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RESUMEN

El siguiente documento presenta una investigacion que permite dilucidar el
mercado actual y futuro de las personas que requieren de equipos
especializados de protesis, con base en esta indagacion, la Corporacion San
Juan Bautista decidira o no ampliar su portafolio de servicios al ofrecer a sus
pacientes los aditamentos requeridos para su discapacidad.

Para ello, se realiza un andlisis interno que permite conocer las debilidades y
fortalezas del San Juan, y un analisis externo el cual define las oportunidades
y amenazas que ofrece el mercado. Posteriormente se plantea el problema
que presenta la entidad con su respectiva propuesta de solucion, se define el
tipo de disefio de investigacion a emplear para la recopilacion de la
informacion, el andlisis de los datos, la definicion de estrategias, y en ultimas,

las conclusiones y recomendaciones.

En sintesis, con el desarrollo de cada una de estas etapas mencionadas, se
encontré que el San Juan Bautista no cuenta con los recursos suficientes
para la operatividad normal de la institucion, a causa de haber una baja
demanda en varios de sus servicios, sin embargo, a pesar de esta situacion,
se presenta un ingreso fijjo mensual generado exclusivamente por los
servicios que se le prestan a la poblacion discapacitada, servicios que estan
respaldados por un grupo de profesionales especializados y un buen equipo
de apoyo para diagnostico y rehabilitacion.

Por tal razon se decide hacer una investigacion de mercados de tipo
exploratorio y descriptivo que permita conocer la situacion actual que



presenta las personas con mutilaciones, deformidades y alteraciones en los

miembros motrices en la ciudad de Bucaramanga.

Los datos suministrados por esta investigacion definen que gran parte de la
poblacion meta no ha podido mejorar su movilidad corporal a causa de no
tener los recursos economicos suficientes para comprar los aditamentos
requeridos para su discapacidad, para lo cual, se recomienda a el San Juan
buscar el apoyo de entidades que a través de subvenciones, colaboren a

estas personas con la adquisicion de estos aparatos.
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INTRODUCCION

Este documento es el resultado de un proyecto de grado llevado a cabo en la
modalidad de investigacion, el cual se desarrollé en el marco del convenio
interinstitucional entre la Universidad Autonoma de Bucaramanga (UNAB) y
la Corporacién San Juan Bautista. De igual manera, este trabajo de grado
hace parte de un proyecto de mayor envergadura titulado: “Caracterizacion

de la poblacion invalida, que requiere de equipo especializado de protesis”.

El desarrollo tecnolégico de los aparatos protésico, muestra avances muy
significativos para las personas con mutilaciones en los miembros superiores,
pues estudios recientes muestran la utilizacién de protesis mioelectricas, este
tipo de aditamento se basa en la implementacion de sensores especiales l0s
cuales reciben los estimulos nerviosos de los muriones musculares, se
amplifican y sirven para controlar pequefios motores que mueven las

diferentes partes de las protesis.

El presente trabajo pretende a partir de una investigacion exploratoria y
descriptiva analizar los datos estadisticos de fuentes primarias y secundarias,
los cuales permitiran dilucidar el mercado actual y futuro de las personas que
requieren de equipos especializados de protesis, para posteriormente, definir
las estrategias de demanda primaria y selectiva mas adecuadas para la

corporacion.



1. ANALISIS SITUACIONAL DE LA EMPRESA

1.1 ANALISIS INTERNO

1.1.1 Descripcion de la empresa.

Reseiia Histérica: El centro de Proteccion y Rehabilitacion San Juan
Bautista, ubicado en Bucaramanga, Colombia es una entidad sin animo de
lucro que inicia su operacion en 1966. Surge de la iniciativa y el altruismo de
un destacado grupo socio-empresarial de la ciudad, en respuesta a la
limitada proteccion social de una poblacion infantil creciente y vulnerable.

En el primer semestre de 1980 se cred la “Asociacion Femenina de Apoyo” y
se dio nacimiento a la “Liga Contra la Epilepsia’, a si mismo se dio inicio al
proyecto de creacion del servicio de Cirugia, que comenzaria labores en
1982 siendo, la nifia Erica Garcia la primera paciente operada en el San Juan

Bautista el dia 28 de abiril.

En septiembre de 1996 se dio inicio al servicio de Urgencias y la clinica
comenzo a trabajar 24 horas diarias.  En junio de 1997, se abrio al servicio
el tercer piso de la Clinica, con sala de hospitalizacion con ocupacion
inmediata del 100%. Y en agosto se dio al servicio el cuarto piso con
ocupacion a su apertura del 50% de su capacidad. También para este afo se
contraté el servicio de capitacion con la firma Unimec, en atencion

ambulatoria.
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Con la intencion de consolidar el proceso de recuperacion en todas las areas
de la institucién, en el afio 2004 la Junta Directiva y la Asamblea General de
socios toma multiples decisiones y redefine casi en su totalidad la estructura
organizacional y operativa, en busca de nuevas alternativas de desarrollo. El
antiguo Centro de Proteccion y rehabilitacion San Juan Bautista, pasé a
convertirse en la actual Corporaciéon San Juan Bautista.

Para el ario 2005, la Corporaciéon San Juan Bautista, se encuentra
desarrollando estrategias orientadas hacia el logro del equilibrio institucional.
Es asi como se ha realizado el proceso de reestructuracion del portafolio de
servicios y se ha impulsado la gestién de mercadeo institucional por parte de

la Direccion.

De igual forma con la creacion de nuevos programas como el taller Clinica
del Estrés, el Programa de Salud Sexual y Reproductiva, el taller de
Inteligencia Emocional y el taller del perdon todas estas actividades
extramurales se busca apalancar el desarrollo y crecimiento de la
Corporacion  San Juan Bautista, para continuar contribuyendo al
mejoramiento de la calidad de vida de la poblacion mas necesitada de

nuestra region.

Razén Social: El centro de Rehabilitacion y Proteccion San Juan Bautista es
una persona Juridica de Caracter Civil, de utilidad com(n sin animo de lucro.

Objeto Social: Prestar servicios de salud en el area de la rehabilitacion fisica
y mental, a la poblacién vulnerable y de escasos recursos.

Misién: La Corporacion San Juan Bautista, es una Entidad Privada, sin
animo de lucro, dedicada a la prestacion de servicios de salud, en medicina

16



fisica y de rehabilitacion. Nuestros servicios son prestados con un enfogque
holistico desarrollado por profesionales idéneos y comprometidos,
disponiendo de una tecnologia adecuada en procura de lograr el
mejoramiento de la calidad de vida de la sociedad, con énfasis en la

poblacion econdmica y socialmente vulnerable.

Visién: En el afio 2009 seremos el Centro de referencia en medicina fisica y

Rehabilitacion del nororiente colombiano.

Politicas de la Institucion:

o Inversién paulatina en recursos a medida que se va garantizando la
sostenibilidad del servicio.

e Organizacion de la unidad orientada a la atencion del cliente con el
proposito de posicionarse en el mercado de los servicios de salud.

o  Establecer mecanismos que garanticen el mejoramiento continuo de los
procesos y servicios mediante la solidaridad, calidad en la atencion y
desarrollo de una cultura organizacional en la institucion.

o Incorporacién de tecnologia tanto blanda como dura apropiada al
desarrollo organizacional y operacional de la institucion.

o  Administracién racional de la demanda y oferta de servicios.

o Transparencia y democratizacion en todos los asuntos relacionados con
el manejo de recursos de la unidad.

o  Orientar la prestacién del servicio a atender necesidades de la poblacion

mas necesitada.

Valores Corporativos: Dentro de la filosofia de la Unidad, se establecen los
principios que guian las relaciones con los empleados, sus clientes, la

17



competencia y la comunidad. Esta filosofia se sintetiza en los siguientes

valores corporativos:

El _mayor activo de la unidad, sus empleados: La comunicacion,

transparencia informativa y participacion sean elementos basicos en la
gestion del recurso humano, por o tanto todos los empleados deben tener un
trato justo y honesto como personas para lograr un ambiente de trabajo
estimulante y productivo que promueva la creatividad mediante el libre

intercambio de ideas en todos los niveles de la empresa.

La razon de ser de la unidad, sus clientes: La calidad en el servicio debe ser

la caracteristica basica y el elemento distintivo de la unidad. El personal debe
estar fuertemente comprometido con alcanzar un alto nivel de satisfaccion en
los pacientes, basados en el mejoramiento continuo de los servicios
ofrecidos. La unidad debe mantener una orientacion constante hacia la
innovacion tecnolégica y de los procedimientos de trabajo, de acuerdo a los

avances que se presentan en el ramo de la medicina.

