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RESUMEN EJECUTIVO

La fidelizacion de clientes es un término mercadoldgico poco implementado de forma consistente en
las organizaciones. Dicho término es una de las vertientes del mercadeo tradicional, en la que se

establecen solidos vinculos con los clientes y se mantienen relaciones a largo plazo con ellos.

Dentro de las empresas nacionales, este término, es poco conocido o no lo aplican de forma correcta,
dando un seguimiento oportuno a los clientes, renunciando a la relevancia que esta herramienta posee
y que favorece a construir, administrar y desarrollar una marca fuerte a lo largo del tiempo. Es por ello
gue el presente estudio denominado: “Propuesta de un Programa de Fidelizaciédn de Clientes para
empresas dedicadas a emergencias médicas pre-hospitalarias. Caso de estudio: Grupo Emergencias
Médicas Integrales (Grupo EMI)” busca demostrar la vital importancia de éste en la empresa en
mencion, estableciendo un modelo de gestidn que permita construir y mantener la lealtad de los

afiliados.

Con el fin de obtener la informacién necesaria para la construccion del programa de fidelizacién de
clientes, se desarrollé una investigacién de campo bajo el método Deductivo y fue tratada como una
investigacion descriptiva y cuantitativa; sin embargo se utilizaron diversas técnicas cualitativas de
forma complementaria. Estas técnicas fueron cuestionarios, dirigidos a los clientes que desertaron del
servicio médico, asi como a clientes actuales; y entrevistas a profundidad, dirigidas a los empleados de

Grupo EMI que estdn relacionados directamente con el tema de la lealtad.

El tamafo de la muestra de las poblaciones de clientes retirados como actuales se determiné bajo los
estandares estadisticos necesarios; mientras que el tamafio de la muestra de los colaboradores de la
empresa fue determinado por el grupo de investigacion. Los resultados obtenidos fueron analizados y

presentados segln la necesidad de informacidn.

Lo expuesto con anterioridad generd la propuesta del programa de fidelizacién de clientes de Grupo
EMI que contribuye al aumento y mantenimiento de la lealtad de los mismos hacia la marca, dicha
propuesta fue desarrollada por los investigadores y presentado como solucién a la problematica

planteada en esta investigacién.



INTRODUCCION

Una parte fundamental de las empresas para generar mayor rentabilidad, no solo es conseguir nuevos
clientes, sino es como mantener y fidelizarlos. Toda empresa que posee clientes fieles tiene muchos
afios por recorrer. La fidelizacidn de clientes es una de las tareas mds importantes y ayuda a que las
empresas sobrevivan en un mercado muy competido. No solo se necesita que las personas realicen una

compra repetida, también que pueda recomendar a la empresa.

En la actualidad, un gran porcentaje de las empresas tienen competencia y el servicio médico a
domicilio no es la excepcidn, brindando las mismas ventajas y beneficios, y es importante que el cliente
pueda conocer y estar satisfecho con lo que la compaiiia le provee, y no buscando en otras empresas

las mismas cualidades.
El presente trabajo de investigacion estd compuesto de tres partes que se describen a continuacion:

En el capitulo | se presenta la fundamentacidn tedrica sobre fidelizacién de clientes, diversos conceptos
del mismo, antecedentes, importancia, ventajas, beneficios que ofrece y herramientas. Otro tema
presentado, es el Marketing relacional, de igual forma se expone algunos conceptos, caracteristicas,
importancia, ventajas, y la relacion que existe entre fidelizacidon y marketing relacional. Finalmente, se
incluye el Programa de fidelizacién, en donde se establece los diferentes tipos de programas y los

lineamientos que se deben seguir para la implementacién de este.

En el capitulo Il aborda el diagndstico de la empresa y la investigacidn de campo. Para su desarrollo, se
establecieron objetivos, calculo de la muestra, determinacién de objetos de estudio: empleados de
Grupo EMI, personas que retiraron el servicio y los clientes activos que estan utilizando el servicio, se
utilizé tres tipos de muestras: oferta, demanda real y potencial. Se presentan los resultados de la

investigacion por cada muestra, asi como las respectivas conclusiones y recomendaciones.

La investigacion finaliza con el capitulo 1ll, que consta de la propuesta basado en la pirdmide de la
fidelizacidn, en el que se desprende cuatro categorias: exclusivos, habituales, eventuales y los no
clientes. Implementando correctamente este modelo, con objetivos claros, el mercado meta definido
correctamente vy las estrategias bien disefiadas, facilitara a las empresas a construir una relacion mas

estrecha con los clientes.



CAPITULO 1

MARCO TEORICO SOBRE FIDELIZACION DE CLIENTES, HERRAMIENTAS DE FIDELIZACION, CRM,
COSTUMER RELATIONSHIP MANAGEMENT;MARKETING RELACIONAL; PROGRAMAS DE
FIDELIZACION; EMPRESAS DE EMERGENCIAS MEDICAS PREHOSPITALARIAS.

