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Resumen

Por medio de este proyecto se busca establecer los parametros necesarios para la creacion de
la IPS SALUD Y BIENESTAR S.A.S, destacando el desarrollo de una actividad economica
relacionada con la prestacion de los servicios de medicina laboral, como son exadmenes de
ingreso, periddicos y de retiro. Ofreciendo servicios con calidad y responsabilidad, teniendo en
cuenta que la zona franca de Tocancipa es un sector empresarial de alta demanda y con un flujo
significativo de empleados de las diferentes organizaciones. Objetivo: Para determinar la
viabilidad de la IPS, se realizaron estudios de mercado, técnico, administrativo legal, financiero
y evaluacion financiera. Método: Se desarroll6 mediante un estudio descriptivo con un enfoque
mixto. Los datos fueron recolectados, mediante una entrevista semiestructurada a la
coordinadora de calidad de la Zona Franca de Tocancip4, la cual permitio recolectar informacion
de las empresas existentes y total de trabajadores. Resultados: Para la creacion de la institucion
se requiere de una inversion inicial de $ 253.982.600 pesos; donde la sostenibilidad del proyecto
requiere la expansion sobre el tercer afio de operacion, lo cual es posible dado que nuestra zona
de influencia es la sabana de Bogotd donde se logrd identificar que muchas de las empresas
utilizan los servicios de IPS de salud en el trabajo ubicadas en la ciudad de Bogota.
Conclusiones: La ubicacion de la IPS Salud y Bienestar en el municipio de Tocancipa brindara
servicios de mayor calidad, evitando desplazamiento de empleados y mejoramiento en los
tiempos de estos, cabe resaltar que la oferta se realiza basada en servicios integrales como
medicina laboral, ergonomia, capacitaciones de acuerdo a las necesidades organizacionales. Al
lograr la expansién de la IPS, se proyectaria un punto de equilibrio en el quinto afio, cubriendo

operacion, gastos administrativos y crédito de inversion inicial.

Palabras clave: Seguridad y salud en el trabajo, medicina laboral, calidad, estudio de mercado.



Abstract

With this project, has the purpose of to establish parameters for the creation of the IPS
SALUD Y BIENESTAR SAS, highlighting the development of an economic activity related to
the provision of occupational medicine services, such as entrance, periodic, and withdrawal
exams. Offering services with quality and responsibility, taking into account that the free zone of
Tocancipd is a business sector of high demand, and with a significant flow of employees from
the different organizations. Objective: To determine the viability of the IPS, market studies were
conducted, technical, legal, financial, administrative and financial evaluation. Method: It was
developed through a descriptive study with a qualitative and quantitative approach. The data was
collected through a semi-structured interview to the quality coordinator of the Free Zone of
Tocancipd, which allowed to collect information from existing companies and to workers.
Results: For the creation of the institution, an initial investment of $ 253.982.600 pesos; where
the sustainability of the project requires the expansion over the third year of operation, which is
possible since our area of influence is the savanna of Bogota where it was possible to identify
that many of the companies use the IPS services of occupational health located in the city of
Bogota. Conclusions: Allowing the location of the IPS Health and Welfare to provide higher
quality services, avoiding employee displacement and improvement in their time, it should be
noted that the offer is made based on comprehensive services such as occupational medicine,
ergonomics, training according to organizational needs. Upon achieving the expansion, an
equilibrium point would be projected in the fifth year, covering its operation, administrative

expenses and initial investment credit.

Keywords: Security and health at work, occupational medicine, quality, market study.
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Anexo A. Formato entrevista

AnNExos



Introduccion

La Seguridad y Salud en el trabajo en nuestros dias, se ha convertido en una herramienta
enfocada en el mejoramiento de las condiciones laborales y de calidad de vida de los
trabajadores en una organizacion, donde a través de la prevencion y control de las enfermedades
y accidentes laborales busca el desarrollo de practicas saludables manteniendo y optimizando el
nivel de eficiencia y productividad del trabajador, determinando un ambiente laboral éptimo y
seguro, dando con ello cumplimiento a la normatividad legal y vigente e impactando de manera
directa la responsabilidad social desde la gerencia de cara a su recurso mas importante a nivel

empresarial que sin duda alguna es el humano.

Al mismo tiempo, la Organizacion Mundial de la Salud recaba la importancia de politicas
internacionales normadas de cumplimiento obligatorio, con el fin de promover el fortalecimiento
en las organizaciones de esta temaética y siendo vanguardias en el desempefio de acciones en
seguridad y salud en el trabajo teniendo una dinamica globalizada y con ello garantizando la

prestacion de servicios y productos ofrecidos con calidad.

Cabe destacar que Colombia no es ajena a toda esta temética anteriormente relacionada y por

el contrario el nivel de exigencia y control cada vez es mas riguroso y controlado.

Por consiguiente, se lleva a cabo la propuesta de formacién de una IPS en la Zona Franca de
Tocancipa, que preste los servicios de salud con especialidad en seguridad y salud en el trabajo, a
partir del andlisis de la oferta y demanda del sector por medio de un estudio de mercado,
estableciendo su estructura legal, administrativa mediante un estudio técnico y administrativo,
definiendo requerimientos tecnoldgicos de infraestructura, insumos y personal. Finalmente, a
través de un estudio financiero, se determinaron costos e ingresos proyectados en el horizonte del
presente proyecto pretendiendo con ello contribuir a la promocion de salud de los empleados en

las empresas y la prevencion de enfermedades laborales.



1. Planteamiento del problema

La creacion de una institucion de seguridad y salud en el trabajo permite brindar alternativas
en busca de la renovacion de servicios integrales, prestando asistencia bajo las necesidades
establecidas por cada organizacion. Reconociendo la importancia de la estandarizacion de los
procesos, la promocion y prevencion de la salud de los trabajadores, ante los diferentes riesgos a
los que se encuentran expuestos. No se puede negar que asi, como con el trascurso del tiempo, la
economia, las funciones, la tecnologia, y por supuesto el quehacer de los empleados ha cambiado
significativamente, las obligaciones en torno al mejoramiento y calidad de la salud deben ser

cambiantes, teniendo en cuenta caracteristicas y factores externos e internos.

Los empleados se encuentran inmersos en contextos relacionados, con el ambiente laboral,
caracteristicas sicosociales, expectativas individuales, sin olvidar que pertenece a una familia y
comunidad, lo cual se encuentra directamente relacionado con su salud y bienestar (Henao,
2017). Por consiguiente, las instituciones de seguridad y salud en el trabajo deben estar a la
vanguardia de los avances del mundo actual; sin desconocer el objetivo principal, la busqueda de
mejores condiciones laborales, por medio del posicionamiento de la empresa, siendo la mejor

opcion en el mercado.

Es significativo destacar que por medio de este proyecto, se busca establecer criterios
relacionados con la prevencion de accidentes laborales y enfermedades profesionales; asi mismo,
el fortalecimiento del area de seguridad y salud en el trabajo, donde las empresas a las cuales se
les preste los servicios tengan una guia que les permita mantener adecuados procesos e
implementar estrategias de accién, lo cual conlleva a mejorar la calidad de la atencion prestada y
la satisfaccién ante las obligaciones del cliente interno y externo; proporcionando estabilidad
para los diferentes elementos que participan. Siendo este uno de los factores esenciales en el

desarrollo cotidiano de las organizaciones.



Por tal motivo se debe tener claridad la relevancia que tiene, el mantener estandares de
calidad, retos ante la competitividad, equilibrio entre la productividad y las ganancias, lo cual

permitira el auto-sostenimiento a nivel organizacional y su posicionamiento.

(Villada 2017) afirma que,

Las empresas deben organizar y administrar de manera constante, la motivacion e
innovacién a sus trabajadores en cuanto a temas de globalizacion, seguridad, salud y
competitividad, para que de manera permanente se logren beneficios administrativos para

el desarrollo de un capital humano comprometido con la compafiia.

El concepto de seguridad y salud en el trabajo ha adquirido mayor importancia con el paso
del tiempo, por lo tanto, no se puede desconocer que en este ambito el bienestar de los
empleados, desde diferentes aspectos, les permite desempefiar cada una de las funciones
establecidas con calidad y empoderamiento. Las organizaciones cuentan con diferentes
herramientas bajo el marco de integralidad, generando una dinamica de compromiso, seguridad y
proteccion, lo cual se ve reflejado directamente en el colaborador, tanto desde su bienestar fisico,
como mental, siendo el recurso humano uno de los activos mas significativos en las

organizaciones.

Ante la creacién de una Institucion Prestadora de Salud (IPS), es importante la connotacién
desde el punto de vista legal y de responsabilidad social, por tal motivo la normatividad ha
tenido grandes cambios, donde han quedado atrds aquellos ambientes laborales precarios
enfocados a una mano de obra barata, vulnerando toda clase de derechos laborales. Por lo tanto,
en el gobierno colombiano se da inicio a la reglamentacion de Seguridad Ocupacional, con la
resolucion 2400 de 1979, la cual se ha modificado durante el tiempo, con el Decreto 1443 de
2014, mediante el cual se dictan las disposiciones para la implementacion del sistema de gestion
de la seguridad y salud en el trabajo y la Resolucién 312 de 2019, por el cual se definen los
estandares minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST en
personas naturales y juridicas. (Resolucion 312, 2019), basado en diferentes modelos a nivel
internacional, como la ISO 45001 de 2018, primera norma internacional en definir los requisitos



del sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo (1SO 45001, 2018), que le han permitido
establecer nuevos conceptos dentro de la legislacion, basada en el ser humano como un todo,
algo fundamental para el desarrollo socioeconémico del pais. Y donde a nivel empresarial se
requiere un mayor acompafiamiento, buscando el fortalecimiento del area, siendo este transversal

a nivel organizacional.

Por medio de este proyecto se busca la creacion de una institucion de seguridad y salud en el
trabajo, que permita parametrizar estdndares de atencidn, que una organizacion tiene a su cargo
en el manejo de temas como, la educacion a sus colaboradores de acuerdo al cargo desempefiado,
y la prevencién de enfermedades profesionales. Bajo la implementacion de estrategias hacia el
mejoramiento en la calidad dentro del proceso, y la satisfaccion de forma adecuada ante las
obligaciones del cliente, extendiendo equilibrio en las diferentes tareas dentro de los procesos de
seguridad y salud en el trabajo. Ante lo expuesto anteriormente se plantea la siguiente pregunta
de investigacion ¢Como crear una Institucion Prestadora de Salud con especialidad en servicios

de seguridad y salud en el trabajo?



2. Justificacion

Con la creacion de una IPS de seguridad y salud en el trabajo se pretende brindar una opcién
dentro del mercado, que permita a las empresas y a los trabajadores de la zona franca de

Tocancipa contar con los diferentes servicios especializados dentro de esta area.

Hoy en dia la exigencia legal y normativa cada vez es mas rigurosa, lo cual demanda de las
empresas y los trabajadores el cumplimiento estricto de deberes para el desempefio de sus
actividades. En Colombia, la seguridad y salud en el trabajo, por medio del Ministerio de Salud,
obliga a las organizaciones a dar un estricto cumplimiento de las exigencias establecidas, que, de
no hacerlo, se veran expuestas a sanciones comprometiendo su ejercicio de un modo radical. Asi
mismo el Ministerio del Trabajo a través de la ley 1562 del 2012, la resolucion 4502 del 2012, el
Decreto 1072 del 2015, la resolucion 312 del 2019 afianzan la exigencia de cumplimiento de la

seguridad y salud en el trabajo en las organizaciones.

Con el desarrollo de este trabajo se proyecta la posibilidad de crear una empresa que preste
los servicios de medicina de la salud y seguridad a los trabajadores de la zona franca de
Tocancipa, lo anterior mediante la aprehension y préactica de los conocimientos adquiridos en la
especializacion de Gerencia de la Calidad en Salud, ejecutando los métodos y medios existentes.
Para conseguirlo, se efectuara un estudio de mercado, administrativo, financiero y técnico que
permita considerar la oportunidad de la creacion y funcionamiento de esta institucion prestadora
de salud ocupacional, en la zona franca de Tocancipa. Ademés de tener en cuenta y cumplir la
legislacion y normativa colombiana vigente, que permita tener un mejoramiento continto dentro

de la organizacion.

Se aspira crear una empresa experta en la prestacion de los servicios de medicina del trabajo,
comprometida con la fidelizacion de sus usuarios, para cumplir en el acatamiento escrupuloso de
las obligaciones adquiridas con sus clientes prestando servicios con oportunidad, confiabilidad y

ética, teniendo como pilar mejorar el bienestar de sus trabajadores, visitantes o contratistas.