El escenario de la unidad, la comunidad: La comunidad ha sido siempre una
de las principales inquietudes de la Corporacion San Juan Bautista, por lo
tanto la Unidad y sus empleados, debe aportar soluciones en el campo de la
rehabilitacion a los problemas mas urgentes del pais, siendo participantes

activos en el desarrollo comunitario.

Estructura Organizacional: El centro de Rehabilitacion San Juan Bautista lo
dirige la Asamblea General, la Junta Directiva y el Director General.

La Asamblea General, es el encargado de fijar sus politicas generales y
proveer sobre su existencia, disolucion y liquidaciéon, sea anticipada o al

vencimiento de su vigencia.
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La Junta Directiva, es la encargada de ejecutar los mandatos de la Asamblea

general y del gobierno directo de la Institucion, interna y externamente.

E| Director General, es el representante legal. Debe ejecutar haciendo uso de

la razén social en todos los actos y contratos que le ordene la Asamblea

general, la Junta Directiva y los que puedan decidir autonomamente.

En el organigrama se puede observar las areas en las cuales se encuentra

dividido actualmente el Centro y los cargos asignados a cada una de ellas.

Figura 1. Organigrama
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Recurso Humano: La Corporacién San Juan Bautista cuenta con recurso
humano a nivel administrativo y médico asistencial para la prestacion de los

servicios ofrecidos

Tabla 1. Personal Administrativo y Asistencial 2005

L B DI L R P e e B

DIRECTIND Director 4

ASESOR i onbador i

ASESOR Revisor Fizcal 1

ASESOR Sfeislende Adminstiatiioy de Priyedos 1
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ADPNIS TRATIVG JALALIAR fuse, contable 1
DUMLIAR - b Faduegtién 1 1
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ASISTEHCIAL [AUALIAR fuge, de Ravos X i
AL LLAR A, Eleot e i
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Objetivos Institucionales:

o En el corto plazo contar con una nueva sede técnicamente dotada
para atender los problemas de salud concernientes a los Niveles |y Il
discapacidades fisicas y problemas ortopédicos con excepcion de traumas

agudos.

o Realizar alianzas estratégicas interinstitucionales a nivel nacional e
internacional para retroalimentar conocimientos y desarrollar proyectos que
permitan ofrecer mejores oportunidades para nuestros usuarios.

o Conservar clara conciencia de nuestra Mision y Vision para asegurar

el éxito de nuestra funcion social y permanencia.
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Mercado Actual: La Corporacién San Juan Bautista enfoca la prestacion de
sus servicios a la poblacion méas vulnerable de Bucaramanga y su area
metropolitana, la cual se caracteriza por ser de escasos recursos, por no
tener seguridad en salud social o por ser personas con problemas
neuroldgicos, geriatricos, dermatolégicos, protésico, ortopédico vy

psicomotor.

Actualmente la institucion se encuentra desarrollando un proyecto de
emergencia, a las comunidades del Municipio de Girén, las cuales se
encuentran ubicadas en la zona de la Estanzuela y las comunidades del

Tunel, Quebrada, La Iglesia, Las Marias y Brisas.

Servicios: El centro de rehabilitacion san Juan Bautista ofrece servicios de
salud en niveles de complejidad | y II, en las especialidades de: Odontologia,
Psiquiatra, Psicologia, Oftalmologia, Nutricién, Dermatologia, Neurologia,
Pediatria, Otorrinolaringologia, Genética, Ginecologia, Hematologia,
Sexologia, Medicina Interna, Urologia y Fisiatria.

En el area de la rehabilitacion el centro ofrece el servicio de terapias, entre
las cuales encontramos: Terapia del lenguaje, terapia ocupacional, terapia
respiratoria y terapia fisica, terapia recreacional y estimulacion temprana,

termoterapia, aromaterapia.

Otros Servicios que ofrece la corporacion: Nebulizaciones, Curaciones
Pequenias, Curaciones Grandes, Retiro de Suturas, Inyectologia,
Onicentomia, Lavado de Oidos, Cauterizacion, Suturas, Retiro de Yesos,
Estudios de Radiologia, Patologia, Cardiologia, Gastroenterologia,

21 FEe SISTENN DEBIBLIOTECAS UMM



Otorrinolaringologia, Urologia, Oftalmologia, Medicina Fisica, Rehabilitacion

y Neumologia y Procedimientos de Alergologia.

Como servicios complementarios se ofrece laboratorio clinico general o

especializado, rayos X, electroencefalografia.

Otro servicio que ofrecen es la prevencion y atenciéon de pacientes contra la
Epilepsia por medio de la Liga Santandereana de Lucha contra la Epilepsia.

Mezcla de servicios: Propuesta sobre Jornadas Pedagdgicas y Brigadas de
Salud en colegios de Bucaramanga, la cual esta orientada hacia la
Promocion y Prevencion de la Salud en |a poblacion escolar.

Etapas de la jornada pedagogica
o Charlas orientadas por Profesionales Especializados:
o Taller sobre el cuidado de la voz, orientado hacia los docentes de la

institucion.

o Charla conjunta sobre aspectos relevantes para identificacion de trastornos
del aprendizaje en la cual se daran elementos al docente para realizar un
barrido de preclasificacion a los estudiantes, que serian opcionados al
paquete de Salud Fonoaudioldgica y Ocupacional.

» Reconocimiento de habilidades escolares, analizando el numero de

escolares con bajo rendimiento.

Etapas de la brigada
o Paquete Preventivo #1: Odontologia

« Valoracion - Deteccion de placa.
o Charla con Higienista Oral.

22



e Técnica de cepillado.
o Fluorizacién: Fortalecimiento de la estructura dental.

o Recomendaciones.

Paquete Preventivo #2: Odontologia.
o Sellantes: Para efectuar la aplicacién de los sellantes, se debe hacer
profilaxis al nifio. Este procedimiento es gratuito, no ocasiona ningtin costo,

si se toma el paquete preventivo #2.

Paquete #3: Control de Crecimiento y Desarrollo.
¢ Toma de talla, peso, temperatura y tension al paciente.

o Recomendaciones.

Paquete #4: Conferencias, Charlas y Talleres Educativos.
Desarrollo por Especialistas en:
o Salud Sexual y Reproductiva.

o Educacion Sexual.
e Farmaco dependencia.

Paquete #5: Salud Fonoaudioldgica y Ocupacional.

e Aplicacion del test terapéutico.
e Remisién y recomendaciones.
e En el caso de tomar este paquete se requiere una preclasificacion, sobre
el desemperio de los estudiantes, realizada por los docentes, quienes son las
personas que se encuentran en continua relacion con los estudiantes. Esta
preclasificacion se realizara en el desarrollo de la jornada pedagégica. Con

este informe se orientara la gestion de la Terapeuta.
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Paquete #6: Salud Fisica.

e Valoracion postural.
o Valoracion de fuerza y amplitud articular. Marcha.

o Valoracion de miembros inferiores.

o Remision y recomendaciones.

Paquete #7: Salud Nutricional.
o Valoracion especializada. Charla.

e Remisién y recomendaciones.

Paquete #8: Salud Visual.

o Valoracion de agudeza visual.

e Remision y recomendaciones.

Paquete #9: Salud Auditiva.

o Oloscopia.
» Valoracion de agudeza auditiva.

e Remision y recomendaciones.

Programas:
Programa de Clinica_del Estrés: Ofrece atencion especializada, asesoria

profesional a través de talleres, seminarios tedrico practicos, conferencias

magistrales en donde se daré a conocer el concepto de estrés, causas y sus
relaciones de significacion, sentido y necesidad, dirigido a todas aquellas
personas afectadas por el Estrés con deseos de Mejorar su Calidad de Vida

y su cultura organizacional.
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Programa de Salud Sexual y Reproductiva: El objetivo del Programa es
disefiar, construir e implementar programas en el area de la salud sexual y
reproductiva, orientados hacia el logro del bienestar de todo tipo de poblacion
vulnerable. Los principales beneficiarios del Programa son: Directivos
Docentes, Docentes, Estudiantes, Gerentes, Trabajadores de Empresas,

Particulares y Pensionados.

Taller del perdon: Son talleres en donde se dara a conocer los conceptos, los
beneficios, las causas, es decir, todo los temas requerido para el desarrollo

de las etapas del proceso de perdon con usted mismo y con la sociedad.