A) FIDELIZACION DE CLIENTES

1. ANTECEDENTES

La fidelizacion en la actualidad es uno de los temas mas importantes en las empresas. Tradicionalmente

las empresas se centraban en el proceso de venta y consideraban que el cierre era al realizar el cobro.

Factores como las nuevas obligaciones legales, el incremento de la competencia, las exigencias de los
consumidores y muchos otros aspectos, requiere que el proceso de venta no termine en un simple

“...gracias por su compra”, sino una sustancial atencion a la satisfaccién del cliente.

Los avances tecnolégicos ayudan a los consumidores a conocer y exigir sus derechos, ahora ellos
esperan recibir mucho mas de lo que perciben. Esto hace que el consumidor no compre en un solo

lugar, empresa o marca, mas bien buscan otras alternativas para satisfacer sus exigencias.!

Las empresas buscan un mecanismo de autodefensa, un escudo protector que les ayude a contrarrestar
que los clientes se retiren por diferentes factores. Una de las estrategias mas sdlidas para mantener
relaciones durables a largo plazo es “fidelizacién”.

La fidelizacién ayuda a que los clientes realicen todas o la mayoria de sus compras de un cierto tipo de

producto, en una misma empresa.

Las empresas tienen mayor rentabilidad si un cierto grupo de personas se mantienen como clientes

durante afios.

1 Bautista, M; Escobar, R; Pefia, J. (2005). Propuesta de un Modelo de Fidelizacién por Internet para mejorar el Servicio al
Cliente y Comercializacion de los Productos y Servicios de la Banca Comercial del Area Metropolitana de San Salvador.
Licenciatura En Mercadotecnia Y Publicidad. Universidad Francisco Gavidia. Pag. 12-14.



Motivar a las personas para que se conviertan en clientes fieles, ya no es un deber de las empresas, es

una obligacién para mantenerse en la actualidad.

Cada vez mas el marketing se centra en tratar de obtener la lealtad del cliente. Se pasa del énfasis en
obtener la prueba de producto al del conseguir la lealtad de marca. La lealtad se convierte en el

componente estratégico fundamental de la empresa.?

2. DEFINICIONES DE FIDELIZACION DE CLIENTES

La Fidelizacion del Cliente para algunos actores es definida de la siguiente manera:

a) Fidelizacidon de clientes es la accién dirigida a conseguir que éstos mantengan relaciones
comerciales estrechas y prolongadas con la empresa a lo largo del tiempo. Tiene que ver con
la gratitud, con la seguridad de que el deseo de mejorar algo en los individuos o su entorno se
verd cumplido una vez mas.?

b) Implica algo mas que la relacidn continua o las transacciones competitivas, implica una
auténtica labor de apostolado o prescripcién por parte del cliente, por lo que hay que conseguir
alcanzar la plena confianza del cliente, haciéndole sentir orgulloso de pertenecer a un club
exclusivo o de élite.*

c) La fidelizacién de clientes pretende que los compradores o usuarios de los servicios de la

empresa mantengan relaciones comerciales estables y continuas, o de largo plazo con ésta.’

Entre todas estas definiciones existe una palabra clave “relaciones continuas a largo plazo”, y este es
uno de los grandes objetivos de fidelizacidn. Se concluye que una definicidn integral de fidelizacion es
la siguiente: es hacer que el cliente se sienta parte de la empresa, un elemento valioso e importante,
gue no existe solo una relacion comercial, sino una relacion estrecha, duradera a largo plazo. La
fidelizacidn de los clientes debe tener un inicio pero no un fin, eso significa, que los gerentes deben

buscar constantemente nuevas formas para mantener a los clientes y que ellos se sientan parte de ella.

2Alet 1., Vilaginés Joseph. (1994). Marketing Directo Integrado. Cémo crear y fidelizar clientes creciendo con rentabilidad.
Barcelona: Ediciones Gestion 2000, S.A. Pag. 38.

3Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 143.

4Cuesta Fernandez, Félix. (2003). Fidelizacién... Un paso mds alld de la retencién. Madrid: S.A. McGraw-Hill/Interamericana de
Espafia. P4g. 112.

5Mésen Figueroa, Vernor. (2011, Noviembre 3). Fidelizacion de Clientes: Concepto y Perspectiva Contable. Vol. 5, Nim. 3. Pag.
30.



3. IMPORTANCIA DE LA FIDELIZACION DE CLIENTES

Para muchas empresas la fidelizacién de sus clientes ha sido la ayuda a la sobrevivencia y rentabilidad
de la empresa. Aqui podemos aplicar la Ley de Pareto (enfocado en las ventas), conocida también como
80/20, nos dice:

“El 20% de tus clientes produce el 80% de los ingresos de tu negocio”
Se puede preguntar entonces: écuanto de este 20% pueden ser clientes leales y cuantos no?, esto
ayuda a comprender que los clientes son la sangre vital de la empresa y por ende es uno de los recursos

que se deben cuidar, proteger, vigilar, todo aquello que ayude a conservarlos.

