ISS para exdmenes de primer nivel de complejidad (valor en COP)

Examen de laboratorio clinico primer Tarifa 1SS Tarifa ISS +

Codigo nivel de complejidad X%



903801

903802

901001

906002

903809

903815

903816

903817

903818

901107

ACIDO URICO $
ACIDO URICO EN ORINA DE 24 H $
ANTIBIOGRAMA (DISCO) $
ANTIESTREPTOLISINA “O” $
CUANTITATIVA POR TITULACION
BILIRRUBINAS TOTAL Y DIRECTA c/u $
COLESTEROL DE ALTA DENSIDAD $
[HDL]

COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD $
[LDL] ENZIMATICO

COLESTEROL DE BAJA DENSIDAD $
[LDL] INMUNOLOGICO DIRECTO
COLESTEROL TOTAL $
COLORACION GRAM Y LECTURA $

PARA CUALQUIER MUESTRA

3.315

3.345

9.995

5.890

5.025

5515

5.515

23.985

4.415

2.980

2.652

2.676

7.996

4712

4.020

4412

4412

19.188

3.532

2.384

Tabla 8.

Fuente: Elaboracion propia.

Tarifas ISS para exdmenes de segundo nivel de complejidad (valor en COP)

Examen de laboratorio clinico segundo nivel de

Cadigo complejidad Tarifa ISS
905201  ACIDO VALPROICO $ 22105
903805 AMILASA $ 619
903806  AMILASA EN ORINA DE 24 H $ 5945
906304  ANTIGENOS FEBRILES [VIDAL O WEIL $ 16.050
FELIX]
907001 AZUCARES REDUCTORES EN HECES $ 3415
903603 CALCIO ABSORCION ATOMICA $ 20.835
903811 CALCIO EN ORINA DE 24 H POR $ 3310
COLORIMETRIA +
903810 CALCIO POR COLORIMETRIA $ 3450
902101 CELULAS L.E. $ 5.575
901102 COLORACION ACIDO ALCOHOL $ 8.355

RESISTENTE MODIFICADA Y LECTURA

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 9.

Tarifas ISS para exdmenes de tercero nivel de complejidad (valor en COP)

Examen de laboratorio clinico tercer nivel de

Cédigo complejidad Tarifa ISS
903105  ACIDO FOLICO EN SUERO $ 23185
903803  ALBUMINA $ 2980
903804  ALBUMINA EN ORINA DE 24 H $ 3005
906602  ALFA FETOPROTEINA [AFP] SERICA $ 42605
905302 ANFETAMINAS Y METANFETAMINAS, $ 18.830
SEMICUANTITATIVA POR INMUNOENSAYO
901002 ANTIBIOGRAMA (MIC) METODO $  16.410
AUTOMATICO
. $ 16.410
901003  ANTIBIOGRAMA (MIC) METODO MANUAL
. $ 18.665
902004 ANTICOAGULANTE CIRCULANTE [LUPICO]
o0s003  ANTICUERPOS HETEROFILOS [ESPECIFICOSY ~ § 5865

TOTALES]

Tabla 10.

Fuente: Elaboracion propia.
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Tarifas propias para examenes de primer, segundo y tercer nivel de complejidad (valor en COP)

Examen de laboratorio clinico primer, segundo o

Nivel Codigo tercer nivel de complejidad Tarifa Propia
1 901404 PRUEBA DE MANTOUX [TUBERCULINA] + $ 35000
$  53.200
2 906802 CAMPO OSCURO PARA CUALQUIER MUESTRA
2 901206 COPROCULTIVO $ 36000
CULTIVO PARA MICROORGANISMOS EN $  36.000
2 901217 CUALQUIER MUESTRA DIFERENTE A '
MEDULA OSEA, ORINA'Y HECES
2 903829 DESHIDROGENASA LACTICA, ISOENZIMAS $ 217.000
DIGITOXINA, SEMICUANTITATIVA POR $  175.000
2 905602 INMUNOENSAYO O CROMATOGRAFIA DE '
CAPA FINA
DIGOXINA, SEMICUANTITATIVA POR $  33.600
2 905605 INMUNOENSAYO O CROMATOGRAFIA DE '
CAPA FINA
FENITOINA TOTAL, SEMICUANTITATIVO POR $ 32,200
2 905213 INMUNOENSAYO O CROMATOGRAFIA DE '
CAPA FINA
2 001221 HEMOCULTIVO AEROBIO POR METODO $ 42.000

AUTOMATICO (111)
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HEMOCULTIVO AEROBIO POR METODO $  42.000
MANUAL (111)

Fuente: Elaboracion propia.

2 901222

Las tablas estan compuestas por una columna llamada Cddigo, que corresponde a la
codificacion de cada examen designada por el ISS en su acuerdo No. 256 de 2001. Las tablas
poseen el nombre de cada examen. Todas las tarifas estan presentadas en su valor en pesos
colombianos. En el caso de la Tabla 7, esta posee la tarifa base ISS y la tarifa con el descuesto del
20% aplicado. En los casos de las Tablas 8 y 9, estas solo poseen la tarifa ISS debido a que no se
les aplica ningln descuento. La Tabla 10 presenta una columna de las tarifas propias aplicadas y
ademas una primera columna indicando el nivel de complejidad del examen. La Tabla 7 en su

version completa cotiza 47 examenes, la Tabla 8, 79, la Tabla 9, 149 y la Tabla 10, 284 en total.

Luego de este primer ejercicio, se realizd también la compilacion de todas las tarifas propias
para los diferentes examenes para los que tiene capacidad el laboratorio. Las tarifas presentadas
para las Tablas 7 a 10 suman 559 exdmenes de los mas comunes realizados por EPS e IPS (Tablas
7 a9) y por médicos particulares o polizas y medicina prepagada (Tabla 10). No obstante, existen
otra serie de examenes mas especificos que el laboratorio puede realizar. En total se cotizaron unos
1048 examenes. De esta tabla total de tarifas propias del laboratorio se presenta una version
resumida con los primeros 15 examenes en la Tabla 11, la cual también se encuentra en su version

completa en el archivo Excel anexo al trabajo.

Tabla 11.

Tarifas propias para todos los exdmenes que ofrece el laboratorio (valor en COP)

Nivel Cadigo Nombre del examen Tarifa
3 904804 17 CETOSTEROIDES $ 37.000
3 904811 17 HIDROXICORTICOSTEROIDES $ 55.000
3 904509 17 HIDROXIPROGESTERONA $ 50.000
3 903103 ACIDO 5 HIDROXI INDOL ACETICO $ 60.000
3 903429 NUCLEOTIDASA 5 $ 65.000
3 902109 GLUCOSA 6 FOSFATO LDH CUANTITATIVA $ 52.000
2 901002 ANTIBIOGRAMA $ 26.500
3 906222 ANTICUERPOS ANTI ANTIGENO e(Ant.Hbe) $ 62.000
3 906035 ACS.ANTIMYCOPLASMA CON IgM $ 55.000
3 903107 ACIDO FORMICO EN ORINA $ 16.500
3 903109 ACIDO HOMOVANILICO $ 69.000
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3 903113 ACIDO VANILMANDELICO $ 56.000
3 903105 ACIDO FOLICO-FOLATOS $ 50.000
3 903110 ACIDO LACTICO (L-LACTATO) POR FLUOROMETRIA $ 59.500
2 906437 ANTICUERPOS ANTI MUSCULO LISO (IFI) $ 50.500

Fuente: Elaboracion propia.