Programa manejo_del dolor: Es un programa llamado “Manejo del dolor
musculo esquelético”, donde se ensefia al paciente a controlar el dolor,

desaparecerlo o disminuirlo a travées de técnicas especializadas logrando

mejorar su calidad de vida.

Rehabilitacion matemo infantil: Es un programa dirigido a la infancia con el
objetivo de lograr que los nifos interacttien adecuadamente en su contexto
familiar, social y educativo, permitiendo el desarrollo de habilidades motoras,

sensoriales, preceptiales, cognitivos, psicologicas y sociales. Entre los

programas de rehabilitacion encontramos:

o Estimulacién adecuada: Este programa ofrece la ayuda de profesionales
para la asistencia y educacion de sus hijos, estimulando su desarrollo fisico
y emocional.

o Rehabilitacion en discapacidad infantil: En un programa para nifios con
limitaciones fisicas, mentales y discapacidades en el desarrollo, lo cual se

busca trabajar con el menor y su familia, en especial con la madre.
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e Gimnasio: Es un servicio que se le brinda a los nifios para darles la
oportunidad de ejercitarse y fortalecerse en el campo de la coordinacion
motriz gruesa y fina, destrezas manuales, manejo de lateralidad, percepcion,
esquema corporal y otros.

o Psicoprofilaxis: Este programa educa a las futuras madres, en la
preparacion para el parto y en la relacion madre-hijo, en donde adquiere
conocimientos de nutricion, estimulacion y manejo de cuidados del bebé.

e Programa escolar: Esta dirigido a los docentes y escolares de educacion
basica. Esto consiste en propiciar criterios para la deteccion de nifios con
necesidades educativas especiales o con déficit en areas tales como
concentracion, memoria, procesamiento del lenguaje oral y lecto-escrito, es

decir trastornos asociados con el proceso de aprendizaje.

Programa Cardiovascular: Programa que busca sensibilizar a las personas
con factores de riesgo cardiovascular para el logro de una mejor calidad de
vida y propiciar el adecuado desarrollo de su salud fisica, mental, familiar y

profesional.

Tecnologia
Ultrasonidos: (Sonicator 706 - Soniplus 590) - Mettler Electronics: Ondas

sonoras de alta frecuencia, producidas por un cabezal vibratorio aplicado

sobre la piel.

Laser. (Endolaser 476 Unidad de Terapia Laser Infrarroja) Aplicacion en el
organismo de energia electromagnética para facilitar su actividad bioquimica.
Aparato sumamente avanzado, se utiliza para el tratamiento de puntos

dolorosos.
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Intelect 550 - 551 (Chattanooga): Estimulador de alta corriente (muscular)
disefiado para liberar por un corto tiempo una gran amplitud de impulsos a
través de la piel. Utilizado en ulceras por presion, artritis, artrosis, fracturas,

pacientes pos-quirtrgicos, patologias deportivas, algias en general.

Tens: Estimulador eléctrico transcutaneo muscular. Es un procedimiento

muy efectivo en los procesos encaminados en la disminucion de dolor y

estimulacion muscular.

Mesa de Bipedestacién: Adulto —Nifios. Mesa en la cual se adecua el
paciente, se sostiene por medio de almohadas y cinturones y se va
colocando poco a poco en posicidn bipeda. Para pacientes post-quirirgicos,
T.R.M., A.C.V., neurolégicos, vértigo. También puede ser utilizada para

drenaje linfatico.

Metler; (SYS-STIM 206) Portétil, solido, digital, microcomputador, que posee
un canal eléctrico de estimulacion, neuromuscular, ofrece cuatro modos de
rendimiento. Indicado para disminuir dolor, ganar fuerza muscular.

Técnica de Jons., manejando punto gatillo: Manejo de dolor con cuatro

aparatos con punto gatillo, puntos en los que el nivel de contracturas es
especialmente alto, si se mantiene presion suave sobre ellos con el manejo

de corriente monopolar relajamos el musculo.

Electroencefalografia Digital; Contamos con el equipo mas moderno Y
especializado del nororiente colombiano que consta de 33 canales para
practicar encefalografia digital en el cual se le ofrecen al paciente estudios
durante 30 minutos, y con el cual se estudia los potenciales eléctricos
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cerebrales ayudando al diagnostico de ataques, cefaleas, trastornos del
suefio demas actividades relacionadas con el Sistema Nervioso Central.

Otros _equipos: Barras Paralelas - Balancines para propiocepcion — Baps -
Bicicletas Estaticas - Rueda de Hombro - Traccion Cervical - Poleas Sencillas
a Pared - Colchonetas - Escalera para entrenamiento en marcha -
Vibradores - Prono-supinador con flexo-extensor - Barra de Equilibrio -
Amrex Pulse HV 752 - Hidrocoleitor - Hidrocoleitor - Pronosupinador - Mesa
de Cuadriceps - Scooter — lteraban -Juego de Ruedas de Colores- Discos
Tropo - Tanque de Remolino Pequefio - Mancuemnas Para manos y pies —
Digiflex - Juegos de Pesas de 8 libras - Paquetes frios grandes - Paquetes

calientes para cuello - Paquetes calientes para espalda.

Empresas con las cuales se tiene convenio:

Cootracolta Ltda, Clinica Chicamocha, Colmedios Ltda, Clinica San Pablo,
Clinica Bucaramanga, Comparta ARS, Osteosalud Ltda, Fundacién Medico
Preventiva, Sena, Cooperativa Panelera de Santander de Aprendizaje IPA.

Instituciones prestadoras de salud con las cuales se tiene convenio:
Sigma, Catme, Audiomic, Instituto Neumoldgico, Instituto Corazon de Bga,
Clinica San Pablo, Clinica Bucaramanga, Clinica Procrear, Clinica Alfasalud
Oncélogos Asociados, Osteosariud, SPECT Medicina Nuclear, Centro de
Radiologia Oral Laboratorio T.Q.C., Centro de Radiologia Diagnostica.

1.1.2 Analisis Plan Estratégico. El analisis estratégico es una herramienta
de evaluacion intemna, que permite identificar las fortalezas y debilidades que
presenta la entidad en cada una de sus dependencias y sobre las cuales se
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puede actuar directamente. Por lo tanto se emplea el método de la matriz
DOFA, el cual surge a través del andlisis interno de los siguientes aspectos:

Ubicacién: La Corporacién San Juan Bautista se encuentra ubicada en la
carrera 11 con calle 43 esquina colindando con la estacién de bomberos de
Bucaramanga y el Parque Romero donde a tan solo tres cuadras se
encuentra el Cementerio Central, el Cementerio Mormon y la Carcel Modelo.

El lugar donde esta radicada la corporacion, fue ocupada anteriormente por
el Servicio de Salud de Bucaramanga, la cual se caracterizaba por atender
personas con tuberculosis y prostitutas. Estos antecedentes del sitio, donde
hoy ejerce actividades la corporacién, influyen en los clientes actuales y

potenciales de la institucion, ya que su reputacion puede verse afectada al

ingresar en la corporacion.

Otro aspecto a tener en cuenta es la inseguridad por la cual a sido sefalado
por afios esta zona, siendo un lugar caracterizado por la circulacion de
malandrines que pueden afectar la integridad fisica de los transetintes.

Estructura Organizacional: La estructura organizacional del San Juan
Bautista no presenta en su area administrativa un departamento de
mercadeo, lo cual ha generado que las personas que conforman el grupo
administrativo de la corporacion, asuman labores extracurriculares de tipo
promocional, a las funciones para las cuales realmente fue contratado.

Instalaciones: La infraestructura de la corporacion no esta acondicionada

para la funcion social para la cual fue creada, puesto que posee un diserio
interno inadecuado para la prestacion del servicio.
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La razon es que se presenta dificultad en la atencién de pacientes con
discapacidad debido a que es de dos pisos y carece de espacios que faciliten
el acceso a la segunda planta para este tipo de personas.

Otro aspecto a tener en cuenta es |a capacidad instalada de la corporacion,
la cual no esta siendo plenamente utilizada. Esto se debe al nimero de
clientes que mensualmente solicitan servicio a la corporacion, los cuales no

son suficientes para el area de servicios que hay disponible.

Tecnologia: En cuestion de tecnologia, la corporaciéon no ha sabido
aprovechar el equipo que pose en sus instalaciones, pues tiene una forma
de generar ventaja competitiva con otra entidades de salud, al tener equipos
de alta tecnologia que dificimente pueden ser adquiridos por otras
instituciones, es el caso de los electro estimuladores, ultrasonidos, rayos X
portétil, los equipo utilizados para la realizacion de terapia fisica, el endolacer
caracterizado por ser sumamente avanzado, y el electroencefalograma el

cual es considerado como una tecnologia de punta en el nororiente

colombiano.