La finalidad de este trabajo surge de la necesidad de crear una organizacion, que valore el
estado de salud de los trabajadores con altos estandares de calidad, respondiendo a las exigencias
de salubridad de las empresas, en tener un personal con las mejores condiciones de sanidad,
influyendo de manera indirecta en la promocion de la salud y prevencion de la enfermedad
laboral. Asi mismo, es la oportunidad de poner en escena y a prueba los conocimientos
adquiridos como futuros especialistas de la gerencia de calidad en salud, razon que justifica la

realizacion del presente proyecto.

No obstante, en la actualidad hay varias empresas que prestan servicios similares en el
mercado de la zona franca de Tocancipd, se plantea como alternativa de oferta de servicios una
unidad mdvil, en el lugar donde se encuentre ubicada la empresa, para minimizar el traslado de
los trabajadores y prestando los servicios de manera presencial e inmediata evitando gastos
adicionales de transporte y tiempo. Adicional, la realizacion del proceso se efectuarad de manera
mas sencilla, lo cual beneficia directamente a los usuarios y a la empresa en la cual laboran,
respondiendo a sus necesidades teniendo como constante la calidad en la prestacion de los

servicios de salud.



3. Objetivos

3.1 Objetivo general

Crear una institucion de prestacion de servicios de salud con especialidad en servicios de
seguridad y salud en el trabajo

3.2 Objetivos especificos

e Analizar la oferta y la demanda en el sector, por medio de un estudio de mercado.

e Establecer la estructura legal y administrativa de la empresa y realizar un estudio técnico
administrativo, definiendo los requerimientos de tecnologia, infraestructura, insumos y
personal.

e Determinar a través de un estudio financiero, los costos e ingresos proyectados en el
horizonte del proyecto



4. Marco teérico

4.1 Antecedentes

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud, se define “la salud como un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones y enfermedades”,
definicion que no ha sido modificada desde 1948 (Organizacién Mundial de la Salud, sf).
Teniendo en cuenta, este concepto, la seguridad y salud en el trabajo, hace parte de la estrategia
de productividad de una empresa. Las condiciones de salud de los trabajadores determinan el
buen o mal desempefio productivo organizacional, permitiendo que la organizacion sea

competitiva.

Al mismo tiempo, la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) establece el principio de
proteccion de los trabajadores respecto de las enfermedades y los accidentes de trabajo (OIT,
2019), como herramienta indispensable, buscando el mejoramiento de las condiciones laborales

y de calidad de vida de los trabajadores.

Ahora bien, las personas econdmicamente activas ocupan una tercera parte de su tiempo en su
lugar de trabajo, por lo cual, las buenas condiciones de trabajo deben brindar proteccion,
oportunidades de desarrollo personal, posicion social, proteccion contra riesgos fisicos y
psicosociales, permitir mejores relaciones interpersonales, de autoestima, para producir en el
trabajador efectos positivos para su salud. Siendo la salud de los trabajadores un requisito

necesario para una mejor productividad, desarrollo econdmico e ingresos familiares.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud, en la mayoria de los paises, los
problemas de salud relacionados con el trabajador ocasionan pérdidas van del 4 al 6% del
Producto Interno Bruto (PIB). Con la crisis a nivel mundial de desempleo y empresas no
estructuradas, las cuales, ofrecen empleo sin ninguna cobertura de seguro, ni servicios de
medicina del trabajo, donde aproximadamente un 70% de los trabajadores, no cuentan con un

seguro que pueda indemnizarlos en caso de enfermedades y traumatismos ocupacionales. Sélo



un 15 % de los trabajadores cuentan con servicios de seguridad y salud en el trabajo y

prestaciones por traumatismos de trabajo, principalmente en grandes empresas. (OMS, 2017).

Por otra parte, ser una entidad promotora en salud, aporta desde la incorporacion y la estancia
en un entorno laboral saludable, promoviendo una buena salud en el trabajador, principal recurso
en una empresa, para un desarrollo positivo en la productividad, motivacion y satisfaccion
laboral, fomentando el desarrollo personal, familiar y social, para el logro de los objetivos de los
empleadores y empleados. De la misma forma, la Organizacion Panamericana de la Salud,
considera el lugar de trabajo como un entorno prioritario para la promocion de la salud en el
siglo XXI, realizando una amplia interaccién con los actores sociales interesados en el tema para
poner en marcha el Plan de Accion sobre la Salud de los Trabajadores 2015-2025, con todas las
politicas enfocadas en salud, para responder a las prioridades nacionales, regionales y mundiales,
para la salud de los trabajadores, para el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS).

(Organizacion Panamericana de la Salud, sf).

En relacion a Colombia, aproximadamente hasta el inicio del siglo XX, se dio relevancia a
este tema bajo la ley 57 de 1915 y es bajo esta normatividad que se empieza a tratar temas como
accidentes laborales y enfermedades laborales, el contexto en el que se establecia la mano de
obra laboral del pais y por supuesto la inadecuada implementacion de la normatividad,
conllevaron a que a nivel organizacional a este tema no se le diera la importancia bajo

parametros bajo la responsabilidad de los diferentes sectores econdmicos del pais.

Posteriormente, se establecieron otras leyes que permitian visualizar la importancia ante los
derechos de los empleados, se cred la ley 46 de 1918 donde se empezé a reconocer el tema de
higiene y sanidad para empleadores y empleados, una de las leyes mas relevantes fue ley 10 de
1934 dando inicio a temas como enfermedad profesional, cesantias, vacaciones, contrato laboral

dentro del marco de beneficios laborales y mejoramiento de la calidad de los empleados.

En el afio 1939 se cred el seguro obligatorio y las indemnizaciones en los casos de accidentes
laborales, y con el decreto 2350 de 1944 se establecieron fundamentos relacionados en el codigo

sustantivo del trabajo y la reglamentacion y los compromisos ante un ambiente seguro y de
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amparo para los empleados. Con el pasar del tiempo y sobre el afio 1949 con lo establecido en el
decreto 3767, se formaron politicas de seguridad industrial e higiene para las diversas empresas
tanto publicas como privadas, siendo evidente el descuido al cual estaban expuestos los

trabajadores.

A partir del afio 1979 con la resolucion 2400, se establecen algunas disposiciones sobre
vivienda, higiene y seguridad en los establecimientos de trabajo, donde se crea el estatuto de
Seguridad Ocupacional el cual ha sufrido modificaciones a lo largo del tiempo, la ley 1562 del
2012 mediante la cual se modifica el sistema de riesgos laborales, la resolucion 4502 del 2012
por la cual se reglamenta el procedimiento, requisitos para el otorgamiento y renovacion de las
licencias de salud ocupacional, el Decreto 1443 de 2014, mediante el cual se dictan disposiciones
para la ejecucién del sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo, posteriormente se
establece el Decreto 1072 del 2015 por medio del cual se expide el decreto Unico reglamentario
del sector trabajo y finalmente la resolucion 312 del 2019 por la cual se definen los estandares

minimos del sistema de gestion de la seguridad y salud en el trabajo.

Con respecto a la seguridad y salud en el trabajo, por medio del Ministerio de Salud, obliga a
las organizaciones a dar un estricto cumplimiento de las exigencias establecidas, que, de no
hacerlo, se veran expuestas a sanciones comprometiendo su ejercicio de un modo radical. Asi
mismo el Ministerio del Trabajo con el Sistema de Gestion de Seguridad y salud en el Trabajo
(SG_SST), el cual debe ser implementado por todos los empleadores, basado en la mejora
continua, incluyendo la politica, planificacion, aplicacion, evaluacién, auditoria y acciones de
mejora, para anticipar, reconocer, evaluar y controlar los riesgos que puedan afectar la seguridad
y la salud en los espacios laborales. (Ministerio de trabajo, 2019)

En cuanto al sector de la salud, se deben buscar los mecanismos necesarios y eficientes para
ofrecer servicios optimos, la parte normativa y legal establecida para las empresas, exige el
cumplimiento del cubrimiento tanto en salud como en riesgos profesionales por tanto avalar la
aptitud de los trabajadores de las diferentes empresas preservar, cuidar y promover estilos de
vida saludable al talento humano, que desarrolla actividades dentro de las mismas debe ser uno

de los objetivos primordiales de la seguridad y salud en el trabajo.
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En relacion con los diferentes sectores econdmicos, se ha mostrado un cambio significativo; la
implementacion de diversas normas también ha afectado el adecuado cumplimiento de los temas
relacionados con la seguridad y salud en el trabajo, el crecimiento econémico, la tecnologia y la
proteccion de los trabajadores como ejecutores del progreso. De esta manera Colombia, ha
incursionado en la basqueda del mejoramiento, por medio de la actualizacion de la normatividad
y la comparacion con otros modelos europeos especialmente el aleman y el britnico. La
Comision Europea ha adoptado una nueva estrategia como marco de referencia de la Salud y
Seguridad en el trabajo 2014-2020, liderando la promocion y altos estandares de las condiciones
laborales en Europa e internacionalmente (Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el
Trabajo, 2019).

Con el pasar del tiempo a nivel organizacional se maneja una cultura dentro de un contexto de
promocion y prevencion, dejando atrds el enfoque reparativo, por el concepto de las
administradoras de riesgos profesionales, quienes se han especializado en temas de capacitacion,
asesorias, actividades de prevencion y evaluacién de los diferentes riesgos profesionales de
acuerdo al cargo desempefiado, buscando que los empleadores cambien el concepto de este tema

como una carga econdémica y enfocado hacia beneficios relacionados en produccion y eficiencia.

En Colombia, se han llevado a cabo estudios similares en Cali y en Bucaramanga, los cuales
son el punto de partida y referente para el desarrollo de este proyecto donde se quiere emprender
como un estudio de factibilidad a través de un documento integrador elaborado con base a
antecedentes obtenidos de fuentes primarias de informacion determinando consecuencias
econdmicas y entender la oferta y demanda a traves de un estudio de mercado. Asi mismo un
estudio técnico permitira establecer los costos, la calidad y cantidad requerida para la prestacion

de los servicios.
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4.2 Marco conceptual

La idea de negocio, cuyo objeto esencial de una nueva empresa, es contribuir en el sistema
existente en el mercado, satisfacer las necesidades del cliente potencial, identificar necesidad y
respuesta de una solucién. Se debe realizar un estudio de mercado y como actor principal al
consumidor, productos y servicios que ofrece una organizacion, para conocer expectativas y
necesidades del cliente (Kotler, 2003).

Para la creacion de una IPS con especialidad en seguridad y salud en el trabajo, es importante
tener en cuenta varios aspectos no solo el régimen legal, sino también aspectos de tipo
econdmicos, financieros y de factibilidades a traves de un estudio de mercado, que contemple la
poblacion objeto y las necesidades del sector escogido, para ello se debe tener en cuenta la
apropiacion de una serie de conceptos inherentes al proyecto, cuyo fin es establecer la viabilidad

del mismo, para tomar decisiones encaminadas al éxito de la creacién de la IPS.(Velasco, 2016)

El estudio de mercado juega un papel muy importante, puesto que a partir de ello se pueden
determinar las condiciones tanto internas como externas en la creacion de una IPS de medicina
laboral, la viabilidad y los factores que permitan la implementacion, los modelos de
administracién mas efectivos y la forma en la cual se puede abordar al cliente cumpliendo asi las
expectativas y necesidades, que tipo de servicios deben ofertarse, los profesionales que deben ser
contratados, el tipo de infraestructura y adecuaciones de la sede y la unidad mévil que se plantea
como una alternativa de oferta de servicios en el lugar donde se encuentra ubicada la compafiia
que requiere asesoria en salud ocupacional, se puede determinar asi la oferta adecuada para la
demanda identificada.

Un aspecto fundamental en el desarrollo del proyecto es la ubicacion de la localizacion, de la
infraestructura fisica de la IPS, si es urbana o rural, si es dentro de la zona franca de Tocancipa o
en la zona aledafia a la misma, la accesibilidad, si es en arriendo o se puede adquirir, los costos
implicados, tanto directo como indirecto, el costo de los equipos, mobiliario y accesorios; el
costo del personal involucrado en los procesos, las proyecciones del mantenimiento tanto

estructural como de la tecnologia, establecido con el estudio de mercado y el presupuesto
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financiero que se debe establecer, por medio de la proyeccion y organizacion de los recursos

contables y financieros.

Por lo que se hace necesario limitar y evaluar los grupos de interés del proyecto, la forma de
impactarlos de forma positiva y abordar de forma efectiva y eficaz los objetivos propuestos para
el desarrollo del proyecto, obtener las conclusiones para tomar decisiones que sean enfocadas a
las metas establecidas en el planteamiento del trabajo, ver su factibilidad y las opciones de
mejora y ajuste en una etapa de planteamiento y desarrollo, utilizando las herramientas obtenidas
en la especializacion de gerencia de la calidad en salud, métodos, procesos, controles

establecidos en un ciclo Planear, Hacer, Verificar y Actuar (PHVA).