Como se observa en la tabla, hay 4 columnas, una para el nivel de complejidad del examen,
una para el codigo ISS del examen, el nombre del examen y la tarifa propia aplicada. Luego de
realizada esta tabla, se desarroll6 otro ejercicio con el objetivo de facilitar el trabajo a los asesores
comerciales y que estos pudieran mostrar de una manera mas facil algunas tarifas de interés segun
la especialidad del cliente visitado. Por tal motivo, se realizé un archivo de tarifas por especialidad.
En total se realizaron unas 16 tablas, correspondientes a las especialidades de: Cardiologia, Cirugia
Plastica, Dermatologia, Endocrinologia, Gastroenterologia, Ginecologia, Hematologia,
Hepatologia, Medicina Interna, Infectologia, Neumologia, Neurologia, Ortopedia, Pediatria y

Urologia.

Las tablas se realizaron solo para las especialidades anteriormente mencionadas debido a que
corresponden a las especialidades de los clientes que actualmente maneja el laboratorio. Cada tabla
contiene los examenes mas comunes para cada especialidad, por lo que el nimero de exdmenes en
cada tabla varia. Las tablas contienen dos columnas: el nombre de los exdmenes y su tarifa
particular propia. Para no presentar todas las tablas dado que algunas son extensas, a continuacion
se presentan 3 tablas del total de 16 correspondientes a las tarifas de las especialidades de

dermatologia (Tabla 12), gastroenterologia (Tabla 13) y neumologia (Tabla 14).

Tabla 12.

Tarifas propias para examenes de dermatologia (valor en COP)

Nombre del Examen Tarifa Particular

ALANINO AMINOTRANSFERASA (TGP) $ 12.000
ANTICUERPOS ANTI DNA $ 60.500
ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANA) $ 50.000
ASPARTATO AMINOTRANSFERASA

(TGO-AST) $ 12.000
BILIRRUBINA

TOTAL/DIRECTA/INDIRECTA $ 16.000
COLESTEROL TOTAL $ 10.500
CUADRO HEMATICO V GENERACION $ 17.000



CULTIVO DE HONGO $ 47.500
FERRITINA $ 47.500
FTA ABS $ 29.000
GLICEMIA BASAL $ 9.500
KOH $ 13.000
SEROLOGIA (VDRL) $ 5.000
T4 LIBRE $ 35.000
TESTOSTERONA LIBRE $ 56.000
TRIGLICERIDOS $ 13.000
TSH $ 39.500

Fuente: Elaboracion propia.
Tabla 13.
Tarifas propias para examenes de gastroenterologia (valor en COP)
Nombre del Examen Tarifa Particular
ACIDOS BILIARES $ 70.200
ALANINO AMINOTRANSFERASA (TGP) $ 12.000
AMILASA $ 25.500
%lIlAcLLéERPos HELICOBACTER PILORY $ 47500
ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO $ 90.000
(AngéF;TSAT)To AMINOTRANSFERASA $ 12,000
TOTALDIRECTAINDIRECTA 5 16000
CA 19-9 $ 83.500
COPROCULTIVO $ 63.500
COPROLOGICO $ 9.500
COPROLOGICO $ 9.000
ELASTASA PANCREATICA $ 263.250
FOSFATASA ALCALINA $ 10500
GAMMA - GLUTAMIL TRANSFERASA $ 23.000
LIPASA $ 29.000
QUIMIOTRIPCINA EN HECES $ 222.750
SANGRE OCULTA EN MATERIA FECAL $ 8.000

Fuente: Elaboracion propia.
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Tabla 14.

Tarifas propias para examenes de neumologia (valor en COP)

Nombre del Examen

CULTIVO DE ESPUTO
ANTICUERPOS ANTI LA (ANTI SSB)
ANTICUERPOS ANTI RO (ANTI SSA)
ANTICUERPOS ANTINUCLEARES
ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO
BACILOSCOPIA

BACILOSCOPIA SERIADA
COLESTEROL HDL

COLESTEROL LDL

COLESTEROL TOTAL

CREATININA

CUADRO HEMATICO

CULTIVO DE BK

CULTIVO DE GERMENES COMUNES CON

ANTIBIOGRAMA
FACTOR REUMATOIDEO

GLICEMIA BASAL

GRAM
INMUNOGLOBOLINA E
NITROGENO UREICO (BUN)
TRIGLICERIDOS
UROCULTIVO AB

Tarifa Particular

L AR - - A - e - R R - - -

¥ B B o PP

Fuente: Elaboracidn propia.

63.500
60.500
60.500
50.500
60.000
13.000
39.000
12.500
16.000
10.500
11.000
17.000
59.500

63.500

16.500
9.500
9.000

42.500

11.500

13.000

50.500
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4.2.4. Formatos de atencidn al cliente. En la revisién de los diferentes procesos se logro

evidenciar que habia una deficiencia adicional. Mientras los comerciales realizaban algunos

procesos de gestion, se evidencid que algunas veces los usuarios que Ilamaban al laboratorio

solicitaban informacion especifica que las encargadas de atencién al cliente en recepcion no podian

responder con detalle. Cuando se presentaban clientes a cotizar por si mismos en el laboratorio,

estos podian ser atendidos por un comercial o un directivo, pero por teléfono las encargadas eran

las auxiliares de recepcion.

En estos casos, las encargadas de atencion recolectaban los datos basicos de los clientes en

memos 0 notas Yy se entregaban a comerciales cuando estos estuviesen disponibles. Aungue es un

mecanismo muy sencillo y que ayudaba a que los comerciales devolvieran las Ilamadas a clientes
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potenciales con gran demanda como laboratorios y clinicas, en menos de una semana, en el mes
de marzo, se evidencié que debido a este sistema manual la informacién de tres clientes potenciales
que llamaron durante esos dias se extravio entre los diferentes papeles y no se pudieron Ilamar.
Uno de estos clientes de hecho tuvo que volver a llamar por segunda ocasién y otro de ellos se
supo que era una IPS con demanda potencial de diferentes especialidades, la cual, al contactarla,

ya habia adquirido los servicios de otro laboratorio.

Para evitar esta pérdida de potenciales clientes y brindar una mayor organizacion y registro a
este contacto con los clientes, se propuso la creacion de un formato sencillo en Excel, en donde
una de las recepcionistas pudiera tomar los datos de los clientes que llamaban. Es asi como las
recepcionistas se encargan del reporte diario de estas llamadas a los comerciales, y a los directivos
en casos especiales. El formato se disefid con el nombre de la persona de contacto, teléfonos, correo
(para enviar informacion publicitaria sobre el laboratorio), dia y hora de la llamada para llevar un
registro del periodo de los mismos.

Adicionalmente, en la socializacion del mismo se propuso agregar otras columnas, las cuales,
al final de la socializacion, fueron agregadas. Se agreg6 una columna para definir el tipo de cliente:
si era paciente, EPS / IPS, médico particular o aseguradora. Se agreg6 también una columna para
definir el o los examenes cotizados. También se agreg6 una columna para definir si el cliente vino
al laboratorio. Se agreg6 otra con observaciones en donde se realiz6 la recomendacion de anotar
particularidades; en el caso de los clientes que fuesen pacientes, preguntar por el médico y/o
EPS/IPS que remitia el examen cotizado y establecer un grado de prioridad a los casos. Finalmente,
se establecio una columna para definir el estado del proceso de atencion fijando dos opciones,
“pendiente” o “atendido”, y especificando en las observaciones si el cliente potencial finalmente

realiz6 la adquisicion de algun servicio. Adicionalmente, se establecio el siguiente protocolo:

e Cuando el potencial cliente llamara, se le realizarian las preguntas pertinentes del formato
establecido.

e Una vez obtenida la informacion de contacto del cliente potencial, de acuerdo con el
criterio de prioridad establecido, la recepcionista decidia si remitir la llamada a algun
comercial o directivo (clientes muy relevantes como clinicas, aseguradoras, entre otros) o

dejar esta informacion para final del dia.
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e A final del dia, la recepcionista debia remitir por correo el formato actualizado a la
directora comercial con copia a los comerciales.