Otro aspecto a tener en cuenta es el soporte informatico utilizado por la
corporacion, pues posee equipos viejos que son muy lentos en el desarrollo
de sus funciones, lo cual demora las labores del area administrativa.

Mercadeo: La corporacion San Juan Bautista no tiene un departamento de
mercadeo o una persona encargada de la promocion y publicidad de los
servicios y programas de la institucion, lo que ha generado inconveniente
para ampliar su campo de accion, puesto que se dificulta gestionar nuevos

convenios y conseguir nuevos clientes.
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Para las actividades de promocién y publicidad, la corporacion se ha basado
en las diferentes propuestas que han planteado sus funcionarios, los cuales
carecen de conocimientos y criterios en estos temas, lo que ha propiciado

desaciertos y perdidas de dinero para la institucion.

Otro aspecto a tener en cuenta es el portafolio de servicios, el cual presenta
un disefio inadecuado, pues es un documento amplio, poco vistoso, nada
atractivo y mas bien tedioso para aquellos empresarios interesados en los

servicios de la institucion

Imagen Corporativa: El San Juan Bautista ofrece en el ciberespacio una
pagina Web muy bien estructurada, la cual se caracteriza por describir de

manera atractiva la corporacion, influyendo positivamente en la imagen de la

institucion.

Financiero: En este aspecto la corporacion muestra una situacion bastante
dificil, pues segun los registros operacionales, presenta un déficit de dinero
causado por los costos fijos de la institucion, los cuales son superiores a

los ingresos que se adquieren por los servicios prestados.

Con relacion a los datos contables, los servicios que se prestan a la
poblacién discapacitada (consulta con especialistas, terapias, examenes con
equipo tecnoldgico) reflejan dos aspectos importantes; primero, muestra un
margen de ingreso superior al resto de servicios prestados, y segundo,
presenta una fuente de ingreso constante que garantiza un dinero fijo
mensual a la institucién, mientras que los ofros servicios se observaba un
comportamiento irregular por las diferencias de ingresos generadas de un

afio al otro.
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Servicios: El San Juan Bautista ofrece una gran variedad de servicios los
cuales son respaldados por un grupo de profesionales especializados y un
buen equipo de apoyo para diagnostico y rehabilitacion, lo que fortalece su

oferta de servicio.

Otro aspecto a tener en cuenta son los registros estadisticos de solicitud de
servicios, pues con base en eso se determino que especialidades como la
ginecologia, la dermatologia y la otorrinolaringologia presenta niveles de
demanda muy bajos, en donde el volumen de solicitantes no supera los
costos fijos para la prestacion del servicio, mientras la neurologia, la
ortopedia, las terapias fisicas, y las consultas de medicina general muestran

una situacion opuesta.

Fortalezas
e Imagen y reconocimiento del San Juan Bautista por parte de la

comunidad.

e Alto perfil de los profesionales de la salud.

o Los médicos de la Corporacion son reconocidos y destacados en el
sector.

o Se tiene la cultura de trabajo especializado con equipo interdisciplinario.

s Se posee tecnologia de buena calidad en rehabilitacion.

o Se tiene procesos de apoyo diagndstico muy  buenos
(Electroencefalografia).

e Ofrecen tarifas mas econdémicas que las tarifas promedio en el mercado.

o Existe la intension de desarrollo institucional. (Cambio de sede,
replanteamiento del negocio.)

e Hay un sistema de gestién (puntualizado de corto plazo para algunos
procesos de mantenimiento, evaluacion de proveedores, efc.)
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Han realizado algunas actividades de mercadeo pero en forma puntual,

no es sistematico.

La corporacién tiene una muy buena pagina Web.

Debilidades

La operacién no cubre los costos.

No existen directrices estratégicas.

No se tiene claro el portafolio de servicios.

La infraestructura fisica es inadecuada.

La localizacion geografica no es la mejor.

El soporte informatico es muy malo.

Faltan procesos de mercadeo estructurados.

Los servicios no son prestados con continuidad, ni calidad a los usuarios
rehabilitacion.

No hay manuales de procesos ni de funciones.

No hay evaluaciones de desempeno.

No tiene Sistema de Costos.

No se ha trabajado en programas de capacitacion.

Los procesos contables (Puch) no se ajustan a las normas.

No hay una curva salarial adecuada, "Todos gana lo mismo",

No hay estudio de los diferentes nichos de mercado.

El sentido de pertenencia esta focalizado en algunos grupos.

No hay un programa de inventarios (compras, inventarios fijos, insumos,

control proveedores)

No hay un presupuesto.
No existe programa de Recursos Humanos.
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1.2 ANALISIS EXTERNO

E| analisis externo permite conocer la situacion real que presenta la
corporacién San Juan Bautista en su entorno, al evaluar las diversas
variables que afectan el mercado de la rehabilitacion, en el ambito
econdmico, politico, social, tecnologico y competitivo. Esta evaluacion de
factores conlleva a identificar las oportunidades y amenazas a la cual esta
expuesta la institucion prestadora de servicios de salud.

1.2.1 Competencia actual. En la ciudad de Bucaramanga se encuentran
varias entidades que ofrecen servicios de rehabilitacion a la poblacion que
presenta problemas de discapacidad, entre las cuales encontramos:

¢ Unidad Integral de Fisioterapia UNINFI.

e Ortopedia Americana Ltda.

o Osteosalud.

o Rehabilitacion Integral Ltda. (Centro Clinico Universitario UDES.)
¢ Rehabilitacion Ltda.

e Instituto Clinico de Salud ICSA.

o Centro de Rehabilitacion Orthosander.

o Centro de Rehabilitacion Hospital Universitario de Santander.
e Centro de Rehabilitacion Hospital del Norte.

¢ Clinica la Merced.

o Clinica Comuneros E.S.E. Francisco de Paula Santander

e Clinica San Luis.

o Clinica Metropolitana.

e Clinica Saludcoop.
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Para cada una de estas instituciones se realiz6 un analisis basado en
aspectos como; Servicios, precios, infraestructura, recurso humano y estrato,
el cual puede ser apreciado en los cuadros siguientes.

Tabla 2. Instituciones de servicio de rehabilitacion de Bucaramanga

INSTITUCIONES QUE OFREGEN SERVICIOS DE REHABILITACION EN BUCARAMANGA.

SERVICIO
INSTITUCIONES SERVICIOS g ppkcia; [ PERRESTRUGT | BINSER
ESTRATO
. . Infraestructur
Terapia flsica para Terapeutas. a amplia
pc;rrs;) ;e?\st ;q:e No tiene $15.000 acondicionad
Unidad Integral de especialistas : a para Estrato
1 = ; fracturas, cada
Fisioterapia UNINFI. distasacio né i para asuntos oS personas con | 4, 5y6.
d5eaaITas : de drtesis y e, problemas de
ganesy prétesis. movilidad
mutilaciones corporal
Nl i - Presta serviciode | =
terapia fisica
exclusivamente ":: 'ggé’fjrsg;ur
gg:: o?gl;egsﬁ El recurso poco apla
2 Ortopedia Americana proplemas de hgamszl:j%isl:a $8.000 por gﬁ?p‘;:gﬂ:ﬁ Estratos
Ltda. nuguc!iz:’:l:)énses, ortesistas y terapia. ausencia de 3y4
suminisirasjos protesistas al?;ilgm(ée; :sus
aditamentos intafiares
requeridos por el Ll
paciente.
Presta servicios de Infraestructur
rehabilitacion a
general, e $8.000 por | de unsolo
3 Osteosalud. no tiene Fismt:;ap et cada piso, 5‘ %tra:c;)
especialista ? sesion. amplia,con e
ortesista 'y buena
protesista. decoracion.
Infraestructur
g v . bicada
Servicio de terapia ; 8y
fisica para Fisioterapeut pc?:t:fa ';%?a Soi?:;igé%"o
Rehabilitacion Integral pe;g:grs]tgue E stuazisignt - $3.000 por (muchas Estrato
4 Ltda. (Centro Clinico discapacidad de la carréra terapia escaleras). 1,2,3,
Universitario UDES.) corporal, excepto a de para No hay rutas | 4, 5,y 6.
y - ; estrato de bus hacia
personas con fisioterapia. 1-2-3 cEta b
mutilaciones. " solz ?as%:la
universidad.
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INSTITUCIONES QUE OFREGEN SERVICIOS DE REHABILITACION EN BUCARAMANGA.