En atencidn a la revision bibliogréfica de las principales teorias de la administracion a lo largo
de la historia, las que por su impacto en la sociedad se convirtieron en modelos de practica y la
base para los enfoques que se manejan en la actualidad, en donde se destaca el modelo clasico
con su autor principal Henry Fayol, expone un modo de realizar la administracion de una
organizacion de forma estructuralista y basada en el producto en cadena, basqueda de la mayor
eficiencia con el trato a un personaje principal denominado homo econdmicas, tareas y

actividades definidas y cerradas.

Avanzando por la historia se encuentra al autor Frederick Taylor, quien es el padre de la teoria
cientifica desarrollada en 1903, con él se abre el concepto de la especializacion por tareas y la
departamentalizacion, asi como que la remuneracién estaba directamente relacionada con las
tareas ejecutadas y era el mecanismo de motivacion de los trabajadores; las teorias avanzan
conforme a los cambios de la sociedad y los nuevos enfoques llegando a una en la cual, la base
principal no era el trabajo en si, sino los trabajadores y las interacciones entre estos, que
repercutian directamente en su eficiencia, esta es la teoria humanista cuyo principal impulsor fue
Elton Mayo en 1932.

Con el paso de las décadas y llegando a la mitad del siglo XX, las teorias se iban
combinando, formando asi un modelo mas integral que abarcaba no solo al producto y/o servicio
y en otro &mbito al trabajador, sino que los incluia a los dos como factor de éxito de la compaiiia,

en estos momentos otro actor clave que es el cliente.
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Las teorias Neoclasicas, elaboradas por Peter Drucker en 1954 en donde las interacciones de
tipo organizacional deben ser alineadas con los objetivos propios de los trabajadores para
alcanzar la mé&xima eficiencia en sus labores determinadas en el orden organizacional, varias de
las teorias planteadas en el desarrollo del tiempo serian validas para empezar a dar forma a una
organizacion, sin embargo en perspectiva al trabajo que se va a realizar en este proyecto, la que
mas se amolda a las necesidades es la teoria sistémica de Ludwig von Bertalanffy definida en
1951, puesto que es una teoria integradora y se preocupa por todos los actores del proceso de una
organizacion, los que aportan en las entradas y reciben los productos de las salidas. (Chiavenato,
2004, pp. 409-411)

Por ello para el desarrollo y aplicacion de creacion de IPS de seguridad y salud en el trabajo,
estara basada en enfoque sistémico, teniendo en cuenta que este permite ver el proceso como un
todo, desde el punto de vista de sistema y subsistemas; asi mismo, posibilita estar la vanguardia
en innovacién dentro del ambito de negocio, lo cual conllevara a la articulacion e integralidad de
los objetivos organizacionales, con la finalidad de dar cumplimiento al planteamiento de las
diferentes estrategias proyectadas, y donde cada una de las areas determinara la importancia de

los tratamientos y herramientas ante el cumplimientos de las metas.

De acuerdo, a lo expuesto anteriormente, no se puede desconocer que el enfoque sistémico
posibilita la satisfaccion del cliente, siendo de suma importancia dentro del &mbito de salud, bajo
estandares de calidad. Donde la reorganizacion de los procesos y sus funciones, faculta hacia la
prestacion de los servicios efectivos, teniendo en cuenta las expectativas de los clientes con
relacion a las propuestas de valor. Por su puesto, la aplicacion y uso de la tecnologia no se puede
dejar atrds, ya que esta contribuye significativamente en el mejoramiento del desempefio,

generando empoderamiento en la toma de decisiones.

Otro de los factores que se tendra en cuenta, es el manejo y desarrollo de las técnicas de
capacitacion, para desarrollo de las competencias y habilidades de los colaboradores, siendo este
uno de los retos hacia la busqueda de un buen clima laboral, lo que permite el fortalecimiento

organizacional.

Dentro de las generalidades a tener en cuenta en la implementacion de un sistema de

seguridad y salud en el trabajo, se puede resaltar lo siguiente. Los objetivos estratégicos hacen
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parte de los retos del area y tienen que ver, en primera instancia, con enfocar no solamente el
mejoramiento de las competencias técnicas sino también el desarrollo de las competencias
personales o del caracter. EI primer objetivo, es la inteligencia emocional, la aplicacion de los
principios y valores corporativos y el desarrollo de comportamientos no toxicos El segundo
objetivo estratégico, tiene que ver con la focalizacion de la inversion de los programas de
capacitacion en programas que promuevan el desarrollo de las competencias estratégicas. (Nieto,
2013, pp. 132).

Es asi como luego de revisar los conceptos fundamentales que enmarcan la presente
investigacion se evidencia como una idea de negocio puede ser el primer paso para crear una
empresa y se resaltan aspectos fundamentales a tener en cuenta tales como el estudio de
mercado, la estructura legal y administrativa de la empresa, el estudio técnico administrativo, el
estudio financiero, definiendo los requerimientos de tecnologia, infraestructura, insumos y

personal.

4.3 Marco legal

La legislacion vigente en Colombia del Sistema General de Seguridad Social en Salud esta
enmarcada en la Ley 100 de 1993, creando el régimen de seguridad social integral, el cual consta
de cuatro componentes, el sistema general de pensiones, sistema general de atencién en salud,
sistema general de riesgos profesionales y los servicios sociales complementarios (Ley 100,
1993). Las leyes, decretos y resoluciones que regulan la seguridad social y salud en el trabajo se

describen en la tabla 1.

En la politica publica de Colombia, para la creacién de empresas se cuenta con un marco
normativo que tienen una gran trayectoria cronoldgica, teniendo como eje central La
Constitucion Politica de 1991, en su Titulo XII “Del Régimen Econdmico y de la Hacienda
Publica” en el articulo 333, se establece la libertad economica y se considera la empresa como la

base para el desarrollo. (Constitucién Politica de 1991).
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Para la constitucion de una sociedad por escritura publica, se debe matricular una sociedad en la
Cémara de Comercio, obtener el registro mercantil (Cdmara de comercio, 2017), y en la DIAN re

tramita el pre-RUT y asignan el NIT.

La Ley 905 de 2004, Mipymes, modifica la ley 590 de 2000, en el aspecto particular de la
promocion del desarrollo de la micro, pequefia y mediana empresa colombiana y se dictan otras

disposiciones. Ministerio de Comercio, 2019).

La licencia de Seguridad y Salud en el Trabajo, que debe tener una empresa a crearse, se debe
tramitar en la Secretaria Departamental de Salud, tanto persona juridica y natural estipulado en la
Resolucion 2318 de 1996 Por la cual se delega y reglamenta la expedicion de licencias de Salud
Ocupacional para personas naturales y juridicas, su Vigilancia y Control por las Direcciones
Seccionales y Locales de Salud y se adopta el Manual de Procedimientos Teécnico
Administrativos para la expedicion de estas Licencias. (Ministerio de Salud, Resolucién 2318 de
1996).

En la tabla 1 se encuentran resumidas las principales normas colombianas en seguridad social

y salud en el trabajo siendo el soporte legal fundamental del presente proyecto.
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Tabla 1
Normatividad en Colombia en Seguridad Social y Salud en el Trabajo. Primera parte

Ley 9 de 1979 Por la cual se dictan medidas Sanitarias. En el titulo Il de Salud ocupacional, seguridad y salud en el trabajo en Colombia, Regula preservar, conservar y mejorar la
salud de los individuos en sus actividades laborales, las condiciones ambientales, agentes quimicos y biologicos y la medicina preventiva. (Ley 9, 1979).

Ley 23 de 1981 Por la cual se dictan normas en materia de ética médica. (Ley 23, 1981)

Ley 100 de 1993 Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se dictan otras disposiciones. (Ley 100, 1993).

Ley 1164 de 2007 Por la cual se dictan disposiciones en materia del Talento Humano en Salud. (Ley 1164 de 2007).

Ley 1562 de 2012 Por la cual se modifica el Sistema de Riesgos Laborales y se dictan otras disposiciones en materia de salud ocupacional, para mejorar las condiciones del medio
ambiente de trabajo, salud en el trabajo, parala promocion y mantenimiento fisico, mental y social de los trabajadores en sus ocupaciones. (Ley 1562 de 2012).

Decreto 3380 de 1981 Por el cual se reglamenta la ley 23 de 1981 (Decreto 3380, 1981)

Decreto 2423 de 1996 Por el cual se determina la nomenclatura y clasificacién de los procedimientos médicos, quirirgicos y hospitalarios del Manual Tarifario SOAT y se dictan otras
disposiciones. Actualizacién SOAT cada afio (Decreto 2423, 1996)

Decreto 1011 de 2006 Por el cual se establece el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la Atencién de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud. Deroga el Decreto
2309 de 2002. (Decreto 1011, 2006)

Decreto 2323 de 2006 Por el cual se reglamenta parcialmente la Ley 9 de 1979 en relacion con la Red Nacional de Laboratorios y se dictan otras disposiciones. (Decreto 2323, 2006).

Decreto 1730 de 2008 Por medio del cual se reglamentan los mecanismos de escogencia de los representantes al Consejo Nacional de Talento Humano en Salud. (Decreto 1730, 2008).

Decreto 2006 de 2008 Por el cual se crea la Comisidn Intersectorial para el Talento Humano en Salud. (Decreto 2006, 2008).

Decreto 4192 de 2010 Por medio del cual se establecen las condiciones y requisitos para la delegacion de funciones publicas en Colegios Profesionales del area de la salud, se reglamenta el
Registro Unico Nacional y la Identificacion Unica del Talento Humano en Salud y se dictan otras disposiciones. (Decreto 4192 de 2010).

Decreto 1072 de 2015 Por medio del cual se expide el Decreto Unico Reglamentario del Sector. (Decreto 1072, 2015). Sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo. En el titulo 111,
articulo 1231, de la conformacion de la red de comités de seguridad y salud en el trabajo. (Decreto 1072, 2015)

Resolucion 13437 de Por la cual se constituyen los comités de Etica Hospitalaria y se adoptan el Decalogo de los Derechos de los Pacientes. (Resolucion 13437, 1991).

1991

Resolucion 5261 de 1994  Por el cual se establece el Manual de Actividades, Procedimientos e Intervenciones del Plan Obligatorio de Salud del Sistema General de Seguridad Social en Salud.
(MAPIPOS). (Resolucion 5261, 1994).

Resolucion 4445 de 1996  Por el cual se dictan normas para el cumplimiento del contenido del Titulo 1V de la Ley 09 de 1979, en lo referente a las condiciones sanitarias que deben cumplir los
establecimientos hospitalarios y similares. (Resolucion 4445, 1996).

Resolucion 1995 de 1999  Por la cual se establecen normas para el manejo de la Historia Clinica. (Resolucién 1995, 1999).

Resolucion 3374 de 2000  Por la cual se reglamentan los datos basicos RIPS que deben reportar los prestadores de servicios de salud y las entidades administradoras de planes de beneficios
—RIPS sobre los servicios de salud prestados. Resolucion 3374, 2000).

Resolucion 483 del 2001 Por medio de la cual se definen criterios para la prestacion del Servicio Social Obligatorio en el Distrito Capital de Bogota y se establecen los requisitos y el
procedimiento para la aprobacion, renovacion y cancelacion de las plazas para su cumplimiento. (Resolucion 483, 2001).

Resolucion 1446 de 2006  Por la cual se define el Sistema de informacion para la Calidad y se adoptan los indicadores de Monitoria del Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de la atencion
en Salud. (Resolucion 1446, 2006).

Fuente: Elaboracion propia modificada de leyes, decretos y resoluciones que rigen la normatividad de seguridad y salud en el trabajo.
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Normatividad en Colombia en seguridad social y salud en el trabajo. Segunda parte

Resolucion 2346 de 2007

Resolucion 4502 de 2012

Resolucion 1441 de 2013

Resolucion 1111 de 2017
Resolucion 2003 de 2014

Resolucién 1395 de 2015
Resolucion 1111 de 2017

Resolucion 312 de 2019

Circular Externa 7 de 2013

Por la cual se regula la préctica de evaluaciones médicas ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clinicas ocupacionales. (Resolucién 2346, 2007).

Por la cual se reglamenta el procedimiento, requisitos para otorgamiento y renovacion de las licencias de salud ocupacional a personas naturales y juridicas. (Resolucion
4502, 2012).

Por la cual se definen los Procedimientos y Condiciones que deben cumplir los Prestadores de Servicios de Salud para habilitar los Servicios y se dictan otras
disposiciones. (Resolucion 1441, 2013).