¢ La misma encargada tambien debia tener en consideracion los dias en que los clientes
quedaron en venir y registrar en el formato si lo hicieron. Se pone en la columna NO si el
cliente no se present6 o no ha venido, la fecha en el caso del dia que se haya presentado,
mientras que la fecha planeada se pone en las observaciones).

e En la columna de observaciones, la encargada también debe especificar si el cliente pidio
visita comercial ademas de las consideraciones mencionadas sobre la prioridad del cliente.

e Enel caso de que los clientes solicitaran visita comercial, la directora sera la encargada de
asignar al comercial para cada caso y retroalimentar a la encargada de recepcion de la
visita programada, quien agregaria esta informacion a la columna de observaciones.

e Laencargada también debia definir, de acuerdo con las retroalimentaciones entregadas, el
estado del cliente y anotar las adquisiciones del servicio del cliente o si no las realiz6 y
otras particularidades pertinentes. La Tabla 15 presenta el formato elaborado para esta

gestion.

Tabla 15.

Formato de atencion telefonica a clientes potenciales

Diay hora Tipo de Examenes ¢Quedd en
Nombre Teléfono Correo dela p . venir? Observaciones Estado
Cliente que cotiz6 .
llamada ¢Vino?

Fuente: Elaboracién propia.

Por otro lado, en la socializacion surgio el debate acerca de la opinion de los clientes con

respecto a los servicios ofrecidos en el laboratorio. Para ello, en la misma reunién se elaboré un
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formato sencillo con el fin de que la directora comercial y directivos tuvieran una nocion de la
calidad del servicio prestado en términos generales por parte de los clientes, su intencion de
recompra de servicios y si poseian algunas sugerencias para identificar aspectos de mejora. Lo
anterior, cabe aclarar, es para medir la satisfaccion de los clientes directos, es decir, los pacientes
atendidos en el laboratorio. EI formato se establecié para realizarse por parte de las encargadas de
la entrega de resultados a los pacientes. El formato se llena de manera voluntaria por parte de los
pacientes con asistencia de las encargadas de recepcion y estd sujeto a verificacion aleatoria
(Ilamadas a los clientes para confirmar que la informacion introducida por las encargadas de

recepcion es veraz).

El formato elaborado contiene las columnas de identificacion de nombre del paciente, nimero
de identificacion (cedula, tarjeta de identidad u otro), teléfono y correo. Se agrego también la fecha
de llenado. En las preguntas de referencia se disefiaron dos preguntas categéricas, las cuales
fueron: ¢ Como fue atendido en recepcién? y ; Como le fue en la toma de la muestra? Las opciones
de respuesta son 4: Mal/Regular/Bien/Excelente. También se agregaron dos de tipo dicotomico
(opciones de respuesta SI/NO), las cuales fueron si el paciente recibio a tiempo sus resultados v si
volveria a usar los servicios del laboratorio. Finalmente, se dejé una columna de sugerencias para
mejorar el servicio segun el criterio del paciente. A continuacion, la Tabla 16 presenta el ejemplo

del formato creado para control del servicio al cliente de pacientes.

Tabla 16.

Formato de control de servicio al cliente (pacientes)

Nombre ¢ Cbémo fue ¢Coémo le ¢ Recibio ¢Volveria
e . atendido en fue con la Ssus usted a usar .
del Identificacion ~ Teléfono  Correo  Fecha Sugerencias
. la toma de la resultados nuestros
Paciente ., . .
recepcion? muestra? a tiempo? Servicios?

Fuente: Elaboracion propia.
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4.2.5. Seguimiento y evaluacion a la gestion comercial. Con el animo de robustecer los
procesos de seguimiento del laboratorio se decidid, en conjunto con la direccion comercial, afinar
los procesos de seguimiento, disefiando un protocolo de seguimiento mejor estructurado y con
instrumentos de medicidn. En una primera instancia se evidencid que debido a las diversas agendas
de los asesores, no se estaban realizando reuniones en las que se pudieran socializar avances y

particularidades de la gestion de cada asesor y del area en general.

Para ello, se establecio que se realizarian reuniones de periodicidad semanal los dias viernes
en la mafana conjuntamente con el seguimiento a las visitas comerciales. Para ello, los asesores
no deben agendar visitas para este dia, a menos que la visita sea demasiado importante, como las
de cierre de negocio. En estos casos en particular, la directora comercial decidira, segun su criterio,

si el asesor puede agendar o no determinada cita.
Para este punto de la reunion se establecieron las siguientes pautas:

e Los asesores comerciales realizan un breve informe de la gestion realizada durante la
semana, en donde se describa de manera cuantitativa las visitas y facturaciones
realizadas, y de manera cualitativa las observaciones que sean pertinentes. Este
informe se detalla més adelante.

e Por otra parte, la direccion comercial debera tener consolidada las listas actualizadas
tanto de visitas comerciales como de atencién al cliente para discutir los avances frente
a dichos formatos y también aclarar dudas.

e Cada asesor debera entregar su informe en una presentacién de Power Point, la cual
sera entregada a la directora comercial quien consolidara toda la informacion.

e La directora finalmente presentara los indicadores de gestion del area y hara
comentarios generales sobre aspectos a resaltar y otros a mejorar.

e La recepcionista encargada del llenado del formato de atencion telefonica a clientes
potenciales y de control a la atencion al cliente debe asistir a la reunién para recibir
retroalimentacion frente a los procesos.

e Lareunion se planea para empezar a las 9:00 a.m. y con un espacio maximo de 2 horas.
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El informe a presentar por parte de los asesores comerciales debe ser un formato de Power
Point breve en el que se explique la gestion realizada. Lo ideal es que dicho informe sea concreto

y, por ende, no superior a 10 diapositivas. En este se deben presentar los siguientes puntos:

Una primera diapositiva que contenga la informacién del asesor con los principales

puntos a resaltar de la gestion de la semana analizada.

e El informe debe contener una gréafica de cumplimiento de las visitas planeadas vs las
visitas realizadas, realizando las observaciones pertinentes si el indicador no refleja un
100% y tambien, si hubo gestion adicional, a qué correspondio.

e Por otra parte, se debe presentar un indicador de los clientes potenciales planeados a
cerrar vs los efectivamente cerrados, explicando qué paso con los no cerrados, si
quedaron aplazados o se desistio del proceso de negociacion.

e Se debe relacionar cualquier actividad adicional en proceso o planeada para agregar a
formatos establecidos.

e Se deben presentar las actividades planeadas para la semana siguiente.

e También se pueden agregar particularidades y observaciones de clientes o de los

mismos asesores (comentarios sobre la atencion, precios de competidores, demanda

pOr NUEVos examenes, entre otros aspectos).

En el informe se establecid el uso de ciertas graficas y tablas para estandarizar la informacién
presentada. Estas se plantean para los items de visitas planeadas vs las visitas realizadas y para
medir el estado de las visitas, clientes con negociacion cerrada (atendidos), clientes que quedaron
pendientes por visita (pendientes), clientes potenciales que desistieron de la negociacion (desistid)
y el total de potenciales clientes que se tenian como meta. En la Tabla 17 y el Grafico 1 presentados
a continuacion el indicador de cumplimiento es el cociente entre las visitas realizadas frente a las
planeadas, mientras la Tabla 18 y el Grafico 2 representan las visitas 0 negociaciones cerradas
(atendidas) entre el potencial o meta de la semana. Las tablas, ademéas de medir la gestion de la
semana en cuestion, deberan contener la informacion de las 3 semanas anteriores con el fin de
realizar algunas comparaciones. Los comentarios deben acompafiar las graficas y tablas. A

continuacion, se presentan las graficas y tablas mencionadas:

Graéfico 1.