RECURSO AERVICIO
INSTITUCIONES SERVICIOS PRECIO INFRAESTRUCTURA DIRIGIDO A
HUMANO ESTRATO
Realiza tefapla flsica Instalacion ubicada en
5 Rehabilitacin Ltda. p%ergs;:l:s ﬁfg;{‘;gg‘: 2 | Fisioterapeutes 312&‘&"‘” un s'rti%i cenlral de la E;';fé"
: udad.
mutilaciones.
?:;;’:‘;"%g#g&ﬁ% Médicos Infraestructura
general eépecia!izada gEpccalasy peduena para 2
6 Instituto Clinico de Salud ecogra);fas citologla, * | especializados, $9,000 por cantidad de personas Estrato
ICSA. N : L A fisioterapeutas. sesion. que recibe diario, 2,3,y4
arepia respiratoriay ) g yione medico amblentacion
flsica (también para uso : ;
de prétesis). ortopedistas. inadecuada,
Ofrece servicios de
rehabiltacion exclusiva
para perzonais cci)n -l $8.000 por !r;gaestrucdturaad —
R ausencia de miembro icos 5 uefia caracterizada strato
7 Cent;%?liser:;bllltacmn superior o inferior, ortopedistas y - eﬁgiﬂ:taagi%n peqpor una pésima 123,
Seuel ademés se encarga de protesistas. ' distribucién del 4,5, y6.
fabricar los aditamentos espaclo.
requeridos por el
discapacitado. o =
Infraestructura
Laboratorio ¢linico, Médicos moderna, buen manejo
Centro de Rehabiltacion medicina general, Generiey’ | ‘S700NGAGs | HEeIRSK Lbisacin Estrato
S Hospilal del Norle Isrepta ks, especializados, | lerapia fisica 2 s dfueras o A 1y2
5P : tratamientos quirirgicos, l}:a outas < I ) ciudad, caracterizada ¥
entre olros. P ' por ser una zona
insegura ir— o
Labaoratorio clinico, :
tratamientos quirargicos, Médicos Instalacwc:g c:)e “:; sola
tratamientos i l%{eneraTeT SR dﬂ?;}bl;riéursdei
i oncolégicos, lerapia isioterapeutas, .0 T e Eslralo
" Clinica fa Meroed, fisica (r?g mutilaciotws} Especialiilas, no tcrap‘rapo ﬁ:;‘%’;ﬁ&igstﬂﬁgs 2,3y4
y respiratoria, radiologia, | tiene protesista, ixiana irn-ag enj
oncologia, unidad de ni ortesista Gornorativa
| medicina estética. — = sal y -
Laboratorio Clinico, pm[e‘s:’l'gﬁgfes - Excelerte
Clinica Comuneros E.S.E. tratamientos quirdrgicos, odas 5% $8.000 por infraestructura, Eslrato
11 Francisco de Paula unidad de rehabilitacién, sspedalidades tstapla (nsp?ca acondicionada para 12,3
Santander radiologla, ecograflas, e f p persenas con cualquier 4,5,y6.
como protesista y i : :
consulta externa. otealeta tipo de discapacidad.
Clinica especializada en Médicos
servicios de salud para generales, Instalacion de cualro
la mujer y el nino. Ofrece ginecologos, pisos, con ascensor,
12 Clinica San Luls. ontologla, ginecologla, oncdlogos, si;gg.g :0 g ambientacion basada 3 E:tgalos
ecogralla, ortopedia pedialras, ' en disefos ey
infantil y neuroortopedia ortopedislas, caricalurescos.
y terapia fisica fisioterapeutas.
Sepvicio de consulta
ext?ma, labonat;:io Médicos Infraeslructura grande,
dinico, rayos X, con ascensor y rampa,
13| Ciinica Metropoltana quimioterapia, " %‘*gga’ﬁ%s $12000 por | ™ buena ubicasién,, fsé’a‘g
tomegralia, unidad de orlopedps'eslas " pia. refleja una buena Y
rehabilitacién ortopedia y i imagen corporaliva.
traumatologla.
; Tiene una
Tien_e_ una unidad de Ofrece infraestructura amplia,
14 Clinica Saludeoo r(;a_?a%htacﬁjn ':'?Ugl - profesionales en | Seguncuola | modermna, adecuada :—Is;r a:tso
P Sie;%ric?o: o psallllclt?la?; todas las dreas | moderadora. | para prestar servicios a 4 s 1‘! 6
no presta. de la salud. _ personas £
discapaciladas.
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La Corporacién San Juan Bautista actualmente se encuentra en un mercado
bastante competitivo debido a la cantidad de instituciones prestadoras de
servicios de salud, que basan su oferta, en los mismos servicios que presta
la corporacién, pues al igual que el San Juan ofrecen consulta médica
general, laboratorio clinico, rayos X, terapia fisica, terapia respiratoria,
consultas con especialistas y citologias. Ademéas estos servicios han sido
disefiados por la competencia para aquella poblacién perteneciente a los
estratos 2 y 3, la cual, también es de interés para la corporacion.

Estos son unos de los factores que han influido radicalmente en el San Juan,
debido a que generan una reaccion negativa directamente proporcional,
pues al irse los pacientes a la competencia, se disminuye tanto el nimero de

clientes como los ingresos de la corporacién.

Teniendo en cuenta esta situacion, la ventaja competitiva para el San Juan
radica en los servicios que ofrece con especialistas en ortesis y protesis,
pues gran parte de la competencia no presta este servicio, solo se encontré
que de las catorce instituciones, cinco brindan especialistas de este tipo, de
las cuales solo dos ofrecen un servicio completo, en donde ademas del
especialista y las terapias fisicas, se encargan de fabricar y/o suministra los
aparatos requeridos por el discapacitado, como es el caso de Ortopedia
Americana Ltda., y el Centro de Rehabilitacién Orthosander.

Otro aspecto a tener en cuenta, son las arp's y las eps's las cuales inciden
directamente en entidades como por el estilo del San Juan Bautista como
son:

e (Coomeva

¢ Instituto del Seguro Social

e EPS Confenalco
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e Susalud

e SaludCoop EPS
e Solsalud

o Saludvida

e Salud Total

o Red Salud EPS
e Humana Vivir

e Famisanar EPS
e Suratep.

e (Colmena

Estas instituciones son una amenaza para el San Juan, pues su portafolio de
servicios esta apoyado por recurso humano especializado, tecnologia de

punta y una excelente infraestructura, la cual es dificil de obtener y mantener.

Ademas tienen una gran cantidad de afiliados inscritos en sus eps's o0 arp's,
lo que indica una gran proporcion del mercado perteneciente a estas
entidades, quedando una pequefia proporcion para disputarselas entre las 16
instituciones prestadoras de servicios de salud que existen en la ciudad, lo

que dificulta la situacion de este mercado.

La ventaja que tiene el San Juan frente a estos hechos, radica en el tiempo
de tramite que deben someterse los afiliados a las eps's o arp's para la
prestacion del servicio, pues por mas critico que sea el estado del paciente,
requiere de un intervalo de tiempo significativo para recibir el servicio
deseado, lo que influye, para que los usuarios de estas entidades busquen
los servicios en otras instituciones, pues es cuestion de pagar el valor de la
consulta y/o el examen para recibir inmediatamente el servicio.
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1.2.2 Caracteristicas demograficas de la poblacién de Bucaramanga

TOTAL POBLAGION DE BUGARAMANGA

EDAD POBLACION PORCENTAJE
menor 1 afo 10.914 1,9%
1-4 45.406 7.9%
5-9 56.306 9,8%
10-14 57.617 10,0%
16-19 59.988 10,4%
20-29 120667 20,9%
30-39 88.800 15,4%
40 - 49 63.284 9,2%
50 - 59 37.163 6,4%
60 - 69 25.667 4,4%
70y més 21,637 3,7%
TOTAL 577.347 100,0%

Fuente: DANE 2005

TOTAL POBLACION DE BUCRAMANGA POR SEXO Y ZONA

SEXO CABECERA PORCENTAJE RURAL RURAL TOTAL
HOMBRE 280.469 49,1% 2.8%0 49,1% 283.359
MUJERES 290.989 60,9% 2.999 50,9% 293,988

TOTAL 6571.458 99,0% 5889 1.0% 577.347

Fuente: DANE 2005

POBLACION DE BUCARAMANGA POR ESTRATO
DISTRIBUCION ESTRATO 1A 6

ESTRATO POBLACION PORCENTAJE
1 46.402 8,12%
2 128178 22,43%
3 156.694 27,42%
l 186.762 32,68%
5 18.230 3,19%
6 35.202 6,16%
TOTAL 671.458 100,00%

Fuente : DANE 2005
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Los datos estadisticos suministrados por el DANE, nos indica que en la
capital de Santander residen 577. 347 personas, las cuales se caracteriza
por presentar mas gente joven que vieja, pues los registros revelan que un
76.3% de la poblacién se encuentra entre meses de nacido y los 39 afios, y
el 23,7% restante es aquella que esta entre los 40 y 100 aifos de edad.
También identificamos mas poblacion de mujeres que de hombres pues se
presenta una diferencia de 10.629 personas pertenecientes al sexo

femenino.