Por el cual se define los estandares minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo para empleadores y contratantes (Resolucién 1111, 2017)

Por la cual se definen los Procedimientos y condiciones de inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de Habilitacion de servicios de salud. (Resolucién 2003,
2014)

Por la cual se delega la funcién publica de certificar a los profesionales médicos en el Colegio Médico Colombiano. (Resolucién 1395, 2015).
Por el cual se define los estandares minimos del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo para empleadores y contratantes (Resolucion 1111, 2017)

Por el cual se definen los estandares minimos del Sistema de Gestion de la Seguridad y Salud en el Trabajo SG-SST en personas naturales y juridicas. (Resolucién 312,
2019)

Por la cual se incorporan unos medicamentos al régimen de control directo con fundamento en la metodologia de la Circular 03 de 2013 de la Comision Nacional de
Precios de Medicamentos y Dispositivos Médicos y se les fija su precio maximo de venta. (Circular Externa 7, 2013)

Fuente: Elaboracion propia modificada de leyes, decretos y resoluciones que rigen la normatividad de seguridad y salud en el trabajo.
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5. Aspectos metodoldgicos

5.1 Enfoque metodologico

Para el desarrollo de este trabajo, se tiene en cuenta el enfoque mixto, puesto que para dar
respuesta los objetivos planteados para el problema descrito es relevante tener una mirada tanto

cuantitativa como cualitativa, el uso de descripciones, instrumentos y andlisis de datos.

5.2 Alcance de la investigacion

El alcance de la investigacion es de tipo descriptivo, ya que este servira como herramienta
para dar respuesta a una necesidad detectada en una poblacion delimitada geograficamente,
describiendo paso a paso las soluciones que se plantean y la viabilidad de las mismas, asi como
también pretende dar explicacion del porqué de las decisiones a lo largo de los capitulos del
estudio y las herramientas a utilizar, al igual que los resultados producto de la aplicacion de

diversos métodos investigativos.

5.3 Disefio metodoldgico

El disefio metodoldgico esta basado en el estudio de caso, ya que se analiza desde un enfoque
cuantitativo y cualitativo, con el propdésito de analizar el contexto en el cual sera estudiada la
necesidad y la forma en la cual se puede abordar dandole una solucién efectiva y la mas
recomendable dependiendo de la poblacion objeto y los grupos de interés involucrados, para asi
mismo poder determinar cudl es el resultado determinante y la viabilidad de la solucion al

problema inicial.

5.4 Poblacién y muestra

La poblacion de estudio para esta investigacion estuvo enmarcada en la coordinadora de
calidad de la Zona Franca de Tocancipa, a quien se le aplicé una entrevista semiestructurada la

cual permitié la recoleccién de informacién de enlace entre las 34 empresas existentes, los 3000
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trabajadores de las empresas y la IPS contratada para llevar a cabo los servicios de salud de

medicina laboral, es una muestra no probabilistica por conveniencia.

5.5 Instrumentos para la recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos se realiza una entrevista semiestructurada cuya validez y
confiabilidad se determina por evaluacién de expertos. El instrumento es revisado por los
docentes del Programa Alberto Plazas Porras y Ana Elizabeth Pérez. Una vez realizados sus

aportes al mismo se realizan los ajustes pertinentes. (Ver anexo A).

Seguido de ello, se realizara la aplicacion del instrumento a la persona encargada de la
logistica y seguridad y salud en el trabajo de la zona franca de Tocancipa para que, por medio de
esta, se puedan recopilar los datos esenciales que le darén al grupo investigador las pautas para

desarrollar las siguientes fases del proyecto tomar decisiones en las siguientes fases del proyecto.

Con la aplicacion de este instrumento se recopilaran datos de perfiles laborales, edades,
servicios de para las empresas de la zona franca, por la propuesta de valor, las falencias del

proveedor actual, entre otras.

5.6 Técnicas para el analisis de datos

El enfoque de andlisis de datos estara basado de forma cualitativa y cuantitativa, por medio de
mapas conceptuales, diagramas, listas, analisis de las evidencias recopiladas por el instrumento,
entre otras, esto con el propdsito de determinar la viabilidad de la propuesta de empresa
planteada y la forma mediante la cual se dara respuesta a la necesidad, por medio del estudio de

mercado, el estudio técnico cientifico y financiero.
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6. Desarrollo de la Propuesta

6.1 Aplicacion del instrumento, entrevista semiestructurada

Dando cumplimiento al primer objetivo de la presente investigacion en relacion al andlisis de
la oferta y demanda del sector por medio de un estudio de mercado, se realizd la aplicacion de
una entrevista semiestructurada a la coordinadora de calidad de la Zona Franca de Tocancipa,
indagando por parte del grupo de trabajo del proyecto de grado, los pormenores del entorno de la
zona franca, la poblacion objeto, la cantidad de empresas y las necesidades de estas, también se
evidencia si es 0 no viable la aplicacion de la propuesta de valor agregado (unidad mavil), a

continuacion, se muestra el analisis de los resultados de la entrevista:

Persona Entrevistada: jefe de logistica y seguridad y salud en el trabajo de la Zona Franca de
Tocancipa
Apreciaciones de orden general
e Poblacion objeto: 34 empresa del sector comercial, fabricas y empacadoras en su
mayoria, con un promedio de 3000 empleados en toda la Zona Franca.
e Se debe tener la aprobacion de 100% de las empresas para poder tener ingreso.
e Se contempla solo la zona franca de Tocancipa puesto que en areas circundantes existen
otros complejos empresariales.
e Las empresas manejan tres turnos, en donde se movilizan y trabajan los 3000 empleados
anteriormente mencionados.
e Al realizar la propuesta de valor agregado, la directora de logistica de la Zona Franca
expresa que no es una opcion viable, puesto que, por seguridad no dejan ingresar este tipo
de vehiculos pues pueden promover el hurto.

e Lamayoria de los empleados de la Zona Franca son residentes del municipio.

Con respecto a los servicios requeridos por las empresas y los perfiles ocupacionales:

e Los perfiles en primera medida se dividen en personal administrativo, 11 personas,

personal de logistica 34 personas y 3000 operarios aproximadamente, destacando los
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perfiles laborales de: Auxiliares de bodega, almacenistas, ingenieros de produccion,
montacarguistas, operarios de maquinaria, empacadores, administradores No reciben
mujeres embarazadas por los quimicos que manejan.

e Las fabricas que se encuentran en la zona franca son las siguientes: empresas cementeras,
empresas de alimentos para consumo humano y animal, fabricas de envases de todo tipo.

e Requieren exadmenes de ingreso Yy egreso, examenes especificos de: audiometria,
optometria, examen médico con énfasis osteomuscular, espirometria debido a los
productos que manejan, manipulacion de alimentos, trabajo en alturas: no normal en zona

franca, alcoholimetria y antidoping.

Con relacién a los servicios que se le ofrecen en la actualidad y la expectativa de la propuesta a

ofrecer:

e Asistencia a la semana de la salud en el mes de marzo y jornadas de prevencion y
promulgacion de la salud laboral, incentivos, descuentos en medicina preventiva, por
ejemplo, los anteojos, odontologia, dermatologia, entre otros.

e Tener la disponibilidad de profesionales en salud ocupacional para la poblacion de las
diferentes empresas, tanto para las actividades programadas con anterioridad como para
las novedades.

e El precio es un factor diferencial, la empresa debe ofrecer mayores beneficios a un precio
razonable o menor al que se tiene en este momento.

e La empresa que les brinda el servicio en este momento esté radicada en Bogota lo que
implica desplazamiento para poder realizar estudios especializados.

e Los resultados junto con recomendaciones para el trabajador lo requieren de forma
digital, este podria ser uno de los valores agregados, pensando en una trazabilidad del
trabajador y su comportamiento ocupacional en el tiempo, prevencion de enfermedades
laborales.

e Requieren un paquete de salud ocupacional integral.

6.1.1 Estudio de Mercado. Con el estudio de mercado, se establece e indaga sobre el servicio
que la poblacion se encuentra interesada, en este caso las empresas estén dispuestas a contratar.

Ademés, proporciona el conocimiento de las necesidades y caracteristicas de los clientes



23

potenciales, de la oferta, demanda, mercado, marketing, entre otras. Se identifica la estructura

actual del mercado, la competencia y se puede evaluar la eficacia de las estrategias de mercado.

Figura 1. Mapa del Municipio de Tocancipa

Fuente: Alcaldia de Tocancipa (2019). Recuperado el 3 de septiembre de 2019 de
http://www.tocancipa-cundinamarca.gov.co/MiMunicipio/Paginas/Galeria-de-

Mapas.aspx

6.1.2 Investigacion de Mercados y Analisis del sector. Tocancipd es un municipio
colombiano del departamento de Cundinamarca, cuenta con una superficie 73.51 kmz?, se
encuentra ubicado en la Sabana Centro a 22 km al norte de Bogota, saliendo por la Autopista

Norte.

El municipio de Tocancipa cuenta aproximadamente con 35.470 habitantes y en su zona
urbana se encuentran 829 empresas de produccion y manufactura; se destacan 8 empresas
grandes del sector que desarrollan actividades economicas tales como: industria del hierro y
acero, manipulacion de carga, comercio al por mayor de materias primas agropecuarias,
comercio de computadores equipo periférico, comercio de productos farmacéuticos medicinales
y cosmeéticos, elaboracion de productos lacteos, fabricacion de productos quimicos y actividades

de productos financieros.


http://www.tocancipa-cundinamarca.gov.co/MiMunicipio/Paginas/Galeria-de-Mapas.aspx
http://www.tocancipa-cundinamarca.gov.co/MiMunicipio/Paginas/Galeria-de-Mapas.aspx
https://es.wikipedia.org/wiki/Kil%C3%B3metro_cuadrado
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A nivel empresarial, el municipio se proyecta con crecimiento importante, un ejemplo de esto

es su zona franca, a la cual hace referencia el siguiente articulo de la Revista Dinero:

La Zona Franca de Tocancipa, una de las méas competitivas de América Latina

Con un érea de 500.00 metros cuadrados y cerca de 4.000 operaciones mensuales, este
complejo ofrece unas de las mejores oportunidades para los industriales de Colombia y el
mundo.

Ubicada en la capital industrial de Colombia, la Zona Franca de Tocancipé cuenta con
un area de 500.000 metros cuadrados luego de su ampliacién el pasado mes de julio
gracias al éxito de su operacion y comercializacion.

Esta zona franca tiene 34 usuarios calificados, de los cuales el 85 por ciento son
industriales de bienes y servicios que pertenecen a los sectores de la construccion,
alimentos, empagues, tecnologia y biotecnologia, entre otros. Con una inversion cercana
a los 200 millones de dolares, este complejo industrial genera actualmente 4.000
operaciones mensuales.

La generacién de empleo es uno de los principales objetivos de la Zona Franca de
Tocancipa. Aqui se generan actualmente alrededor de 1.000 empleos y se estima que, en
los proximos tres afios, unas 4.000 familias serdn beneficiadas con la creacion de

mayores oportunidades laborales. (Semana 2017).

Realizando una validacion del sector, en este municipio se pueden encontrar una IPS de
medicina ocupacional en la zona de influencia y en el municipio de Zipaquira que se encuentra

en distancia a 17.3 km, se localizan (19) empresas relacionadas con medicina del trabajo.

Tras un analisis previo se determina que Tocancipé es el lugar para la creacion de la IPS, ya
que esta catalogada como una atraccion industrial desde hace mas de 20 afios, este mercado es
muy atractivo y se encuentra financieramente activo y sus condiciones geograficas son
magnificas ya que sus empresas cuentan con una infraestructura sobresaliente y se encuentran
localizadas en un perimetro cercano; se desatacan empresas de suministros, proveedores de
materias primas, componentes y servicios. En este orden de ideas el sector y las caracteristicas de

las organizaciones alli constituidas proporcionan un mercado que atrae una gran cantidad de
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trabajadores de todos los perfiles y este a su vez crea una competencia sana, ganancia y aumento

de ingresos y una mejor calidad de vida para el entorno y sus regiones.

La oportunidad laboral y financiera atrae la industria pablica y privada; el mercado nacional e
internacional y el éxito genera ingresos para el municipio y el pais. Esto obligaria al sector
gubernamental a la exigencia de inversiones administrativas para la mejora de requerimientos
empresariales, carreteras y todo lo que implica la inversion de nueva industria; asi como las
regulaciones y requisitos innecesarios, y estar dispuestos al aumento de nuevas empresas y

mercado.