Ejemplo de gréfica de visitas comerciales. Informes semanales
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Visitas Comerciales

Visitas Planeadas Visitas Realizadas

Tabla 17.

Fuente: Elaboracion propia.

Ejemplo de tabla de visitas comerciales. Informes semanales

Periodo Visitas Planeadas Visitas Realizadas Cumplimiento
Semana 1 10 9 90,0%
Semana 2 10 8 80,0%
Semana 3 12 6 50,0%
Semana 4 8 11 137,5%

Gréfico 2.

Fuente: Elaboracion propia.

Ejemplo de gréfica de estado de visitas. Informes semanales

12

10
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ljul

Atendidas

Estado Visitas

Pendientes Desistio Meta

Fuente: Elaboracion propia.



70

Tabla 18.

Ejemplo de tabla de estado de visitas. Informes semanales

Periodo Atendidas Pendiente Desistid Meta Cumplimiento
Semana 1 6 3 2 11 54,5%
Semana 2 4 3 0 7 57,1%
Semana 3 6 2 1 9 66,7%
Semana 4 8 3 1 12 66,7%

Fuente: Elaboracion propia.

Se establecid que el reporte de la informacion se daria a mas tardar los jueves por la tarde con
un corte semanal a este dia. La informacion debe ser enviada a la directora comercial. Para dichas
reuniones se designara a un secretario, quien se turnara entre los comerciales y tomara nota del
desarrollo y conclusiones de la reunién y el acta correspondiente. El acta de reunion disefiada es

la presentada en la ilustracion 2:



llustracion 2.

Formato de acta de reunién

Barranquilla, Atlantico.

OBJETIVO:

FECHA: HORA:

LUGAR:

ORDEN DEL DIA:

TEMA

RESPONSABLE

SEGUIMIENTO COMPROMISOS ACTA ANTERIOR (Silos hay):

COMPROMISO

ESTADOY OBSERVACIONES

DESARROLLO Y CONCLUSIONES:

ACTA Reunidén No. XX de 2017

COMPROMISOS (Silos hay):

En la reunion se establecieron los siguientes compromisos:

COMPROMISO

RESPONSABLE

INICIA TERMINA

(]

SE CUMPLIO EL OBJETIVO: SI_x

Firma Asistente 1

FECHA DE PROXIMA REUNION: Préximo Viernes XX del mes de XXXX

PARCIALMENTE ___

Firma Asistente 2

Fuente: Elaboracion propia.
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En el acta se resumen los temas tratados en la reunién, se le hace seguimiento a compromisos

adquiridos en reuniones anteriores y se establecen nuevos compromisos si los hay.
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4.2.6. Mecanismos para la inclusion de la gerencia en el seguimiento comercial. Dado
que la facturacién del Laboratorio se da gracias a la obtencidn de nuevos clientes y la retencion de
los existentes, para la gerencia general el desempefio del area comercial es de alta relevancia. No
obstante, al indagar en el seguimiento del &rea se encontr6 que de manera informal, a través de
correo y conversaciones entre la directora comercial y la gerencia y/o junta directiva, se informaba
acerca de las actividades realizadas en el area. No obstante, estas reuniones no poseian una
periodicidad y, adicionalmente, en algunas ocasiones cuando se pedia la informacién no se
disponian de informes o indicadores con cortes actualizados que soportaran lo expuesto por la

directora comercial.

Para resolver las falencias anteriormente mencionadas y poder generar un canal de
comunicacion mas fluido con la gerencia, se disefiaron unas herramientas de seguimiento. Dichas
herramientas consisten en unos formatos de seguimiento tanto al &rea comercial en su conjunto
como a los asesores, para medir clientes potenciales, avance de las negociaciones y facturacion.
Por ultimo, se disefid un protocolo para una revision mensual tanto de las herramientas de
seguimiento como particularidades en los procesos, en donde el area comercial y su directora

presentan su gestion a la gerencia y/o junta directiva.

La primera herramienta disefiada es un formato para la medicion de potenciales clientes a
través del afo, el proceso de negociacion con los mismos y las facturaciones esperadas. Su fin es
conocer cuanto se proyecta facturar en el afio y poder realizar seguimiento a ese avance a través
del afio. ElI formato contiene el nombre de cada cliente potencial, el sector al que pertenece
(publico, privado o mixto), el mes en que se identifica la oportunidad de negocio, el tipo de cliente
(IPS, EPS, Aseguradora, Medicina Prepagada, entre otros), el asesor encargado del cliente y el

monto proyectado en pesos.

Seguidamente, a manera de cronograma, se presentan los meses del afio divididos entre
semanas. Estas casillas generadas para cada cliente deberan llenarse de acuerdo con el porcentaje
del monto proyectado que se encuentra negociandose, y se define mediante colores el estado de la
negociacion (verde para cerrado, amarillo para en proceso y rojo claro para proceso declinado). Al
final de las columnas de meses se presenta una con observaciones de la negociacion y los servicios
ofertados en detalle con unas columnas finales con datos de contacto de los potenciales clientes

(nombre, cargo, direccion, teléfono y correo).
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Este formato serd actualizado y manejado por la directora comercial, quien sera la encargada
de actualizarlo semanalmente con base en los instrumentos de seguimiento establecidos para su
area. De esta forma, la gerencia podra disponer del formato en cualquier momento a corte de la
ultima actualizacion semanal. Dada la extension del formato, la Tabla 19 a continuacion presenta

una muestra del resumen y las columnas existentes en el mismo.

Tabla 19.

Ejemplo de formato de potenciales clientes

Total
Total Proyectado Ejecutado % dgl
(COP$) (COP$) Ejecucion
Acumulado Anual 500.000.000 20.000.000 4,0%
Potenciales Mes . . Monto . Datos de
Clientes Sector Identificado Tipo Cliente Asesor (COP$) Enero Observaciones Contacto
Se ha negociado
pruebas de VPH
Clinica el mensuales, en
Prado Privado Enero Clinica/Hospital YK 80.000.000  20% proceso para
negociar el
portafolio restante
ofrecido

Fuente: Elaboracidn propia.

El otro formato que se disefié para términos de este item fue el de seguimiento por asesor por
parte de gerencia. En este se le presenta a la gerencia y/o junta directiva cobmo va la gestion de
cada asesor en términos de las visitas y la facturacion individual proyectada. El formato presenta
dos tablas de facil manejo: en la primera se presenta el niUmero de visitas presupuestadas para cada
asesor para el afio de manera consolidada y para cada mes del mismo vs las visitas ejecutadas y el
porcentaje de cumplimiento, mientras que en la segunda se presenta la facturacion proyectada para
cada asesor para el aflo de manera consolidada y para cada mes del mismo vs la facturacion

ejecutada y el porcentaje de cumplimiento.
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Adicional a estas columnas, poseen otra de comentarios para anotar cualquier observacion

pertinente. Dado que este formato es bastante ancho, las Tablas 20 y 21 a continuacién presentan

un ejemplo del mismo para el consolidado del afio y el mes de enero.

Tabla 20.

Ejemplo de formato de seguimiento a comerciales por parte de gerencia - visitas

. Proyectado Ejecutado ~ Proyectado Ejecutado
Comerciales Afo Afio % Afio Ene. Ene. % Ene
AK 500 60 12% 70 60 86%
YK 650 70 11% 85 70 82%
SH 400 50 13% 60 50 83%
HG 600 50 8% 65 50 7%
Total 2150 230 11% 280 230 82%
Fuente: Elaboracion propia.
Tabla 21.
Ejemplo de tabla de facturacion
Comerciales  Proyectado Afio Ejecgtado % Afio Proyectado Ejecutado % Ene
Afio Ene. Ene.
AK 100.000.000 5.000.000 5% 10.000.000 5.000.000 50%
YK 150.000.000 10.000.000 7% 15.000.000 10.000.000 67%
SH 100.000.000 12.000.000 12% 20.000.000 12.000.000 60%
HG 150.000.000 3.000.000 2% 10.000.000 3.000.000 30%
Total 500.000.000 30.000.000 6% 55.000.000 30.000.000 55%

Fuente: Elaboracion propia.