Otro aspecto a tener en cuenta es la cantidad de poblacion que esta
estratificada en los niveles 1 — 2 — 3 de la ciudad, pues los registros
demuestran una diferencia de 91.090 personas pertenecientes a este estrato
con relacion a los niveles 4 - 5 - 6. Este indice poblacional indica, que la
corporacion tiene un segmento de mercado bastante amplio para ofrecer la
variedad de servicios de salud que presta, puesto que sus actividades, estan

dirigida a las personas pertenecientes a este estrato social.

Con respecto a poblacion discapacitada es dificil dar una informacion
estadistica al respecto, ya que no se dispone de datos actualizados de
censos y caraclerizacion sobre este tipo de poblacion. Pero a pesar de esta
situacién se opto como fuente de referencia las asociaciones de
discapacitados radicadas en la ciudad de Bucaramanga, de las cuales se
encuentra una gran proporcion de discapacitados presente en la ciudad.

Segun la Alcaldia de Bucaramanga en |a capital santandereana se presenta
once asociaciones de discapacitados entre las que encontramos:

e Fundown.
e Padesan.
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e Asopormen.

o |deales

o Frapon

o Instituto Iris

o Centro educativo y rehabilitativo don Luis Guanela
e Asociacion discapacitados fisicos de Bucaramanga.
o Asociacion de Sordos de Santander

e Cooperativa de Colombia sin Limites

o Asociacion Santandereana de Parapléjicos.

ASOCIACIONES DE DISCAPACITADOS EN BUCARAMANGA N- INSCRITOS

Fundow 25

Padesan 71
Asopormen 210

Ideales 70

Frapon 48

Instituto Iris 33
Cenlro Educalivo y Rehabilitativo Don Luis Guanela 100
Asociacién Discapacitados Fisicos de Bucaramanga 41
Asociacion de Sordos de Santander 78
Cooperativa de Colombia sin Limites 89
Asopar Asociacién Santandereana de Parapléjicos 92
TOTAL 857

Fuente: Alcaldia de Bucaramanga

En total, estas asociaciones tienen inscrito a 857 personas que presentan
algun tipo de discapacidad, aunque se sabe, que este no es el total de
personas discapacitadas en el area de Bucaramanga, sirve como referencia

para la investigacion de mercados a desarrollar.
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1.2.3 Gastos basicos en la poblacién de Bucaramanga

HABITANTES DEL AREA METROPOLITANA BUGARAMANGA
PONDERACION DEL GASTO TOTAL AGOSTO 2005

GASTOS BASICOS PROMEDIO PONDERADO
Alimentos 29,84%
Vivienda 29,80%
Vesluario 7,05%
Salud 411%
Educacién 4,85%
Cullura y diversién 4,12%
Transporte y combustible 13,77%
Gaslos varios 6,46%
TOTAL 100,00%

Fuente: DANE

HABITANTES DEL AREA METROPOLITANA DE BUCARAMANGA
GASTOS BASICOS EN SALUD AGOSTO 2005

GASTOS BASICOS EN SALUD PROMEDIO PONDERADO
SERVICIOS PROFESIONALES 1,64%
Consulta médica general 0,57%
Consulta especializada 0,46%
Examenes de laboratorio 0,25%
Imagenes diagnaslicas 0,09%
Servicios de hospitalizecion 0,27%
MEDIGINA 2,30%
APARATOS ORTOPEDICOS 0,06%
ASEGURAMIENTO PRIVADO 0,11%
TOTAL 411%

Fuente: DANE

Seguin el DANE los bumangueses gastan un 4.11% de sus ingresos en el
sector salud, de los cuales, una parte va dirigida a la compra de
medicamentos y otra, al pago de servicios profesionales como son consultas
médicas generales y especializadas. Con relacion a la compra de aparatos
ortopédicos los capitalinos del departamento de Santander gastan poco
dinero, pues solo se registra una proporcion del 0.06% del total de gastos en

salud.
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1.2.4 Poblacién afectada por minas antipersonales. El programa
presidencial de derechos humanos del Observatorio de Minas Antipersonales
nos presenta los datos estadisticos de personas afectadas por MAP (minas

antipersonales) en el departamento de Santander.

Tabla 3. Frecuencia victimas segun condicion por map / muse a nivel
nacional 1990 — 01 sep. 2005

1o [oon] neen | reos | 1ood [ 1808 | 199 | 1997 ] 1998 | 1999 2000 | 2001 [ 2,003 | 2003 ) 2004) 2005 | Total
Gropo Armado llcaal | 0 I [ 1 ) i () 1! 1 i {1 & 1 2 ) ( 1
Civil 0 | 2 3l 21 M M ] 46 ] N 27 70 ) 180 ] d06 | M4 ) 2 170 1460
Sin dnter | 0 i i | [1] i i) 1 0 1 \ i [ 2 ) )
Mibiar 19 5 (0 O S 97 Jil 32 19 2 af | 11| 39 | d76 | 613 Hi 2880
Total 0 1 60 Jis | 80 | s Py [ ns] 89 | 52 | 53 | 135 ] 389 ] 68| 72 612 | 404

Figura 2. Frecuencia Victimas.
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Fuentes: Observatorio de Minas Antipersonal del Programa Presidencial de Derechos
Humanos y Aplicacién del Derecho Internacional Humanitario. Basado en informacién de
Gobemaciones, Alcaldias, Personerfas, Defensorias del Pueblo y reportes de la poblacion
civil, los Boletines diarios del DAS y Medios Escritos: EI Tiempo, El Espectador, El
Colombiano, El Pafs, El Heraldo y Vanguardia Liberal

Asistencia Técnica del Centro Intemacional de Ginebra para el Desminado Humanitario-
Gobierno Suizo — Sistema de Informacién: IMSMA. Cooperacion: Organizacion Internacional

de Migraciones. Datos en procesos de consolidacion

Municiones abandonadas sin explotar (muse)
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Figura 3. Frecuencia de Minas por Departamento 1990 - 01 sep. 2005
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Tabla 4. Frecuencia de victimas por minas antipersonal (map) / muse)
1990 - 01 de septiembre 2005

DEPARTAMENTO Giups Armadso llegal Civd Sin Informacidn it Total
ANTIOQUIA N 487 | 502 1102
BOLIVAR 1l 12 [ 200 62
CAQUETA 2 [ 1 27 33
META 2 102 1 210 il
SANTANDER 2 121 i 127 251
NORTE D) SANTANDER | b i 119 23
CAUCA 1l 17 1 40 187
ARALICA | 51 2 U 153
CUNDINAMARCA 1 ) 1} 97 13
PUTUMAYD 1l 23 0 97 120
FOLIMA il 22 0 g7 1K
CLESAR 1 50) 0 07 118
CALDAS 1 3 0 o a4
GUAVIARE [ 2] [{] 49 U
HUILA 1 [ " 8 37
SULRE, 1] 13 ( H 57
BOYACA 1 1% 1] LR 31
CASANARL 1 11 i T i1
NANING 4 2 " 1A 1
CHOCO 1 B [0 M 37
VALLL DEL CAUCA 1 i i 27 6
MAGDALENA 1 15 0 17 12
VAUPES 1 13 i 6 0
CORBOBA 1 v i 17 I
LA GUAIRA i 2 i 18 0
OUINDIO U 7 { 12 19
RISARALDA 1 1 i | 15
ATLANLILO i 10 ] 0 0
BUGOTA DU il 8 [ 2 10
VICHADA [ i 1] %) 1
GUAINIA il | 1 0 |

Total b Lol Y 1589 4.094

Fuentes: Observatorio de Minas Antipersonal del Programa Presidencial de Derechos
Humanos y Aplicacion del Derecho Intemacional Humanitario. Basado en informacion de
Gobemaciones, Alcaldias, Personerias, Defensorfas del Pueblo y reporttes de la poblacién
civil, los Boletines diatios del DAS y Medios Escritos: El Tiempo, El Espectador, El
Colombiano, El Pals, El Heraldo y Vanguardia Liberal

Asistencia Técnica del Centro Intemacional de Ginebra para el Desminado Humanitario-
Gobiemo Suizo — Sistema de Informacién: IMSMA. Cooperacion: Organizacién Internacional
de Migraciones.*Datos en procesos de consolidacién Municiones abandonadas sin explotar

(muse)
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Tabla 5. Frecuencia victimas por municipio por map/ muse 1990 - 01 de

septiembre 2005
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Fuentes: Observatorio de Minas Antipersonal del Programa Presidencial de Derechos
Humanos y Aplicacion del Derecho Internacional Humanitario. Basado en informacién de
Gobemaciones, Alcaldias, Personerias, Defensorfas del Pueblo y reportes de la poblacion
civil, los Boletines diarios del DAS y Medios Escritos: El Tiempo, El Espectador, El
Colombiano, El Pals, El Heraldo y Vanguardia Liberal

Asistencia Técnica del Centro Intemacional de Ginebra para el Desminado Humanitario-
Gobiemo Suizo — Sistema de Informacién: IMSMA. Cooperacion: Organizacion Internacional

de Migraciones. Municiones abandonadas sin explotar (muse).