De acuerdo con lo anterior se puede determinar que el crecimiento empresarial requiere de
empresas que se colaboren entre si; en este caso la empresa de medicina del trabajo ayudaria en
gran parte a facilitar el ingreso de los trabajadores y la—oferta de valor (la unidad mdvil)

facilitaria el proceso haciendo mas &gil la toma y entrega de resultados.

6.1.3 Andlisis de Mercado. Mercado Obijetivo; este servicio esta dirigido a todas las
empresas de Tocancipa legalmente constituidas, empresas de cualquier sector econémico y que
por normatividad requieran certificar la aptitud de los trabajadores que van a laborar en los

diferentes cargos requeridos por las empresas.

La salud ocupacional cada vez ha tomado mas relevancia en el sentido de cumplir la
normatividad legal, modificando el comportamiento de las empresas y la conducta de los

empleados, traduciéndose esto en mejores condiciones laborales y mejor calidad de vida.

6.1.4 Magnitud de la Necesidad. Las politicas de Seguridad y Salud en el Trabajo son
propias de las exigencias establecidas y derivadas del contexto contemporaneo donde la
necesidad y pertinencia de poder contar con empleados calificados y con buenas condiciones de
salubridad se establece como algo trascendental hoy en dia en las empresas y organizaciones de
Colombia.
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De acuerdo al analisis de los indicadores de Cundinamarca que se presentan y que provienen
de la gran encuesta integrada de hogares del DANE (GEIH), se presenta a continuacién los
indicadores de mercado laboral de los 23 departamentos y de la Ciudad de Bogota D.C.

Figura 2. Indicadores de mercado laboral 2017-2018 en Colombia.

TD D Variacion
DOMINIO TGP TO (2018) (2017) ™
Quindio 64,8 55,7 141 135
Morte de Santander 57.3 49,6 134 124
Tolima 66,5 58,0 128 10,1
Meta 62,6 55,2 119 122
Valle del Cauca 66,0 586 113 115
Cesar 56,1 498 11,2 109
Anfioguia 62,3 556 10,7 10,2
Bogota DuC. 65,1 619 10,5 10,5 =
Caldas 573 515 101 92
Cundinamarca 710 639 101 B0
Total Nacienal 64,0 57,8 9.7 9.4
Chocd 49,8 45,0 9.6 98
Huila 60,8 55,2 9.2 B7 +
Sucre 62,3 56,6 91 91 =
Caqueta 57,9 526 91 B2 +
Cauca 614 56,0 B9 B3 +
Cordoba 62,0 56,9 B3 91
Atlantico 63,3 584 17 74 +
Santander 68,9 636 1.7 6,8 +
Risaralda 63,5 58,7 716 T8
Boyaca 59,8 554 74 75
Magdalena 558 519 7.0 74
MNarifio 65,7 61,7 61 6,8
Bolivar 59,3 559 5.8 64
La Guajira 68,6 65,5 46 6,5

Fuente: DANE. Boletin Técnico Gran Encuesta Integrada de Hogares (GHEI) 2018
https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ech/ml_depto/Boletin_dep_18.pdf

En referencia a la imagen anterior se puede evidenciar los indicadores de mercado laboral:
Tasa Global de Participacion (TGP), Tasa de Ocupacion (TO) y Tasa de Desempleo (TD).
Donde los tres departamentos con mayor TD fueron Quindio, Norte de Santander y Tolima por

el contrario los tres departamentos con menor TD fueron La Guajira, Bolivar y Narifio.


https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ech/ml_depto/Boletin_dep_18.pdf
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Figura 3. Tasa global de participacion, ocupacion y desempleo Cundinamarca afios 2009-2018.
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Como se puede evidenciar en la imagen anterior, para el afio 2018 Cundinamarca presento
una TGP del 71%, una TO del 63,9%. La TD se ubic6 en 10,1%, presentando un aumento del

2,1 % respecto al afio inmediatamente anterior. Para el municipio de Tocancipa de acuerdo al

informe de gestion de la vigencia 2018 se determind que hubo disminucion en la tasa de

desempleo en este municipio donde como meta de resultado se tenia inscribir 4000 personas y se

alcanzo la meta de 5.461 personas

El departamento administrativo nacional de estadistica, DANE, reportd que los indicadores

del mercado laboral por departamento correspondiente al afio 2017 y 2018 ubican a

Cundinamarca dentro de los 23 departamentos evaluados como el décimo departamento dentro

de los municipios con la mayor tasa de desempleo, registrando una tasa de desempleo del 10,1

por ciento.


https://www.dane.gov.co/files/investigaciones/boletines/ech/ml_depto/Boletin_dep_18.pdf
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6.1.5 Analisis de la Competencia. Se pudo evidenciar que actualmente una empresa presta
servicios como IPS en el municipio de Tocancipa en el &rea de Salud Ocupacional, en la tabla 2,

se describen los servicios que presa esta empresa.

Tabla 2
Cuadro de IPS en Salud Ocupacional en el municipio e Tocancipa

IPSMEDICSALUD Carrera 4 # 11-17 Sociedad por Medicina Laboral
SABANA Tel:8697046 Acciones Ex&menes ocupacionales
Tocancipa Simplificada Examenes en alturas
Cundinamarca Optometria
Audiometria

Toma de muestras

Espirometria

Examen, capacitacion y certificacion en
alturas

Equipo movil

Seguridad Industrial

Programa Ambiental

Entrenamiento y soporte en salud
Capacitaciones

Fuente: IPSMEDICSALUD SABANA. (2019)https://ipsmedicsaludsabana.com/services/equipo-

movil/

La Zona franca de Tocancipa se encuentra a las afueras del municipio de Tocancipa. Por lo
anterior en caso de ser una solicitud de la organizacion, se ofertaran y prestaran los servicios en
la sede principal. Se ofertara la prestacion del servicio en las instalaciones de la sede principal
cuando el nimero de personas sea menor de 25 cuando esta supere como minimo 30 personas en
el area metropolitana se oferta el servicio de la unidad mdvil con recargo de transporte.
Consideramos estamos en condiciones de prestar servicios de baja y mediana complejidad y se
realizara el otorgamiento de certificados de aptitud en un lapso inferior a 2 horas, con horario de

atencion de 7:00 am a 5:00 pm, en horario continuo.


https://ipsmedicsaludsabana.com/services/equipo-movil/
https://ipsmedicsaludsabana.com/services/equipo-movil/
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6.2 Constitucion de la empresa

Para el cumplimiento del segundo objetivo, se describe a continuacion la estructura legal y
administrativa de la empresa y el estudio técnico administrativo, de los requerimientos de

tecnologia, infraestructura, insumos y personal.

La sociedad estard constituida por cinco socios, con un aporte de capital uno del 20 %,
quienes aportaran sus conocimientos de gerencia para la creacion de las IPS de seguridad y salud
en el trabajo, asi como conocimientos a nivel asistencial para la prestacion de sus servicios. Se

constituird una sociedad por acciones simplificadas S.A.S.

La sociedad por acciones simplificadas (SAS) estd reglamentada segun la ley 1258 de 2008
(Congreso de la Republica, 2008), esta sociedad podra constituirse por una o varias personas
naturales o juridicas, quienes solo seran responsables hasta el monto de sus respectivos aportes,
excepto el articulo 42 de esta ley, el o los accionistas no seran responsables por las obligaciones
laborales, tributarias o de otra naturaleza en que incurra la sociedad. La sociedad por acciones
simplificadas, después de inscribirse en el Registro Mercantil, formard una persona juridica

distinta a sus accionistas.

La sociedad por acciones simplificada es una sociedad de capitales con naturaleza comercial,
independientemente de las actividades previstas en su objeto social. Para efectos tributarios, la

SAS, se regira por las reglas aplicables a las sociedades an6nimas.

6.2.1 Requisitos para la constitucion de las Sociedad por Acciones Simplificada S.A.S
- Suscribir un escrito privado con la siguiente informacion: nombre, documento de

identidad y domicilio de los accionistas.

- Razon social o denominaciéon de la sociedad, seguida de las palabras “sociedad por
acciones simplificada/; o de las letras S.A.S.

- El domicilio principal de la sociedad y el de las distintas sucursales que se establezcan en

el mismo acto de constitucion.
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- El término de duracion, si éste no fuera indefinido. Si nada se expresa en el acto de
constitucion, se entenderd que la sociedad se ha constituido por término indefinido.

- Hacer enunciacion clara y completa de las actividades principales, a menos que se
exprese que la sociedad podra realizar cualquier actividad comercial o civil, licita. Si
nada se expresa en el acto de la constitucion, se entenderad que la sociedad podra realizar
cualquier actividad licita.

- El capital autorizado, suscrito y pagado, la clase, nimero y valor nominal de las acciones
representativas del capital y la forma y términos en que éstas deberan pagarse.

- Las formas de administracion y el nombre, documento de identidad y facultades de sus

administradores. En todo caso, debera designarse cuando menos un representante legal.

El documento de constitucion debe ser autenticado en Notaria con antelacion a la inscripcion
en el Registro Mercantil de la Camara de Comercio, por quienes participen en la suscripcion.
Dicha autenticacion podra hacerse directamente o a través de apoderado. Cuando los activos
aportados a la sociedad comprendan bienes cuya transferencia requiera escritura puablica, la
constitucion de la sociedad deberd hacerse de igual manera e inscribirse también en los registros

correspondientes.

6.2.2 Clasificacion Industrial Internacional Uniforme (CI1U). Con el fin de clasificar las
actividades econdmicas de los empresarios del pais d manera méas precisa, las camaras de
comercio, a partir del afio 2000, se rigen por la Clasificaciéon Industrial Internacional Uniforme
(ClIU) de todas las actividades econdmicas. El cddigo CIIU fue elaborado por la Organizacién
de Naciones Unidas y la revision 4 es una adaptacion para Colombia, hecha y revisada por el
DANE.

La actividad econémica de la empresa se encuentra en la seccion Q “Actividades de
atencion de la salud humana y de asistencia social”, division 86, grupo 869, clase 8699

“Otras actividades de atencién de la salud humana”.

6.2.3 Entidades reguladoras. Las Camaras de Comercio verifican la conformidad de
las estipulaciones del acto constitutivo y en caso de omitirse algin requisito legal no se

puede inscribir el documento. Los criterios de vigilancia por parte de la Superintendencia



de Sociedades son los establecidos en el Decreto 4350 de 2006.

6.2.4 Tramites comerciales

Verificar en la CAmara de Comercio que no exista un nombre o razén social igual a
la sociedad que se desea registrar.

Elaborar minuta de constitucion y presentarla en cualquier notaria.

Obtener la escritura pablica autenticada en la notaria.

Matricular la sociedad en el Registro Mercantil de la Camara de Comercio.

Obtener certificado de existencia y representacion legal.

Registrar los libros de contabilidad.

Renovar anualmente la matricula mercantil.

6.2.5 Tramites tributarios. La sociedad por acciones simplificados es una sociedad

comercial, por lo tanto, se rige por la misma normativa de las sociedades andnimas, la cual

se encuentra en el articulo 3 de a ley 1258 de 2008.

Solicitar el formato de Registro Unico Tributario (RUT) y diligenciarlo-

Tramitar las firmas digitales para presentar las declaraciones ante la DIAN.

6.2.6 Tramites de funcionamiento

Obtener el registro de Industria y Comercio.

Obtener certificado de seguridad obtenido por el cuerpo de Bomberos.

Tramitar el permiso que expide el Departamento Administrativo de Planeacion. Se
deben cumplir todas las normas del uso del suelo.

Solicitar la matricula sanitaria en la regional de la Secretaria de Salud.

6.2.7 Tramites de seguridad laboral

Inscribirse ante la Administracion de Riesgos Laborales.
Tramitar ante las entidades promotoras de salud (EPS) y fondos de pensiones, las
afiliaciones de los trabajadores al Sistema de Seguridad Social y de pensiones.

Tramitar inscripcion ante caja de Compensacion.

31
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6.2.8 Estructura organizacional. En relacion a este aspecto se debe tener en cuenta que la
organizacion para su buen funcionamiento se debe visualizar como un todo, y se debe dar la
relevancia que tiene el contexto interno como el externo; asi mismo, no se puede desconocer la
labor a realizar bajo los comportamientos de las personas y sus interrelaciones. Como sefiala
(Mintzberg, 1991), “no se cuenta con modelos Unicos que puedan servir a diferentes
organizaciones, pues cada una debe identificar y alinear las variables estructurales para hacerlas

correspondientes con las demandas del entorno.”