Para finalizar, se hacia necesaria la estructuracion de un protocolo de reuniones para la

revision de estas herramientas por parte de la gerencia y/o junta directiva. Este protocolo se basa

en la realizacion de unas reuniones de periodicidad mensual, en las cuales se presentan los dos

formatos anteriormente expuestos como resultados de la gestion y se expone de forma verbal las

particularidades en los procesos. Las reuniones se realizaran de la siguiente forma:

Las reuniones se realizaran en sala de juntas, los primeros lunes de cada mes.

Los formatos deberan actualizarse y enviarse a la gerencia el dia viernes

inmediatamente anterior al lunes de la reunion.
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e El dia lunes, de acuerdo con la disponibilidad, la reunion se realizara en presencia de
la gerencia solamente o con toda la junta directiva.

e La presentacion de los formatos estara a cargo de la directora comercial, quien en
primera instancia comentara a grandes rasgos los avances mensuales y luego cémo
avanzan las negociaciones con los principales clientes potenciales.

e Seguidamente, los comerciales comentaran especificidades con cada cliente y proceso
y también comentaran sobre su desempefio en la gestion de visitas y facturacion.

e Durante la reunién se permite que la gerencia y/o la junta intervenga para resolver
dudas y realizar apreciaciones sobre la gestion.

e Al final, la gerencia y/o junta directiva podré realizar apreciaciones finales sobre la
gestion, recomendar ajustes y plantear nuevos clientes o formas de negociacion con
algunos potenciales aliados estratégicos.

e Las memorias de estas reuniones deben quedar consignadas en un acta, la cual estara
a cargo de un secretario designado entre los comerciales. Esta debera firmarse por los
asistentes y entregarse al dia siguiente a ambas partes, quedando el original en manos
de gerencia y la copia en la documentacion de gestion comercial.

e EIl acta se realizard bajo el mismo formato establecido para las reuniones de
seguimiento interno de la gestion comercial y que se describe en el numeral 4.2.5 de

este trabajo.

4.2.7. Resumen de los procesos de estandarizacion. En esta seccion, a manera de
resumen, se presentan los diferentes aspectos que fueron intervenidos mediante los procesos de
diagnostico y elaboracién de alternativas de solucién. La Tabla 22 a continuacion relaciona cada
aspecto trabajado de la gestion comercial y los mecanismos elaborados para su estandarizacion de

acuerdo con los diferentes tipos de instrumentos expuestos en el marco tedrico.

Tabla 22.

Resumen de los procesos de estandarizacion

Aspectos Intervenidos Mecanismo de Estandarizacion
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Visitas comerciales

Protocolo. Se disefid un protocolo para el
acercamiento a los clientes y la negociacion.

Seguimiento a visitas comerciales

Formato. Se disefid un formato para el
seguimiento o avance de las visitas realizadas.
Formato. Se diseid6 un formato para
programar las visitas semanales.

Precios y Tarifas

Tablas de referencia. Se crearon unas tablas
estandar para el proceso de establecimiento de
precios y tarifas segin nivel de complejidad,
especialidad, examen y las tarifas propias.

Atencion al cliente

Protocolo. Se establecié un protocolo para la
atencion a potenciales clientes que llamaban o
Ilegaban al laboratorio por su cuenta.
Formato. Se establecid un formato para la
atencion y seguimiento a estos potenciales
clientes.

Formato. Se establecié un formato adicional
para medir la percepcion del cliente respecto a
la atencion recibida.

Gestidon comercial

Protocolo. Se establecié un protocolo para
reuniones internas para la gestion comercial.
Formato. Se establecié un formato de informe
a presentar en las reuniones por parte de los
comerciales.

Formato. Se estableci6 un formato de acta de
reunion.

Seguimiento por parte de la gerencia

Formato. Se establecieron dos formatos
relacionados, uno para el seguimiento a
clientes potenciales y potencial facturacion y
otro para medir la gestion de visitas y
facturacion.

Protocolo. Se disefi6 un protocolo de
seguimiento basado en la socializacion de los
formatos de seguimiento a traves de reuniones
mensuales.

Fuente: Elaboracion propia.
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Los diferentes formatos y protocolos establecidos fueron compartidos y aprobados por la
gerencia y la direccion comercial para ser probados y observar si estos lograban un mejoramiento
en la gestion, como propone este trabajo que deberia ocurrir. En la siguiente subseccion se presenta

la evaluacion de algunos de los instrumentos probados hasta el momento.

4.3. Evaluacion: Resultado de Soluciones Implementadas

En la estandarizacion de los procesos realizados se propuso que entre los meses de julio y
agosto de 2017 se realizara la implementacion de la gran mayoria de ellos con el fin de corroborar
si los procesos ajustados conllevaban a un mejoramiento de los procesos y la eficiencia, si
generaban un resultado similar al anterior o, por el contrario, si el proceso habia generado otras
dificultades y, por ende, debia ser ajustado o descartado. En general se probaron todos los procesos,
unos mas que otros de acuerdo con su periodicidad y los resultados aqui plasmados son producto
tanto de la observacidn al desarrollo de la aplicacion de los nuevos procesos como de la percepcién

de los mismos miembros del grupo del area comercial.

La percepcion del equipo comercial y los resultados de la observacion se socializaron en una

reunién sostenida con el equipo el dia 11 de septiembre del presente afio en horas de la tarde.

4.3.1. Protocolo de visitas y estandarizaciobn de precios. El primer proceso
implementado fue el mejoramiento del protocolo de visitas comerciales. Con lo realizado, se
estandariz6 todo el proceso de visita y negociacion a los clientes potenciales. Este proceso se
estuvo realizando entre los meses de julio y agosto, en los cuales se evaluaron los resultados. Dicha
evaluacion se realiz6 mediante una reunion realizada con el grupo comercial, en donde se

socializaron los puntos a destacar de este nuevo proceso.

En general, los resultados fueron satisfactorios y se manifestd un mejoramiento de la

eficiencia tanto en claridad como en terminos del manejo del tiempo. Los diferentes asesores
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comerciales manifestaron que sus procesos mejoraron ya que la estandarizacion les permitia
avanzar mucho mas rapido a la hora de elaborar y presentar propuestas a los potenciales clientes
y de cerrar las negociaciones. Declararon que los conceptos establecidos arrojaron una mayor
claridad a la hora de establecer portafolios especificos y fijar tarifas en las negociaciones, lo cual

arrojo un impacto positivo en el tiempo y cierre efectivo de las mismas.

Haciendo énfasis en el tema de los tiempos y resumiendo gran parte de lo comentado por el
equipo comercial, se pueden resaltar ciertas mejoras en especifico. ElI primero de los tiempos
mejorados fue el de preparacion para las visitas. EI haber normalizado algunos pardmetros para la
presentacion ante los potenciales clientes ayudo6 a que los procesos de preparacién para las mismas
fueran mas sencillos. En la preparacion de las negociaciones los comerciales comentaron que se
invertia bastante tiempo tratando de ajustar los servicios a ofrecer, como manejar cierto tipo de

cliente, qué informacidn brindar sobre la empresa, qué tarifas cobrar, entre otros aspectos.