Las estadisticas del observatorio de minas antipersonales del programa
presidencial, indica que entre los intervalos de tiempo de 1.990 — 2.001 a
2.002 — 2.005 se muestra un registro ascendente en el numero de personas
afectadas por las minas, pues entre el primer margen de tiempo equivalente
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a 11 afios, se presenta un total de 1.268 victimas, mientras que para el
segundo margen de tiempo equivalente solo a cuatro afios, las estadisticas
de personas afectadas se incrementaron en 1.558, siendo méas del doble de
las personas afectadas en la década pasada, pues el registro total de
victimas para este ultimo intervalo de tiempo es de 2.826 personas.

Estos casos se han generado en determinados territorios de la extension
geografica de Colombia, especialmente en los departamentos de Antioquia,
Bolivar, Santander, Norte de Santander, Meta y Caqueta, los cuales
presentan un promedio de 188 a 362 personas afectadas por minas
antipersonales, en comparacién con el resto de departamentos que presenta

una incidencia menor de este tipo de casos.

La presencia de tanto militar y civil afectado por las minas antipersonales se
debe al presidente Alvaro Uribe y su politica de recuperacion territorial, pues
los diferentes grupos armados ilegales han reaccionado, implementando el
uso frecuente de map en los lugares de conflicto armado.

Esta situacion politico - social que presenta el pais, favorece a instituciones
prestadoras de servicios de rehabilitacion, de igual forma, a los fabricantes
de protesis, debido a que se genera un incremento en la demanda de sus
productos y servicios. Esta demanda se podra mantener por otros cuatro
aios mas, puesto que el senado aprobé la reeleccion, lo que permitira a
Uribe retomar el poder y seguir con la continuidad de su programa

presidencial.

1.2.5 Poblacién desplazada con discapacidad. Los datos estadisticos de
poblacion desplazada discapacitada demuestra la falta de informacion que
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existe con esta poblacién, pues es mas lo que se desconoce que lo que se

conoce de ellos.

Tabla 6. Registro de poblaciéon desplazada

REGISTRO UNICO DE POBLACION DESPLAZADA

ACUMULADO NUMERO DE PERSONAS QUE PRESENTAN ALGUN TIPO DE DISCAPACIDAD POR DEPARTAMENTO Y
DESPLAZAMIENTOS INDIVICUALES Y MASIVOS IDENTIFICADOS Fecha de Reporte: Septiembre 10/2005

Mun. Receptor | Discapacidad | 1995 | 1996 | 1997 | 1908 [ 1999 | 2000 | 2001 | 2002 | 2003 } 2004 | 2005 TOTAL
Ceguera 1 2 1 1 1 6
—©%onmemse | | |21 *} | & 2 2 7
Mudez 1 1 2
Ninguna 5 12 | 113 | 1735 | 1141 | 1598 | 1368 | 1350 | 501 | 956 | 602 | 9392
NSTNR 5 30 | 2 68 20 27 50 6 8 235
SHSIRES Olra 2 1 5 3 37 7 B | 4 74
“Pardlisisinterier | | | | 1 2 3
Pardlisis superior Z 2
Sordera 1 1 1 3
"~ Sininformacion | | 4 | 49 | 586 | 5276 | 4403 | 2411 | 1007 | 288 | 14155
TOTALES 5 12 | 118 | 1817 | 1214 | 2261 | 6669 | 5818 | 2969 | 2081 | 905 | 23860
SANTANDER 35 | 40 | 698 | 5215 | 2635 | 14836 | 17766 | 13603 | 6528 | 5179 | 2746 | 69330
|

Fuente: Red de solidaridad.

Serfa interesante, conocer los indices de discapacidad que presentan los
desplazados, pues es una poblacion de interés para las instituciones
gubernamentales y las entidades de cooperacion nacional e internacional, las
cuales se encargan de generar subvenciones a este tipo de poblacién, a
través de programas que pueden ser ofrecidos por instituciones del estilo de

la corporacién San Juan Bautista.
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1.2.6 Poblacién invalida causada por accidente laboral

Tabla 7 Accidentes Laborales 1

ESTADISTICAS SOBRE ACCIDENTES LABORALES
N- INVALIDOS
CLASE DE RIESGOS TOTAL
2002 2003 2004

| 15 28 33 76

Il 14 13 16 43

1] 37 25 52 114

v 26 18 39 83

Vv 23 A7 20 90

TOTAL 118 131 160 409
Fuente: Federacion de Aseguradores Colombianos FASECOLDA

Sistema de informacion gremial.

Las clases de riesgo en las que se encuentran clasificadas las empresas

segun su actividad econémica son:

o Clase |. Se contemplan actividades consideradas de riesgo minimo, las
comerciales; aclividades financieras; {rabajos de oficina; centros
educativos; restaurantes.

e Clase Il. Se contemplan actividades de riesgo bajo, algunos procesos
manufactureros como la fabricacion de tapetes, tejidos, confecciones y
flores artificiales; almacenes por departamento; algunas labores agricolas.

o Clase Ill. Riesgo medio: procesos manufactureros como fabricacion de
agujas, alcoholes, alimentos, automotores, articulos de cuero.

o Clase IV. Riesgo alto: procesos manufactureros como aceites, cervezas,
vidrios; procesos de galvanizacion; transporte.

o Clase V. Riesgo maximo: areneras; manejo de asbesto; bomberos; manejo

de explosivos; construccion; explotacion petrolera.
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Tabla 8. Accidentes laborales 2

ESTADISTICAS SOBRE ACCIDENTES LABORALES
RANGODEEDAD | . RIS SIPe TOTAL
HOMBRES | MUJERES
14a18 0 0
19a24 6 0
25a29 10 3 13
30a34 13 4 17
35a39 26 8 34 |
40 a 44 27 2 29
45 a 49 14 2 16
50 a 54 1
55 a 59 L 1
60 o mas 0
~ Sin Informacion 25 5 | 3
TOTAL 134 26 160
Fuente: Federacién de Aseguradores Colombianos FASECOLDA
Sistema de informacion gremial.

Tabla 9. accidentes laborales 3

'ESTADISTICA SOBRE ACCIDENTES LABORALES
INVALIDEZ POR DISTRIBUCION GEOGRAFICA
N -DE
POSICION DEPARTAMENTO INVALIDOS TOTALES
2002 | 2003 | 2004
1 Bogota 26 23 43 92
2 Antioquia 21 | 21 | 2 | 64
3 “Valle Tz2r| @ 59
4 Atlantico 4 9 1 27
5 Santander 4 6 16 26
6 Risaralda 3 11 7 21
4 Sucre 18 0 18
8 Vaupes 15 15
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ESTADISTICA SOBRE ACCIDENTES LABORALES

INVALIDEZ POR DISTRIBUCION GEOGRAFICA

POSICION DEPARTAMENTO IN\?AL?[;EOS TOTALES
2002 | 2003 | 2004
9 Bollvar 2 7 3 12
10 Norte de Santander 4 4 3 11
11 Tolima 0 4 4 8
12 Magdalena 3 4 0 i
13 Cundinamarca 4 1 2 7
14 Cauca 0 4 3 7
15 Boyaca 0 3 2 5
16 |  Caldas D | 2 | 21 4
47 | Meta | 1 | 1 |1 3
18 Narifio 1 0 2 3
19 Quindio 2 0 1 3
20 i Huila 0 0 3 3
21 Cesar 1 1 1 3
22 Cdrdoba 1 2 0 3
23 Amazonas 0 1 1 2
24 Guania 2 0 0 2
25 Arauca 0 0 () 1
26 Caqueta 1 0 0 1
27 Putumayo 1 0 0 1
28 Casanare 0 0 0 0
29 Guajira 0 0 0 0
30 Guaviare 0 0 0 0
3 San Andres y Prov. 0 0 0 0
32 Vichada 0 0 0 0
TOTAL 118 | 131 | 160 409

Fuente: Federacion de Aseguradores Colombianos FASECOLDA

Sistema de Informacién Gremial
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La poblacién que ha presentado invalidez a causa de accidentes laborales
son personas pertenecientes al sexo masculino que se encuentra entre los
35y los 49 anos. Las mujeres en cambio, presentan menos incidencia a
concebir incapacidad permanente, pues los datos estadisticos revelan un
16%, en comparacion con el 84% de los hombres. Las causas que generaron
la invalidez en estas personas fueron por actividades laborales clasificadas

en los niveles de riesgo Il y V.