La institucién contara con la prestacion de los servicios profesionales en diversas areas de la
salud, como: medicina laboral, fonoaudiologia, optometria, oftalmologia, terapia ocupacional y
laboratorio clinico; con la capacidad instalada necesaria dentro de la fase de planeacion, analisis
técnico, disponibilidad y recursos. Se tendra en cuenta un horario de atencion de lunes a viernes
de 7:00am a 7:00pm y sabados de 8:00am a 12:00pm, con un procedimiento establecido desde el
ingreso del usuario hasta su salida, y donde cada uno de los profesionales brindara indicaciones,
asesora y mantendra adecuados canales de comunicacion, que garanticen la satisfaccion de los

usuarios.

Otro aspecto a tener en cuenta en la estructura organizacional debe estar enfocada en proceso
interinstitucional; de esta manera se establecera un sistema que permita la asignacion de citas
dentro de los tiempos establecidos, integrado a la tecnologia y medios de comunicacion, con el
fin de mantener vigente la informacién de la institucion por medio de una pagina web,
permitiendo el constante contacto con las partes interesadas. En la figura 4 se encuentran el
organigrama de la IPS de Salud y Bienestar SA.S.

6.2.9 Perfiles y funciones. Para que la IPS de seguridad y salud en el trabajo SAS logre dar
inicio a su operacion, se han estipulado los cargos relevantes, para el buen funcionamiento y
crecimiento de la organizacion, esto con el fin de dar cumplimiento a criterios de calidad y a los

requerimientos de los clientes.



Figura 4. Organigrama IPS Salud y Bienestar S.A.S.

Fuente: Elaboracion propia
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GERENTE
ASISTENTE ADMINISTRATIVA
DIRECTOR MEDICO BACTERIOLOGA CONTADOR
LABORAL
MEDICO AUXILIAR DE RECEPCIONISTA
| BACTERIOLOGIA —]
OPTOMETRA SERVICIOS GEMERALES

I FOMOAUDIOLOGO

6.2.9.1 Gerente general. Con habilidades directivas y financieras, con conocimientos en

planeacion estratégica, manejo de presupuestos y gestion integral de residuos. Entre sus

funciones tendra:

Elaboracion de presupuesto anual

Proveer la consecucién de los recursos financieros necesarios para el normal

funcionamiento de la organizacion.

Negociacion con clientes y proveedores.

Representar legalmente a la compafiia ante terceros.

Presentar informes anualmente a la junta de socios

Realizar seguimiento al desarrollo del sistema de gestion de calidad

Establecer y desarrollar los programas de auditorias internas de calidad

Desarrollar y mantener relaciones con los organismos de verificacién y control de

requisitos legales y normativos
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Asegurar que se promueva la toma de conciencia de los requisitos del cliente en todos los
niveles de la organizacion
Asegurar que se establecen, implementan y mantienen los procesos necesarios para el

sistema de gestion de calidad.

6.2.9.2 Director medicina laboral. Profesional en medicina y/o areas de la salud, con

formacion en cargos administrativos, procesos de gestion de calidad. Entre sus funciones tendra:

Coordinar auditorias de historias clinicas.

Programar y coordinar brigadas extramurales a las empresas clientes de medicina laboral.
Someter a consideracion las quejas y reclamos de los clientes.

Supervisar contratacion de personal médico y paraclinico.

Realizar y entregar informes a la gerencia.

Asesorar a la gerencia en la prestacion de servicios medicina laboral.

Controlar y dirigir archivo de historias clinicas.

6.2.9.3 Director medicina laboral. Médico laboral. Profesional en medicina laboral,

experiencia en procesos de gestion de calidad, informes epidemioldgicos, capacitacion en temas

relacionados con atencion al usuario y/o servicio al cliente, un cargo. Entre sus funciones tendra:

Valoraciones médicas de seguridad y salud en el trabajo para examenes de ingreso,
egreso, reubicacion y periddicos.

Interpretacion de examenes paraclinicos ordenados y colocar diagndstico en la historia
clinica ocupacional

Informar el diagnostico al paciente.

Tramitar completamente la historia clinica del paciente, firmarla con registro profesional.

Hacer firmar al paciente la historia clinica con su namero de identificacion.

Participar de las juntas médicas cuando se requiera.

Coadyuvar en las auditorias de historias clinicas y paraclinicos.

Utilizar los formatos de registro diario y formato de historia clinica.

Las demas funciones asignadas por el jefe inmediato.

En la figura 5 se encuentra el mapa de procesos de la IPS de Salud y Bienestar S.A.S
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Figura 5. Mapa de procesos IPS Salud y Bienestar S.A.S.
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Fuente: Elaboracion propia

6.2.9.4 Optémetra. Profesional en optometria con especializacién en medicina laboral, un
cargo. Entre sus funciones tendra:
e Llevar a cabo la realizacion de exdmenes de optometria para exdmenes de ingreso, egreso

y periddicos todo enmarcado en medicina laboral.



Retroalimentar al paciente sobre el examen que se va a realizar y su correspondiente
diagnostico encontrado.

Llevar a cabo el diligenciamiento completo de la historia clinica con firma y registro
profesional.

Efectuar y entregar un informe sobre las patologias mas importantes y destacadas entre la
poblacién adicionando las recomendaciones necesarias.

Llevar a cabo la realizacion de informe epidemioldgico de la poblacion atendida.
Mantener actualizados y efectuados los mantenimientos preventivos y correctivos de los

equipos al area asignada.

laboral, un cargo. Entre sus funciones tendra:

Efectuar los exdmenes de audiometrias a los pacientes para examenes de ingreso, egreso
y periddicos segun la necesidad del paciente.

Retroalimentar al paciente sobre el examen que se va a realizar y su correspondiente
diagnostico encontrado.

Efectuar y entregar un informe sobre las patologias mas importantes y destacadas entre la
poblacién adicionando las recomendaciones necesarias.

Llevar a cabo la realizacion de informe epidemioldgico de la poblacion atendida.
Mantener actualizados y efectuados los mantenimientos preventivos y correctivos de los

equipos al area asignada.

6.2.9.6 Bacteridlogo. Profesional en bacteriologia con formacion en actualizacion

laboratorio clinico. Entre sus funciones tendré:

Llevar a cabo la realizacion de examenes de laboratorio clinico para examenes de
ingreso, egreso y periddicos segun la necesidad del paciente.

Mantener actualizados y efectuados los mantenimientos preventivos y correctivos de los
equipos al area asignada.

Establecer un programa de evaluacion de calidad tanto interno como externo que permita

avalar la confiabilidad de los resultados emitidos.
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6.2.9.5 Fonoaudiotloga. Profesional en fonoaudiologia con especializacion en medicina

en
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Mantener la disponibilidad de insumos y reactivos necesarios para la prestacion de

servicio del laboratorio.

6.2.9.7 Auxiliar de Laboratorio. Auxiliar de laboratorio con las siguientes funciones:

Realizar la limpieza y desinfeccion de mesones, equipos y areas del laboratorio.
Descartar material de lavado y muestras bioldgicas.

Efectuar la centrifugacion de las muestras.

Llevar a cabo la toma de muestras de laboratorio.

Efectuar la coloracion de laminas de las areas correspondientes.

Alistamiento diario del material necesario para las secciones del laboratorio.

6.2.9.8 Contador. Profesional en contaduria, con formacién en manejo de sistemas Windows,

Excel, manejo de medios magnéticos, un cargo. Entre sus funciones tendra:

Clasificar, registrar, analizar e interpretar la informacion financiera de conformidad con
el plan de cuentas establecido.

Llevar los libros mayores de acuerdo con la técnica contable y los auxiliares necesarios
de conformidad con lo establecido por la ley.

Preparar y presentar informes sobre la situacion financiera que exijan los entes de control
y mensualmente.

Entregar al gerente un balance de comprobacién.

Preparar y presentar las declaraciones tributarias.

Asesorar a la gerencia y junta de socios en asuntos relacionados con el cargo, asi como
toda la organizacién en materia de control interno.

Asesorar a los asociados de manera crediticia cuando sea requerido.

6.2.10 Plan Estratégico

6.2.10.1 Misidn. Prestar servicios en salud ocupacional alineados en la conservacion de la

salud de los trabajadores en su contexto laboral, por medio de profesionales idéneos y con gran
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sentido de humanizacién, a la vanguardia de la ultima tecnologia diagnostica, impactando

positivamente a nuestros grupos de interés.

6.2.10.2 Vision. Ser reconocidos como una organizacion innovadora en la prestacion de
servicios de Seguridad y Salud en el Trabajo, para dar solucion oportuna y eficaz, enfocando
nuestros procesos a un Sistema de Gestion de Calidad que brinde la confianza y satisfaccion de

servicio en nuestros grupos interes.

6.2.10.3 Valores corporativos
Honestidad

Compromiso
Respeto

Liderazgo

6.2.10.4 Principios corporativos
Excelencia

Trabajo en equipo
Vocacion de servicio

Innovacion

6.2.10.5 Objetivos Corporativos

Brindar servicios de salud ocupacional que satisfagan las necesidades y expectativas de

los usuarios que requieran el servicio.

e Involucrar a las empresas y trabajadores en los procesos de promocion y prevencion
enfocado en el mantenimiento de la buena salud laboral

e Ofrecer servicios humanizados con el talento humano competente y recursos fisicos
pertinentes que permitan el aseguramiento de las funciones con calidad.

e Enfocar el ejercicio profesional de la IPS, para dar cumplimiento a las exigencias legales

vigentes
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Generar mecanismos de sostenibilidad corporativa que permitan el sostenimiento de los

procesos internos de la compafiia y la continuidad en la prestacion del servicio ofrecido.

6.2.11 Requerimientos dotacion, infraestructura. La infraestructura requerida para laborar

bajo el permiso de la Secretaria de Salud debe tener las siguientes condiciones y caracteristicas.

Los consultorios deben ser aislados del ruido y sus medidas deben ser de 7.50 m?,
La sala de espera debe tener como minimo 25 m?.
Los consultorios para los paraclinicos deben ser de 5 m?.

El laboratorio debe ser aislado de la contaminacién y solo pueden acceder personal
autorizado y si uno de nuestros clientes desea ver las instalaciones del laboratorio debe
ingresar con guantes, bata, y tapabocas con el fin de disminuir la propagacion de
enfermedades y virus dentro y fuera de las instalaciones. La humedad del laboratorio
debe ser minima porque acelera la oxidacién de los instrumentos; las medidas del

laboratorio deben ser de 25 mZ.

Las sumas de los anteriores y los demas espacios administrativos deben ser superior a los
300 m? y las condiciones de las instalaciones deben ser aisladas de ruido y con una buena

ventilacion.

La dotacion requerida para laborar bajo el permiso de la Secretaria de Salud debe tener las

siguientes condiciones y caracteristicas.

1.

2.

En las areas donde se requiera el cumplimiento del protocolo de lavado de manos, se
contara con jabon liquido de manos y sistema de secado.

Se realizard el mantenimiento de los equipos biomédicos eléctricos 0 mecéanicos, con
sujecion a un programa de revisiones periodicas de caracter preventivo y calibracion de

equipos, cumpliendo con los requisitos e indicaciones dadas por los fabricantes y con los
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controles de calidad de uso corriente, en los equipos que aplique. Lo anterior estara

consignado en la hoja de vida del equipo, con el mantenimiento correctivo

3. Se contara con profesional externo, con certificado de formacién para el mantenimiento

de los equipos biomeédicos y sistemas de gases medicinales.

6.2.12 Estrategias de Mercado. Las empresas, segun sus recursos y capacidades, deben
trazarse las estrategias de marketing, para adaptarse al entorno y obtener ventajas en relacion con

la competencia.

Nuestra idea de negocio se enfoca en la creacion de una IPS de Seguridad y Salud en el
trabajo, dedicada a la prestacion de servicios de certificacion de aptitud laboral, atencién,
prevencion y promocion de riesgos profesionales, para satisfacer las necesidades de los
trabajadores de toda organizacion publica o privada en la zona franca del municipio de
Tocancipa.

Se promocionara el portafolio de servicios en todas las empresas de la zona franca, mediante
la pagina web de la empresa, la cual dara a conocer el catalogo de servicios, plataforma en la que
se pueden asignar las citas de aptitud laboral y solicitar servicios de laboratorio, audiometria y
optometria.

La IPS, contard con personal con perfil calificado y habilitado, para el ejercicio de sus
funciones profesionales, asi como la mejor atencion al usuario, con amabilidad, respeto,

credibilidad y eficiencia.

6.2.13 Estrategias de comunicacion. Para dar a conocer la IPS de Seguridad y Salud en el
Trabajo, se realizard mediante la voz a voz, venta personal, publicidad, promocién de ventas y

relaciones publicas.