El segundo tiempo mejorado fue el de la visita misma ya que se establecio6 la forma en como
abordar a los clientes potenciales mediante informacion clara sobre el laboratorio, informacion de
los portafolios para un tipo de cliente en especifico y también las tarifas que podian cobrar. Mejoras

posteriores se basaron en afinar detalles muy particulares con la direccion comercial.

Los tiempos de negociacidon también fueron mejorados. Al poseer muchos aspectos claros para
la presentacion de ofertas al cliente, el proceso de negociacion podia realizarse de forma mas agil,
dada la estandarizacion de tarifas y precios. Al moverse dentro de unos rangos, bastaba la
aprobacién o renegociacion de los precios con la direccion comercial para cerrar los negocios. Los
asesores mencionan que los procesos de negociacion podian durar hasta dos semanas 0 mas y que

gracias a estas mejoras el proceso se redujo a menos de una semana.

La claridad que brind6 la estandarizacion del proceso de visitas resolvido muchas dudas que
normalmente surgian por parte del equipo hacia su jefe inmediato, la directora comercial. El
establecimiento de los aspectos importantes a considerar antes de presentar una propuesta ayudo
mucho en la estructuracion de propuestas de valor y, por ende, en el éxito a la hora de captar
nuevos clientes, ya que las propuestas estaban mejor ajustadas a las necesidades particulares de

los mismos.
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La estandarizacion de precios y tarifas ayudé mucho a realizar ajustes con mayor rapidez, lo
cual permitio darles informacién mas concreta y sin muchos reprocesos a los potenciales clientes.
Un proceso que no estd normalizado puede crear demasiadas retroalimentaciones que pueden
afectar el proceso de cierre con los clientes e incluso afectar la percepcion de calidad del
laboratorio. La implementacion ayudd a mitigar los reprocesos y tener una mayor claridad de la

informacion entre el equipo comercial y sus potenciales clientes.

Como oportunidad de mejora, se identifico que la presentacion institucional podia amoldarse
al nuevo protocolo para las negociaciones con los clientes, haciendo énfasis en los factores
diferenciadores del laboratorio y también dejando algunos apartes libres para modificarlos de
acuerdo con el tipo de cliente potencial con el que se estuviese negociando. Estas variaciones
permiten realizar una propuesta mas personalizada y tener mayor claridad sobre la propuesta de
valor. Este cambio fue aprobado por la directora, quien serd la encargada de modificar la
presentacion para usarse a partir de septiembre.

4.3.2. Seguimiento a visitas comerciales. El siguiente proceso de estandarizacion
probado fue el de seguimiento a visitas comerciales por parte del equipo. Dado que no existia un
protocolo establecido antes de la implementacion de los formatos, la percepcion inmediata por
parte del equipo comercial es una mejora en la organizacion del seguimiento. Una mayor claridad
en el estado de las visitas de potenciales clientes y de las particularidades fue el resultado principal
obtenido.

Uno de los aspectos que también mejoré con la implementacion de estos formatos fue la
claridad sobre el seguimiento a cada potencial cliente y la comunicacion entre asesores
comerciales. Anteriormente se podian presentar situaciones en que se realizaban re-visitas
innecesarias por parte de un mismo asesor, la visita de dos asesores a un mismo potencial cliente
o incluso la no visita de un potencial cliente por falta de una trazabilidad respecto a los mismos o
no claridad del estado de las visitas hechas a los clientes. Con la implementacion de los formatos,

en el periodo de los 2 meses probados no se presentaron ninguno de estos problemas.

El saber en qué proceso se encontraba cada comercial permitié también un mejor uso del

tiempo y reparto de funciones en caso de que fuese necesario. Lo anterior permitio realizar algunos
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ajustes en la agenda dependiendo de las necesidades de los clientes, re-agendando algunas visitas
con los mismos o determinando qué otros asesores asistieran a determinado asesor en procesos
relevantes en caso de ser necesario. Con ello, tampoco se presentd la pérdida de potenciales
negocios en este periodo.

Ademas de subsanar inconvenientes con la falta de seguimiento en los procesos, el
establecimiento de los formatos también ayuda a tomar decisiones de intervencion frente a ciertos
clientes por parte de la direccion. Durante el periodo se presentaron un par de casos con dos
potenciales clientes, importantes clinicas de la ciudad, que requerian unos portafolios muy
especificos. Dada esta trazabilidad, la directora decidi6 liderar estos procesos directamente, lo cual

ayudo al proceso de cierre de los mismos.

El primer formato, al establecer visitas realizadas y sus estados, ayuda también en términos
de la proyeccion de ingresos futuros. Al tener una mayor claridad respecto a los clientes y los
negocios concretados, el equipo comercial ha podido aportar cifras de ingresos proyectados mas
concretas y que son muy importantes para la toma de decisiones por parte de gerencia. El segundo
formato, por su parte, permite conocer la distribucion semanal del tiempo de cada asesor, lo cual
ha permitido a la directora hacer un seguimiento continuo y diario a las visitas, conocer como
ocupa el tiempo el equipo y en qué espacios establecer otro tipo de labores ademas de las visitas

(elaboracion de flyers, eventos, logistica, informes de gestién, entre otros).

Los formatos en general han ayudado a que cada quien conozca y evalué su ocupacién del
tiempo, lo cual crea un ambiente de organizacion que mejora la productividad al no presentarse
inconvenientes como los mencionados con anterioridad. En este item se propuso que este formato
se alimentara y se revisara cada seis meses para tener la posibilidad de re-visitar y concretar nuevos
negocios con clientes con quienes no se haya podido cerrar un servicio en su momento, al igual
que para revisar la gestién de potenciales clientes problematicos o de poco beneficio para la
entidad.
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4.3.3. Formatos de atencion al cliente. Para la atencion al cliente por parte de esta area
también se implementaron los formatos presentados en la subseccion anterior. En términos
generales los formatos han permitido tener una mejor retroalimentacion tanto de lo que buscan

clientes potenciales en el laboratorio como de los pacientes en la prestacion del servicio.

El primer resultado notable producto de la implementacion del primer formato fue la mejora
en los tiempos de respuesta a los potenciales clientes que realizaban acercamientos telefénicos.
Dado que este formato es manejado por la directora comercial, los clientes con dudas muy
puntuales o que requerian de los servicios eran atendidos por la directora cada semana, lo cual
permitié descongestionar el canal y darle una pronta respuesta a cotizaciones y preguntas mas

especificas sobre la calidad de los servicios.

Otro de los resultados son las oportunidades de negocio y de colaboracidn obtenidas. Gracias
a una mayor organizacion de este canal y del flujo de informacion no se perdieron potenciales
clientes por falta de seguimiento a su contacto con la entidad. De esta forma, el area comercial
pudo cerrar importantes negocios para este segundo semestre del afio que no estaban proyectados
y que ayudan a aumentar la rentabilidad de la empresa, al tiempo que mejoraron sus comisiones.
El mejoramiento de las comisiones por la consecucion de nuevos negocios se da porque la directora
designa de manera rotativa a los miembros del equipo los clientes potenciales que Ilaman al

laboratorio.

La designacion de estos clientes al equipo también trae otro aspecto positivo que es alivianar
la carga por el cumplimiento. EI hecho de que estos clientes potenciales no estén proyectados
ayuda a que si los comerciales no logran cerrar algunas de sus oportunidades proyectadas, el
cumplimiento se mantenga. Todos se han beneficiado de estos clientes no proyectados y tener un
proceso para la atencién organizado y rapido. Esto también ha sido reconocido por los mismos
clientes, que en algunos casos han manifestado que otros laboratorios tardan mas en brindar un

portafolio de servicios.