Los registros de invalidez por distribucion geografica sefalan, que Santander,
entre los 32 departamentos a nivel nacional, tiene una gran incidencia en
sucesos laborales que generan inhabilidad, pues presenta una serie de
casos que permiten ubicar al departamento de Santander en la posicién

cinco de la tabla general.

1.2.7 Poblacién afectada por accidentes de transito. Segun un informe de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), las muertes por accidentes de
transito son comparables a la crisis global producto del VIH o el SIDA. Las
cifras que maneja la OMS y el Banco Mundial indican que otras 50 millones
de personas resultan heridas o discapacitadas por tales accidentes cada ario
y se calcula que el numero de defunciones causadas por el transito
aumentard en un 80% en los paises de ingresos bajos y medios de aqui al
2020. El informe asegura que unas 3.000 personas mueren cada dia por
accidentes de transito. La mayoria de ellas entre los 15 y los 44 afios de
edad. El sufrimiento humano causado por las colisiones en las vias de
transito es enorme: por cada victima de un choque hay familiares, amigos y
comunidades que deben afrontar las consecuencias fisicas, psicologicas y
econdmicas de la muerte, los traumatismos o la discapacidad de un ser
querido. Los sobrevivientes de un choque y sus familias deben hacer frente a
las dolorosas y a menudo prolongadas consecuencias de una lesidén, una
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discapacidad y la rehabilitacion. En Colombia mueren anualmente en
promedio seis mil personas. La gran mayoria de estos accidentes afectan en
primer lugar a los peatones, en segundo lugar a los motociclistas, en tercer
lugar a usuarios del transporte publico y en cuarto lugar a los ciclistas.

Tabla 10. Lesiones por accidente de transito

NUMERO DE PERSONAS LESIONADAS POR ACCIDENTES DE TRANSITO
DEPARTAMENTO 2001 | 2002 | 2003 | 2004 | TOTAL

(4] ANTIOQUIA 1146 | 965 | 1081 | 759 3951
2 VALLE DEL CAUCA 1050 | 1050 | 1011 | 801 3,921
3 SANTA FE DE BOGOTA 1.106 | 1.014 923 788 3831
4 CUNDINAMARCA 453 | as0 | 3o | 32 1.569
5 ~ SANTANDER 33 | 958 | 319 | 287 [ 1300
" T amantico | om0 | 221 | 241 | 197 | eeo
7 TOLIMA 257 | 285 | 191 | 172 855
8 BOYACA o | 72 | 15 | 170 738
9 NARINO 200 185 208 139 732
10 RISARALOA 198 P23 183 104 706
14 HUILA 164 194 179 167 704
12 CALDAS 220 | 130 | 152 | 153 655
13 META 160 | 170 | 163 | 161 654
14 NORTE DE SANTANDER 146 152 162 1652 612
15 CAUCA o s | 123 | 119 | 126 546
iG CESAR 153 | 157 98 128 536
7 MAGDALENA w2 | 14 | 116 | 187 | 62
18 BOLIVAR 138 | 115 | 136 | 126 515
19 CORDOBA 11 104 114 124 453
20 QUINDIO 106 | 124 | 113 81 424
21 SUCRE 79 7 56 73 279
22 LA GUAJIRA 53 60 60 69 | 242
s CASANARE 48 48 55 38 189
24 ARAUGA a5 a7 64 6 162
= CAQUETA 53 27 20 17 17
2 SAN ANDRES 13 15 16 5 49
o7 PUTUMAYO 7 5 12 10 34
28 CHOCO 3 7 13 10 33
29 AMAZONAS 1 5 5 3 14
20 GUAVIARE 7 1 4 12
a1 VICHADA 2 3 0 1 6
32 GUAINIA 0 0 0 0 0

TOTAL 7.026 | 6551 | 6.346 | 5334 | 25257

" Fuente: Ministerio de Transporte - Oficina de Planeacién
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El registro de lesiones por accidentes de transito segin el Ministerio de
Transporte, indica que el nivel de accidentalidad a disminuido en el
transcurso de los cuatro afios, sin embargo a pesar de esta tendencia se
presenta un numero alto de personas afectadas por este tipo de accidentes.

A nivel geografico podemos apreciar que los departamentos de Antioquia,
Valle del Cauca y la ciudad de Santa Fe de Bogota, posee los indices mas
altos de lesionados, pues en promedio presentan un total de 3.900 victimas

en el intervalos de tiempo de los cuatro afios.

Para el distrito de Santander que es el sector de interés, el registro de
personas lesionadas por accidentes de transito es bastante alto, pues de los
32 departamentos, Santander se encuentra en el quinta posicién con un total
de 1.300 personas afectadas, el resto de distritos, presenta un registro
inferior a acepcion de Cundinamarca y los departamentos anteriormente

nombrados.

1.2.8 Situacion actual de la oferta y demanda en los servicios de
rehabilitacion. La fundacion Saldarriaga Concha ofrece un estudio basado
en las necesidades, oferta y demanda de servicios de rehabilitacion, en
donde se tuvieron en cuenta aspectos como los servicios que se prestan, el
recurso humano disponible, las necesidades y perspectivas de la demanda
atendida, la oferta existente y otras variables basicas de organizacion y

operacion de los servicios de rehabilitacion.

Estos datos contribuyen a suplir la gran deficiencia de informacién que

presenta este campo.
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Caracterizacion _de las instituciones prestadoras de servicios de

rehabilitacion: !

e Actualmente un 70.6% de las entidades ofrecen servicios de rehabilitacion
general, el 13.1%, rehabilitacién en salud mental, y 16.3%, los dos tipos de
rehabilitacion.

e La distribucién porcentual del recurso humano en las instituciones
corresponden a 26.4% médicos, 45.4% terapeutas y un 28.2% lo conforma el
resto de profesionales.

¢ De las instituciones que ofrecen servicios de rehabilitacion general, 29.2%
ofrecen servicios de diseiio y suministro de 6rtesis y protesis.

e EI24.7% de las instituciones que presta servicios de rehabilitacion cuenta
con médicos generales.

e Solo el 1.5% de las instituciones cuenta con ortesistas y 1.2% con
protesistas.

o Los ortesistas y protesistas, los trabajadores sociales y los especialistas
en medicina fisica y rehabilitacion son los profesionales con menor
participacion dentro del recurso humano disponible.

e Los servicios de ortesis y prétesis resultan insuficientes, si se tiene en
cuenta que el 57% de la poblacion que dice necesitar este servicio, refiere no
haber tenido acceso a él.

e Existe una alta proporcion de personal vinculado por prestacion de
servicios y personal voluntario, lo cual, sumado a la baja remuneracion
salarial, podria favorecer una alta rotacion del recurso humano, con
detrimento en la continuidad de los procesos y la calidad del servicio.

' Fuente: Fundacién Saldarriaga Concha
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o El 43% de los servicios prestados corresponden a fisioterapia, el 26% a

terapia respiratoria y el 4.3% a sesiones educativas.

o La prestacion de servicios esta concentrada en actividades que apuntan
hacia la rehabilitacion fisica y hacia el trabajo diagnéstico, lo cual no favorece

los procesos integrales de rehabilitacion.

o Los costos unitarios de produccién estan peligrosamente cerca de las
tarifas promedio de venta, y en algunos casos resultan superiores, lo que
hace dificil obtener créditos que beneficien el autosostenimiento y desarrollo

de las instituciones.

Caracterizacion de la demand