Con cada una de las empresas a las cuales se les prestard los servicios, tener una
comunicacion cordial y asertiva, que permitan realizar una atencion y entrega de resultados,

oportuna, confiable y eficaz a todos los usuarios.
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6.2.14 Estrategias de distribucién o promocion. La IPS de Seguridad y Salud en el Trabajo,
sera reconocida por la comunidad, por su excelente atencion con calidad a los usuarios y en los
diferentes medios de publicidad

Para la promocién de los servicios de la IPS se utilizaran diferentes estrategias:

- Distribucion de volantes
- Avisos publicitarios.
- Cunas radiales en la emisora Alegria Tereo 94.4 FM de Tocancipa.

- Perifoneo

6.2.15 Estrategias de precio. De acuerdo a las entrevistas realizadas a las instituciones
competidoras, que ofrecen servicios de seguridad y salud en el trabajo en el municipio de

Tocancipa, se considera los precios descritos en la Tabla 4.

6.2.16 Estrategias de servicios. Todo el personal se capacitara en atenciéon al cliente, en la

cual se brinde el usuario un trato amable y respetuoso, asi como una atencion oportuna.

Las citas se asignaran si son solicitadas personalmente, por via telefonica o por la pagina web

de portafolio de servicios.

Se realizara acompafiamiento continuo de los procesos de contratacion de las empresas, asi
como la actualizacion de profesiogramas que definan los riesgos laborales de cada uno de los
empleados

Al ser el trabajador el recurso mas importante en una organizacion, la prevencion o deteccion
de las diferentes patologias, permite mejorar la calidad de vida, mejorar la productividad, reducir
el ausentismo, disminuyendo costos de enfermedades laborales y las buenas practicas en el lugar

de trabajo y promocion de la salud como buenos habitos alimenticios y la actividad fisica.
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6.3 Estudio financiero
Para dar cumplimiento al tercer objetivo, el estudio financiero, se determinan todas las

inversiones que los socios deben realizar para la creacion de la IPS. En la tabla 3, se muestra el

analisis de la inversion inicial financiero,

6.3.1 Costos de operacion. Para la operacion del primer afio antes de generar algin tipo de
ganancia, se debe tener flujo de caja de 160.000.000 de pesos esto con el fin de poder tener
disponible el dinero para el arriendo, el pago de ndmina y la compra de insumos, por lo tanto, la
inversion de los socios es de 253.982.600, dinero que se obtendra por medio de un crédito a

cinco anos con interés del 1,6% efectivo anual.

Para los equipos automatizados de analisis se realiza un convenio de comodato con una casa
comercial de reactivos, el costo del insumo sera cargado al costo del examen, haciendo un
balance que no afecte el precio ofertado al publico y sea competitivo en acuerdo al estudio de
mercado; los equipos propios de la IPS tendran una depreciacion, segun el tiempo transcurrido

de operacion.

Tabla 3

Inversion inicial. Primera parte

1 | Autoclave de 21 Lts $10.000.000 1 | Propios $10.000.000
2 | Balanza analitica $245.600 1 | Propios $245.600
3 | Multitimer $40.000 1 | Propios $40.000
4 | Abx micros $6.000.000 1 | Propios $6.000.000
5 | Congelador $1.500.000 1| Propios $1.500.000
6 | Centrifuga 12 tubos $12.365.000 1| Propios $12.365.000
7 | Piano $250.000 1| Propios $250.000
8 | Microscopio binocular $3.000.000 1 | Propios $3.000.000
9 | Incubadora laboratorio $1.400.000 1| Propios $1.400.000
10 | Horno de secado $1.700.000 1 | Propios $1.700.000
11 | Pipetas $250.000 5 | Propios $1.250.000
12 | Tensiémetro $120.000 4 | Propios $480.000
13 | Bascula de 160 Kg $540.000 3 | Propios $1.620.000
14 | Equipo de 6rganos $1.850.000 3 | Propios $5.550.000
15 | Audiometro $2.000.000 1| Propios $2.000.000
16 | Cabina sonido $15.430.000 1 | Propios $15.430.000




Tabla 3

Inversion inicial. Segunda parte

17 | Retinoscopio $750.000 1 | Propios $750.000
18 | Queratometro $1.800.000 1 | Propios $1.800.000
19 | Espirémetro $3.000.000 1 | Propios $3.000.000
Subtotal equipos: $68.380.600

1 |camillas $380.000 5 | Propios $1.900.000
2 | Escritorios $120.000 12 | Propios $1.440.000
3 |Sillas escritorios $70.000 12 | Propios $840.000
4 |Ssillas sala espera (tandem) 129.000 10 | Propios $1.290.000
5 |Sillas paciente $50.000 13| Propios $650.000
6 | Recepcion (Escritorio+silla) $700.000 1| Propios $700.000
7 | Teléfonos $30.000 6 | Propios $180.000
8 | Archivadores de 4 gavetas $100.000 6 | Propios $600.000
9 | Impresora multifuncional $620.000 3| Propios $1.860.000
Subtotal muebles $9.460.000

1 Registro Mercantil $686.000 1| Propios $686.000
2 Impuesto de Registro $185.000 1 | Propios $185.000
Subtotal tramites $871.000

Computadores de escritorio $1.300.000 6 | Propios $7.800.000
Computador portatil $1.200.000 2 | Propios $2.400.000
Licencias Software $300.000 14 | Propios $4.200.000
Subtotal equipos de computo $14.400.000

Total $93.111.600

Fuente: Elaboracion propia.
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En la tabla 4 se relaciona la ndmina administrativa del personal administrativo de la IPS

estimada, aclarando que el gerente y asistente administrativa se requerira de tiempo completo,

por el contrario, el contador se contratara por horas de acuerdo a los requerimientos de manera

quincenal o mensual de la IPS.
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Tabla 4

Némina Administrativa de la IPS

Contador
$350.000
Gerente
$3.500.000
Asistente administrativa
$881.100
Total
$4.731.100

Fuente: Elaboracion propia

En la tabla 5, se indica la nébmina asistencial del personal que desarrolla actividades de salud
de la IPS, aclarando que el personal asistencial se requerird de tiempo completo en la IPS, por
otro lado adicional de sus actividades asistenciales se les adjudicara actividades administrativas

con el fin de cubrir aquellas que el personal administrativo no pueda llevar a cabo.

Tabla 5

Némina Asistencial de la IPS

Medico ocupacional

$4.500.000
Fonoaudiotloga

$1.600.000
Bacteriologa

$2.500.000
Auxiliar de laboratorio

$620.000

Optémetra $1.600.000
Total $10.820.000

Fuente: Elaboracion propia
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6.3.2 Precios de los examenes. Se hace discriminacion de precios de los examenes ofertados
para la demanda de la zona franca de Tocancipa, después del estudio de mercado, se evidencia
que en el conglomerado de empresas no se solicita en cuanto a medicina laboral, nada méas que
los examenes de ingreso, los periodicos y los de egreso, las pruebas de laboratorio especializadas
serian esporadicas y podrian tercerizarse si es requerido por el cliente. En la tabla 6 se describen
los precios de los exdmenes ofertados de medicina laboral discriminado por perfil a nivel
administrativo y asistencial.

Tabla 6
Precio de los examenes Ofertados de medicina laboral

Examen de ingreso Administrativo $55.000
Examen de ingreso Operativo $57.000
Examen periddico Administrativo $45.000
Examen periédico Operativo $47.000
Examen de egreso Administrativo $65.000
Examen de egreso Operativo $67.000
Paquete salud ocupacional

en alturas Operativo $47.800
Paquete de manipuladores

de alimentos Operativo $42.300

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla 7 se puede evidenciar la relacion de costos operacionales y administrativos de la
IPS por afio, teniendo como base de proyeccion la demanda de usuarios de la Zona Franca de
Tocancipa, donde el precio estimado se calculd teniendo en cuenta la variacion del indice de

precios al consumo anual por 5 afios.



Tabla 7

Relacion de costos operacionales y gastos administrativos por afio.
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Arriendo $39.900.000,00 $40.498.500,00 | $41.097.000,00 | $41.695.500,00 $42.294.000,00 $205.485.000,00
Servicios $12.720.000,00 $12.910.800,00 | $13.101.600,00 | $13.292.400,00 $13.483.200,00 $65.508.000,00
Noémina administracion $56.773.200 $57.624.798 $58.476.396 $59.327.994 $60.179.592 $292.381.980,00
Gastos mercadeo y $480.000 $487.200 $494.400 $501.600 $508.800 $2.472.000,00
publicidad

Gastos produccion $5.572.375 $5.655.960 $5.739.546 $5.823.131 $5.906.717 $28.697.728,68
(insumos y

dispositivos)

Nomina asistencial $129.840.000 $131.787.600 $133.735.200 $135.682.800 $137.630.400 $668.676.000,00
Total afio $245.285.575 $248.964.858 $252.644.142 $256.323.425 $260.002.709 | $1.263.220.708,68

Fuente: Elaboracion propia



47

Al realizar la proyeccion, ver tabla 8, se realiza aumentos del precio segun la inflacion del
pais del 3,26 durante los proximos 5 afios, vendiendo los servicios ocupacionales en razén a las
proyecciones de ingreso, egreso y examenes de control que se realizan a los empleados de la

zona franca, teniendo en cuenta que el proyecto esta enfocado a esta zona como Unico cliente.



Tabla 8
Venta de servicios proyectada a cinco afios, cliente exclusivo, Zona Franca de Tocancipa
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500
Examen de $
ingreso Administrativo $55.000 - $550.000 $550.000 $567.930 $585.860 $603.790
Examen de 500 $
ingreso Operativo $57.000 -| $22.230.000 | $22.230.000 $22.954.698 | $23.679.396 | $24.404.094
Examen 500 $
periédico Administrativo $45.000 - $3.600.000 $4.500.000 $3.717.360 $4.793.400 $3.952.080
Examen 500 $
periédico Operativo $47.000 -| $52.640.000 | $79.900.000 $54.356.064 | $85.109.480 | $57.788.192
Examen de 500 $
egreso Administrativo $65.000 - $650.000 $650.000 $671.190 $692.380 $713.570
Examen de 500 $
egreso Operativo $67.000 -| $26.130.000 | $26.130.000 $26.981.838 | $27.833.676 | $28.685.514
1000
Paquete salud
ocupacional en
alturas $
Operativo $47.800 -1 $1.434.000 $1.434.000 $1.480.748 $1.527.497 $1.574.245
2000
Paquete de
manipuladores de
alimentos $
Operativo $42.300 -| $10.998.000 | $10.998.000 $11.356.535 | $11.715.070| $12.073.604
Total $118.232.000 | $146.392.000| $122.086.363 | $155.936.758 | $129.795.090

Fuente: Elaboracion propia
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6.3.3 Balance financiero. La venta de servicios a la zona franca de Tocancipa se realizara con
pago a treinta dias una vez realizado el servicio, por medio de una factura con la totalidad de
prestaciones del mes, de acuerdo con el anélisis anterior y el costo de la operacion se evidencia
que no es suficiente para cubrir los costos y gastos asociados a la operacion, como se puede ver
en la tabla 9 del flujo de caja de proyeccion de ingresos, gastos, costos y capital de trabajo. El
capital de trabajo comienza a ser negativo desde el afio tres, lo que obligaria a la junta de socios a
tomar decisiones de expansion de clientes potenciales aprovechando que la zona de la sabana
norte estd desprovista de IPS de salud ocupacional en sitio, muchas de las empresas recurren a

las entidades de Bogota como es el caso de la Zona Franca.

El comportamiento de la zona franca y su movimiento en relacion con el ingreso y egreso de
personal, se puede proyectar que los meses en los cuales se presenta un mayor ingreso de
personas por temporadas de alta demanda son los meses de Diciembre y Enero, asi como el
egreso se hace en mayor parte en los meses de Noviembre, Febrero y Marzo; los examenes
periddicos estan regularizados por el tipo de trabajo y por el departamento de calidad del
consorcio, cada dos afios cumplido el periodo determinado por, ya sea el examen de ingreso o el
inmediatamente anterior, por lo tanto la proyeccién por afio de examenes periodicos es de 600
examenes por afio, en donde segun la entrevista y datos adicionales proporcionados por la jefe de
calidad de la Zona Franca, para el afio 2020 se deben realizar 1200 examenes periodicos, 80 de
perfil administrativo y 1120 de perfil operativo, lo que significa que para el afio 2 se deben
realizar 1800 periddicos por en el afio 2 y asi sucesivamente y egreso estan en 400 personas
aproximadamente, 10 personas administrativas y 390 operativas, incluyendo los de empleo
temporal y los de planta fija nueva; de las personas que ingresan en la temporada de alta

demanda 260 ingresan en manipulacion de alimentos y 30 requieren curso de alturas.