Del segundo formato, el cual mide la satisfaccion de los clientes, también se resaltan algunos
puntos. En esencia, el formato permitié dos cosas. En primer lugar, conocer la percepcién del
servicio al cliente por parte del personal administrativo de recepcion del laboratorio y, por otro

lado, realizar ciertos ajustes para el mejoramiento de la prestacion en el servicio. La Tabla 23 a
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continuacion presenta un resumen con el numero total de personas que llenaron el formato entre

julio y agosto del presente afio.

Tabla 23.

Resultados formato de atencién cliente

No. de personas Percepcion Percepcion Recibio en los
Recompra de

que llenaron el de de Toma de tiempos de S
. Servicios
formato Recepcion Muestras entrega
27 —Excelente 25— Excelente
47 11 - Buena 12 — Buena 44 -S| 40-SI
4 — Regular 7 — Regular 3-NO 5-NO

5 —Mala 3 —Mala

Fuente: Elaboracion propia.

Los resultados muestran una buena percepcion tanto de la atencién recibida por parte del
personal administrativo como de la prestacion de servicios de laboratorio y entrega de resultados.
Las 47 personas que en el periodo de julio — agosto voluntariamente llenaron el formato
manifestaron en su mayoria estar satisfechos con la atencién y los tiempos de entrega, al igual que
un buen numero de intencion de recompra de los servicios. No obstante, las sugerencias, en

especial de aquellas personas que manifestaron insatisfacciones con el servicio, fueron discutidas.

Algunas personas que manifestaron una mala atencion por parte de recepcion estuvieron en el
espacio unos dias especificos a mediados de agosto. La directora indagd sobre el tema y se pudo
evidenciar que durante ese periodo hubo disgustos tanto por los tonos de voz usados por los clientes
como por el trato del personal administrativo y de toma de muestras. Tres de las personas que
manifestaron haber recibido una mala atencién fueron precisamente aquellas que estaban

inconformes con el tiempo de entrega de los resultados, los cuales habian solicitado a domicilio.

Con base en lo anterior se realizaron dos ajustes. El primero fue la programacién de una
reunion en septiembre con el personal para discutir lo sucedido y también para programar unos
talleres cortos de servicio al cliente y manejo de las emociones y competencias blandas con todo
el personal, con el fin de mitigar estos impases mediante una atencién humana y personalizada. El
segundo ajuste fue con respecto a los tiempos de entrega de resultados. Se pudo evidenciar que

este retraso ocurrio por fallas mecéanicas del vehiculo del encargado, por lo que se establecio una
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reunion con el mismo con el fin de encontrar mecanismos para evitar futuros retrasos por la misma

razon.

4.3.4. Seguimiento a la gestion comercial. La implementacion del protocolo de
seguimiento mediante la realizacion de informes y las reuniones semanales de seguimiento ayudd
a mejorar la dinamica de grupo del area en varios aspectos. En primer lugar, la realizacion de los
informes midiendo las visitas y los estados de las mismas ayudo a tener un mejor concepto de la
propia gestion por parte de cada asesor y también de la gestion global del grupo por parte de la

directora.

El tener un proceso organizado de seguimiento y evaluacion a la gestion es en si mismo un
mecanismo de presion para realizar una buena gestion. Esto es un hecho que reconocieron los
mismos comerciales y que les ha servido como automotivacion para realizar su trabajo con mayor
eficiencia. De otra parte, este protocolo le ha permitido a la directora un acercamiento a la gestion
y, por ende, le ha generado un mayor entendimiento de como trabaja individualmente cada asesor,

lo cual le permite ajustar los procesos cuando se requiera.

La dindmica de retroalimentacion semanal ha generado un buen espacio de socializacion y
discusion de temas relevantes. EI grupo manifiesta que en general en estas reuniones se tratan
mucho las particularidades de cada uno en la gestion, lo cual ha permitido generar lluvias de ideas
y recomendaciones por parte de la directora y los miembros del equipo y que han permitido que
cada quien mejore su trabajo. De esta forma, cuando un miembro del equipo presenta algunas
particularidades en los procesos, todos aportan ideas e incluso experiencias previas similares para

resolverlas.

Los informes sirven para medir la gestion, pero también se han convertido en un soporte para
mantener actualizada a la directora frente a posibles reuniones no planeadas con la gerencia y/o
junta directiva. EI permanecer constantemente actualizada acerca de la gestion le ha permitido a
la directora del area presentar no solo reportes en dichas reuniones, sino tambien el soporte de la

gestion misma y comentar sobre cOmo avanzan ciertas negociaciones y procesos en especifico.

Por ultimo, se resaltan dos aspectos. En primer lugar, que las retroalimentaciones han servido
como una motivacion para cada asesor cuando se resaltan aquellos puntos positivos logrados en la

gestion, lo cual también le ha permitido a la directora realizar ajustes que en el caso de no haberse
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realizado podrian haber conllevado a efectos adversos. En segundo lugar, en términos de la
dinamica del grupo, estos cambios han servido para generar un gran canal de comunicacion en
donde se pueden discutir incluso temas administrativos (nébminas, cambios de horarios, entre otros)
que desafortunadamente por la dindmica diaria de visitas de cada uno no se podian socializar y
darle solucion. Adicionalmente, el grupo afirma que se siente mas compacto y se ha generado una

confianza de equipo y mutua colaboracion mayor a la de antes de la implementacion.

El tema de las actas permite llevar una trazabilidad de las reuniones y ha permitido resolver
dudas sobre compromisos y temas acordados en las reuniones cuando se han presentado algunos
desacuerdos. Por ultimo, para dichas reuniones, el mismo grupo ha aportado ideas de
mejoramiento, como agregarle otro tipo de informacién a los informes como el tema de la
facturacion. También se ha propuesto que para este tipo de reuniones se hagan ciertas dindmicas
de grupo como talleres y material relacionado con liderazgo, innovacion en el mercadeo, entre

otros. Estos temas actualmente estan en discusién y estructuracion.

4.3.5. Mecanismos de la gerencia para el seguimiento comercial. Este mecanismo fue
implementado y probado en dos ocasiones para comienzos del mes de agosto y el de septiembre.
De esta forma se implementaron los formatos y se realizaron las reuniones pertinentes. En general,
la gerencia aprobd la realizacion de este tipo de actividades para que de aqui en adelante continte
el proceso y lo ha visto como una oportunidad integradora de los procesos y la constante evaluacion

de los mismos.

Cabe resaltar que el protocolo de seguimiento elaborado y descrito en el item anterior es de
gran utilidad para este proceso ya que gran parte de la informacion esta contenida en los informes,
lo que facilita el trabajo de la directora para este item en términos de consolidar la informacion y
resaltar aspectos relevantes. Seguidamente, también se resalta que el grupo ha recibido buenos
comentarios por parte de la gerencia por su gestion y por haber generado este canal de
comunicacion con la gerencia que permite tener una informacion mucho mas clara y completa de

cdémo avanzan los proyectos comerciales del laboratorio.

A la gerencia le interesa mucho el tema de la facturacién y, especialmente, de las alianzas que

se van logrando a través del afio, ya que periédicamente también brinda algunos reportes de la
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gestion a la junta directiva y deben estar en linea con lo que se esta realizando desde el area
comercial. La misma gerencia les ha manifestado que el proceso les ha permitido conocer més en
detalle las negociaciones, las razones de los actuales niveles de facturacion y poder brindar una
informacion mas detallada sobre la rentabilidad a la junta directiva.

El conocimiento de los proyectos también es altamente importante, porque incluso ha llevado
a que la gerencia empiece a jugar un rol importante en las agendas de los comerciales. Con la
socializacion de como avanzan las negociaciones y las particularidades del proceso, la gerencia ha
pedido participar en el cierre de algunos procesos con el fin de fortalecer las alianzas y agilizar un
poco la solucidn de obstaculos para la contratacion de los servicios del laboratorio, en especial por

parte de clientes relativamente grandes en términos de su facturacion.