Tabla 9

Flujo de caja de acuerdo con la proyeccién de ingresos, gastos, costos y capital de trabajo.
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Ingresos por ventas $118.232.000,00 $146.392.000,00 | $122.086.363,20 | $155.936.758,40 | $129.795.089,60
$

Ventas a crédito a 30 dias = $118.232.000,00 $146.392.000,00 | $122.086.363,20 | $155.936.758,40 | $129.795.089,60

Cartera 0 0 0 0 0 0

Arriendos 0 $39.900.000,00 $40.498.500,00 $41.097.000,00 $41.695.500,00 $42.294.000,00
$

Servicios - $12.720.000,00 $12.910.800,00 $13.101.600,00 $13.292.400,00 $13.483.200,00
$

No6mina administrativa = $56.773.200,00 $57.624.798,00 $58.476.396,00 $59.327.994,00 $60.179.592,00
$

Gastos de mercadeo y publicidad - $480.000,00 $487.200,00 $494.400,00 $501.600,00 $508.800,00
$

Gastos de produccion = $5.572.374,50 $5.655.960,12 $5.739.545,74 $5.823.131,35 $5.906.716,97
$

Depreciaciones - -$939.826 -$939.826 -$939.826 -$939.826 -$939.826
$

No6mina asistencial = $129.840.000,00 $131.787.600,00 | $133.735.200,00 | $135.682.800,00 | $137.630.400,00
$

Gastos + Costos - $244.345.748,50 $248.025.032,12 | $251.704.315,74 | $255.383.599,35| $259.062.882,97

Capital de trabajo $253.982.600 $366.642.225,50 $263.032.516,88 | $131.354.302,23 $29.763.613,54 | -$101.731.613,18

Saldo final de caja $253.982.600 $122.296.477,00 $15.007.484,77 | -$120.350.013,51 | -$225.619.985,81 | -$360.794.496,15

Sostenibilidad 300% 1753% -109% -13% 28%

Fuente: Elaboracion propia




Tabla 10

Cuadro de balance, activos, pasivos y patrimonio

o1

Activos
Activo corriente $160.000.000 | $278.232.000,00 $146.392.000,00 | $122.086.363,20 | $155.936.758,40 | $129.795.089,60
Inventario insumos laboratorio 0 $5.572.374,50 $5.655.960,12 $5.739.545,74 $5.823.131,35 $5.906.716,97
Total activos corrientes $160.000.000 $283.804.375 $152.047.960 $127.825.909 $161.759.890 $135.701.807
Maquinaria y equipo $68.380.600,00 $67.696.794 $67.019.826 $66.349.628 $65.686.132 $65.029.270
Muebles y enseres $9.460.000 $9.365.400 $9.271.746 $9.179.029 $9.087.238 $8.996.366
Computadores y otros equipos $14.400.000 $14.256.000 $14.113.440 $13.972.306 $13.832.583 $13.694.257
Otros activos 871.000 871.000 871.000 871.000 871.000 871.000
Otras inversiones 871.000 871.000 871.000 871.000 871.000 871.000
Total activos fijos 93.982.600 93.060.194 92.147.012 91.242.962 90.347.952 89.461.893
Total activos $253.982.600 $376.864.569 $244.194.972 $219.068.871 $252.107.842 $225.163.699

Pasivos
Pasivo corto plazo 0 $244.345.749 $248.025.032 $251.704.316 $255.383.599 $259.062.883
Crédito 0 $52.182.320 $52.182.320 $52.182.320 $52.182.320 $52.182.320
Intereses por crédito 0 $834.917 $834.917 $834.917 $834.917 $834.917
Total pasivos 0 297.362.986 301.042.269 304.721.553 308.400.836 312.080.120

Patrimonio

Total patrimonio 253.982.600 79.501.583 -56.847.297 -85.652.682 -56.292.994 -86.916.421
Total pasivo y patrimonio 253.982.600 376.864.569 244.194.972 219.068.871 252.107.842 225.163.699

Fuente: Elaboracion propia
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En la tabla 10, se observa en el balance que, los ingresos no son suficientes en relacién con
los gastos de operacion y costos operativos, por lo tanto los activos no alcanzan a cubrir los
pasivos de la empresa, adicional a ello, la IPS tendria pasivos a corto plazo que no pueden ser
cubiertos con los activos corrientes, razéon por la cual se debe diversificar y buscar nuevos
mercados y posibilidades de nuevos servicios, desde el afio 3 no tendria como responder con sus
obligaciones, incluso si vendiera todos sus activos, tendria que declararse en bancarrota,
adicional a ello, las deudas a largo plazo tampoco podrian ser cubiertas con los ingresos, la
empresa concebida solo para la zona franca, las 34 empresas, los 3000 trabajadores fijos y los

400 trabajadores temporales, no es viable y no alcanzara el punto de equilibrio.

En relacién con el andlisis financiero, se determina que, el punto de equilibrio puede ser
alcanzado por la IPS al realizar una ampliacion de su poblacién objeto, pasar de la zona franca de
Tocancipa como unico cliente a las 829 empresas de produccion y manufactura, en donde 8 se
destacan como grandes del sector; que desarrollan actividades econémicas tales como: industria
del hierro y acero, manipulacién de carga, comercio al por mayor de materias primas
agropecuarias, comercio de computadores equipo periférico, comercio de productos
farmacéuticos medicinales y cosmeéticos, elaboracion de productos lacteos, fabricacion de
productos quimicos y actividades de productos financieros pertenecientes a la sabana norte de
Cundinamarca, ya que al realizar el ejercicio abarcando méas personas que requieran el servicio,
se determina que, se debe atender una razén de 500 examenes de ingreso administrativo, 500
operacionales; 500 periodicos administrativos, 500 operacionales; 500 de egreso administrativos,
500 operativos; 1000 especificos para alturas y 2000 especificos para manipulacion de alimentos,
como se muestra en la tabla 11, proyectado a cinco afios, sin cliente exclusivo de la Zona Franca
de Tocancipa, con apertura a mercado de Sabana Norte y municipios aledafios, el analisis de
venta de servicios presto con el fin de tener los ingresos necesarios para cubrir la operacién, los
gastos administrativos y el crédito de la inversion inicial, asi mismo poder proyectar un punto de
equilibrio a los 5 afios de operacion y generar ganancias, solo contemplando el portafolio de
medicina del trabajo.

Al realizar el calculo de la tasa interna de retorno del proyecto, se puede evidenciar que este
es de valor negativo, lo cual indica que a la tasa de retorno esperada o R definida del 20% para el

proyecto no es alcanzada con los ingresos estimados por los cinco afos, al contrario se considera
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una pérdida de -51,6%, por lo tanto podria concluirse que a menos que se mejoren las
condiciones de ingresos por afio, el proyecto no obtiene una viabilidad en la proyeccion temporal
determinada, al igual que probablemente por el comportamiento y dinamica de la Zona Franca de
Tocancipa en cuanto a la demanda de medicina laboral no se obtendra el equilibrio y posterior
ganancia si no se realiza la apertura de portafolio de servicios y ampliacion de la oferta y

demanda.



Tabla 11
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Venta de servicios proyectada a cinco afios, sin cliente exclusivo, Zona Franca de Tocancipa, con apertura al mercado de Sabana
Norte y municipios aledafios.

$
Examen de ingreso | Administrativo $55.000 500 - $27.500.000 $27.912.500| $28.325.000| $29.168.563 | $29.587.250
500 $
Examen de ingreso | Operativo $57.000 - $28.500.000 $28.927.500 | $29.355.000 | $30.229.238 | $30.663.150
500 $
Examen periddico | Administrativo $45.000 - $22.500.000 $22.837.500 | $23.175.000| $23.865.188 | $24.207.750
500 $
Examen periédico | Operativo $47.000 = $23.500.000 $23.852.500 | $24.205.000 | $24.925.863 | $25.283.650
500 $
Examen de egreso | Administrativo $65.000 - $32.500.000 $32.987.500 | $33.475.000 | $34.471.938| $34.966.750
500 $
Examen de egreso | Operativo $67.000 - $33.500.000 $34.002.500 | $34.505.000 | $35.532.613 | $36.042.650
Paquete salud 1000
ocupacional en $
alturas Operativo $47.800 - $47.800.000 $48.517.000 | $49.234.000| $50.700.265| $51.428.020
Paquete de 2000
manipuladores de $
alimentos Operativo $42.300 = $ 84.600.000 $85.869.000 | $87.138.000 | $89.733.105| $91.021.140
Total $300.400.000 | $304.906.000 | $309.412.000 | $318.626.770 | $323.200.360

Fuente: Elaboracion propia
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Conclusiones y recomendaciones

Con el presente proyecto se afianzan los lineamientos del desarrollo de un plan de negocios
para la creacién de una empresa, evaluando su viabilidad y rentabilidad traspasando de un
ambito de estudio a un escenario real y poniendo a prueba cada uno de los conocimientos

adquiridos en la especializacion.

Una de las ventajas competitivas existentes, con respecto a la oferta de empresas que prestan
servicios de seguridad y salud en el trabajo, evidenciado en el estudio de mercado, es la baja
presencia de IPS en el municipio de Tocancipa. Ahora bien, la necesidad de ampliacion de la
demanda del servicio, lleva a mirar hacia los municipios de la sabana norte de Bogota donde la

cobertura de la perspectiva de empresas pasaria de 34 a 829.

Al realizar un anélisis de la idea de negocio y la viabilidad de esta se infiere que, una empresa
de seguridad y salud en el trabajo en la Zona Franca de Tocancipd, desde el punto de vista del
estudio de mercado y financiero seria sostenible ampliando la poblacion objeto y el portafolio de

servicios de la presente propuesta.

La aplicacion de todos los criterios en la construccién de una IPS de salud ocupacional, para
este estudio nos lleva a concluir que la mejor alternativa es la constitucion de una empresa tipo
S.A.S, dando cumplimiento a los condiciones minimas técnico cientificas de la normatividad

legal vigente aplicable a la seguridad y salud en el trabajo.

A partir del estudio técnico administrativo, se pudo evidenciar que los servicios que en
primera instancia se prestaran seran de medicina laboral con infraestructura, personal y
tecnologia definido, ampliandolos en el tiempo a un portafolio de servicios méas robusto que

abarque todo lo competente a la seguridad y salud en el trabajo.
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En el abordaje del estudio financiero se pudo determinar que los ingresos enfocados
solamente a la venta de servicios de medicina laboral a la zona Franca de Tocancipd son
insuficientes para la sostenibilidad de la IPS puesto que la TIR en relacién con la rentabilidad
esperada (20%) es del -51.6%, por ende se hace necesaria la ampliacion tanto de la demanda
como del portafolio de servicios, hacia los municipios de la sabana norte de Bogota donde la

cobertura pasaria de 34 a 829 empresas.
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ANEXos
Anexo A. Formato entrevista
ENTREVISTA
EMPRESA:
NOMBRE:
CARGO:

La presente entrevista tiene como finalidad recolectar datos importantes para llevar a cabo un
estudio de mercado que permita efectuar la propuesta de creacion de una Institucion prestadora
de salud con especialidad en servicios de seguridad y salud en el trabajo, como proyecto de
grado de la Especializacion Gerencia de la Calidad en Salud en la Universidad Colegio Mayor de

Cundinamarca.

1. ¢Cuéntasy que tipo de empresas existen dentro de la zona franca de Tocancipa?

2. ¢Cual es el total de empleados de las empresas que se encuentran actualmente en la

zona franca de Tocancipa?

3. ¢Del total de empleados de la zona franca de Tocancipa cuantos residen en este

municipio y cuantos no?

4. ;Qué servicios de medicina laboral demandan las empresas que hacen parte de la

Zona Franca de Tocancipa?

5. ¢Le interesaria contar con la prestacion de los servicios de medicina laboral en el sitio

sin comprometer los espacios de su organizacion? ¢Por que?

o

¢ Qué perfiles laborales se desempefian dentro de la zona franca de Tocancipa?
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7. ¢Cuales son las razones que influyen en la decision de contratar una IPS que le preste
los servicios de medicina laboral, por ejemplo, ¢Servicios ofrecidos, Ubicacion,
Precio, Otros?

8. ¢Actualmente cuenta con una IPS que le preste los servicios de medicina laboral? De
ser afirmativa su respuesta califique el nivel de satisfaccion con su actual proveedor
de servicios de salud ocupacional: Nada Satisfecho, Poco satisfecho, Satisfecho, Muy
Satisfecho y ¢por qué?

9. ¢Como le gustaria recibir los resultados de medicina laboral de sus trabajadores?: via

correo electrdnico, fisico, medio magnético

10. ¢ Qué otros servicios de medicina laboral estaria interesado que le prestara la IPS?