Por otro lado, al poder presentar una gestion global del area, esta misma ha podido mostrar
con mas claridad como se han realizado ciertos cierres, el porqué de ciertos montos y también el
por qué se ha desistido de ciertos procesos, especificamente de algunos que han sido recomendados
por la gerencia y/o junta directiva y no han sido exitosos. En el pasado, era causa de llamadas de
atencion que no se cerraran procesos recomendados y no habia espacios para aclaraciones
detalladas. Con la implementacion de estas reuniones la directora y sus comerciales han podido
evidenciar como ciertos potenciales clientes recomendados no son rentables y han podido poner
estos temas a disposicion de gerencia y realizar la toma de decisién sobre el no cierre de estos
proyectos sin llamadas de atencion.

Ademas, en temas de visitas y facturacion por asesor el formato también ha sido de valiosa
ayuda, especialmente a la hora de justificar el trabajo y las comisiones. El hecho de que algunos
asesores han logrado cerrar grandes proyectos de facturacién al tiempo que también han
conseguido por su cuenta forjar nuevas alianzas y/o clientes importantes ha generado la necesidad
de comisionar individualmente por ciertos volumenes mayores a los que se venia trabajando. Por
este motivo, estas reuniones han servido para solicitar dichos aumentos en las comisiones,
presentar el soporte de la gestion y conseguir la aprobacion. Este tema se ha discutido en ambas

reuniones, consiguiendo aprobaciones por parte de gerencia como merito al desempefio.

Por ultimo, la gerencia ha expresado que en las reuniones se implementen proyecciones sobre

facturaciones futuras y que se comente en detalle sobre los planes del area comercial en los
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proximos meses y coOmo se van ejecutando dichos planes. En general, la gerencia ha aprobado la
implementacion de este proceso dado que ha eliminado la informalidad de las reuniones no
periodicas que se realizaban con la directora del éarea, se puede profundizar en ciertas
particularidades del proceso y se ha mejorado el canal de comunicacion entre las directivas y esta
importante area de la compafiia. La gerencia ha podido realizar diferentes ajustes a los procesos
del &rea y esta también ha expresado recomendaciones para ajustar procesos como la toma de

muestras y entrega de resultados producto de la retroalimentacion de los clientes.

Los resultados presentados de la implementacion de las diferentes soluciones de
estandarizacion de procesos para aumentar la eficiencia muestran que estas soluciones han
alcanzado de cierta manera su objetivo y que la firma podra retroalimentarlos para perfeccionarlos

de aqui en adelante. Estos resultados se resumen en el Gréafico 3:
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5. CONCLUSIONES

Los diferentes ajustes que realizan las empresas de todos los sectores econdmicos apuntan a
un mejoramiento de la eficiencia y la competitividad. Ciertos ajustes en la manera en cdmo se
desarrollan ciertos procesos a nivel interno de las organizaciones pueden hacer una gran diferencia
en el desempefio general de las mismas. Uno de estos ajustes es la estandarizacion de procesos,
que ayuda a que la gestion en las diferentes divisiones de una firma se haga con mayor eficacia y

eficiencia, al tiempo que mejora la calidad de los resultados a obtener.

En el presente trabajo se realiza una propuesta para la estandarizacion de procesos en el area
comercial de la firma de laboratorios clinicos Kheneyzir Fayad, la cual tiene su sede principal en
la ciudad de Barranquilla. El laboratorio, al igual que muchas firmas en el sector salud, se
encuentra realizando ajustes e incorporando nuevas tecnologias para el mejoramiento de la
competitividad en el sector. Para ello, se realiz6 un diagnoéstico a través de un disefio metodologico
e instrumentos cualitativos en donde se detectaron algunas necesidades en términos de ajustes y

estandarizacion.

Mediante procesos de observacion, entrevistas y una sesion de grupo se logro identificar una
serie de necesidades puntuales de estandarizacidn, especialmente en términos del proceso de las
visitas comerciales, la atencion al cliente, el seguimiento a las visitas y en general el seguimiento
y evaluacion de la gestion del area. Para atender a estas necesidades, en procesos conjuntos se
elaboraron una serie de protocolos y formatos con el fin de establecer soluciones a través de la
estandarizacion de procesos. En total se realizaron seis (6) grandes ajustes en los procesos, los
cuales fueron: la elaboracion de un protocolo estandar para la realizacidn de visitas comerciales,
unos formatos para el sequimiento de las visitas realizadas, una estandarizacién de precios y tarifas
negociadas, formatos para la medicion de la atencion al cliente y de clientes potenciales, un
protocolo y modelos de informe para el seguimiento y la evaluacion del area comercial, y un

protocolo para mejorar los procesos de seguimiento de la gerencia al area.

Estas soluciones propuestas se evaluaron a través de su implementacion en el area. Como

resultado de la implementacion se logré una mejora en el desempefio de los procesos intervenidos.
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En general, los protocolos y los procesos implementados ayudaron a mejorar la organizacion de la
gestion realizada y a mejorar la claridad y el flujo de informacion interno del area. Los procesos
lograron mejorar los tiempos de respuesta a clientes potenciales, a realizar con mayor rapidez
cierres de negocios, plantear propuestas de valor méas personalizadas y pertinentes, a disminuir la
pérdida de clientes potenciales por fallas en el seguimiento, a incrementar el nivel de
retroalimentacion y evaluacion de la gestion del area a nivel interno, y estandarizar toda la

informacion en materia de indicadores, seguimiento y cumplimiento.

Con las mejoras anteriormente mencionadas, mas alla de la gestion, el &rea ha podido mejorar
sus canales de comunicacion al tiempo que ha mejorado su desempefio reflejado en cierres de
negocios de manera mas rapida y con mayor volumen de visitas y facturacidn conseguida. Durante
el periodo de implementacion se notd un incremento en las visitas realizadas, especialmente en
aquellas que fueron de seguimiento, con lo cual no se perdieron ni clientes ya establecidos, ni
potenciales por falta de gestion de los asesores. El equipo humano expresa sentir un ambiente mas

organizado Yy estructurado y que la informacion entre el mismo es mucho mas clara.

En términos econdmicos, debido a que el area representa un pilar importante para la
rentabilidad de la empresa, este proceso de estandarizacion le ha traido beneficios, ya que la
facturacion ha aumentado con la realizacion de un mayor nimero de visitas y cierres de negocio
efectivos. Ganan, por un lado, el equipo en términos de unos procesos mas claros y una
informacion de soporte de su trabajo mas concreta y evidente y, por otro lado, la firma como tal al
tener un equipo comercial de mejor desempefio generando un mayor volumen de proyectos y

facturacion.

Los procesos implementados finalmente han sido aprobados por la direccion comercial y la
gerencia para continuar con su implementacion en la empresa y en su evaluacion en conjunto
mediante una sesién de grupo. Ya se han presentado algunos ajustes a los protocolos y formatos

con el fin de perfeccionarlos y tenerlos a disposicién del area.

Con lo anterior, se valida la importancia de realizar este tipo de procesos en las firmas, en
donde algunos ajustes, en este caso en la estandarizacion de algunos procesos, pueden resolver
grandes necesidades en términos de coordinacion del trabajo y eficiencia en los resultados. La

implementacion ha traido como resultado el mejoramiento en la gestion y ha producido algunos
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beneficios en términos econdmicos. Para el mejoramiento de la competitividad no solo se requiere
la incorporacion de nuevas tecnologias e innovaciones, sino también ajustar procesos
organizacionales que pueden potenciar los resultados de esas innovaciones y a la vez generar por

si mismos una serie de beneficios en el desarrollo de los procesos.
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