El cliente fidelizado proporciona estabilidad a la empresa, que puede organizar mejor su contabilidad

e inversion, arriesgando en menor medida, siendo mas facil establecer objetivos realistas.®

Conseguir un nuevo cliente cuesta entre 5y 7 veces méas que retener a un cliente antiguo.’

Captar un nuevo cliente implica, invertir en publicidad, investigacion de mercado, vendedores,
comisiones, personal de atencidn, gastos operativos, regalos, condiciones especiales que se ofrecen a
nuevos clientes, promociones de venta, entre otros. Con esto se concluye que conseguir clientes

nuevos cuesta mucho dinero.

4. VENTAIJAS DE FIDELIZACION DE CLIENTES

La fidelizacidn de clientes aporta las siguientes ventajas para las empresas y los consumidores:®

4.1 Ventajas de la Fidelizacién para las Organizaciones

a) Facilita e incrementa las ventas: el mantener los clientes fieles facilita el venderles nuevos
productos. Al mantenerse fieles y repetir las compras aumenta la cifra de ventas.

b) Incrementa la participacion del mercado: con clientes fijos y ventas repetidas.

¢) Reduce los costos de promocion o del mercadeo: es mucho mas barato venderle un nuevo

producto a uno de nuestros clientes fieles que captar un nuevo. El mantener una gran base de

6 Bastos Boubeta, Ana. (2006). Fidelizacion del Cliente. Introduccion a la Venta Personal y a la Direccion de Ventas.Madrid:
Ideas Propias Editorial. Pag. 14.

7Kotler, Philip y Lane, Kevin. (2006). Direccion de Marketing. México: Pearson Educacion. Pag. 121.

8Lépez Sevilla, Mariana. (2007). Guia para disefiar un Plan de Fidelizacién de Clientes para las Empresas de Seguros en
Venezuela. Postgrado Especialista en Instituciones Financieras. Universidad Catdlica Andrés Bello. Pag. 63-65.



d)

f)

g)

clientes fieles incrementa las ventas, se lanzan nuevos productos, con un costo en
mercado reducido.

Reduce la rotacion de empleados: el mantenimiento de una base sélida de clientes favorece
la estabilidad del negocio y la estabilidad laboral. La motivacidn y retencién de empleados
puede mejorar cuando disponemos de una gran base de clientes conocidos que proporcionan
un negocio estable y sélido. El indice de mantenimiento de los empleados aumenta, porque
aumenta el orgullo y la satisfacciéon laboral, ademas la mayor experiencia de los empleados da
lugar a un aumento de la productividad.

Genera menor sensibilidad al precio: los clientes fieles y satisfechos generan un margen sobre
el precio base del producto. Los clientes satisfechos son mucho menos sensibles al precio. Estan
dispuestos a pagar un sobreprecio por el servicio diferenciado que reciben y por la satisfaccién
obtenida.

Incrementa los beneficios: a medida que se reducen los costos y aumentan los ingresos se
obtiene un aumento en los beneficios; estos beneficios generan los recursos necesarios para
invertir en compensar a los empleados y en nuevas actividades que permita aportar valor
agregado a los clientes.

Incentiva la promocién de la empresa: los consumidores fieles actian como prescriptores o
promotores. Uno de los aspectos mds importantes de tener clientes fieles es que
comunican alos demds las bondades de la empresa. Esto se da de forma importante en

los servicios que tienen un elevado componente social y se basan en la credibilidad.

4.2 Ventajas de la Fidelizacion para los Consumidores

a)

b)

Reduce el riesgo percibido: el consumidor que tiene que elegir entre varias alternativas de
servicio tiene miedo a equivocarse. El cliente que compra regularmente un producto o servicio
es porque confia en su calidad, lo cual reduce esa sensacidn de riesgo, ese temor a equivocarse.
Recibe un servicio personalizado: los clientes fieles pueden recibir un servicio
personalizado. Los constantes contactos con la organizacidn crean una relacién donde es
posible conocer costumbres y necesidades actuales o futuras de los clientes, con lo cual se

pueden adecuar o disefiar servicios o productos segun su perfil.



c) Recibe retribuciones o compensaciones por su lealtad: cuanto mas tiempo un cliente sea fiel
a una empresa, mas beneficio le aportara. A cambio, por esta fidelidad demostrada, el cliente
es retribuido o compensado.

d) Menores quejas: generando una mejor calidad del producto y mejor prestacidn de los servicios
como fruto de un mejor conocimiento de los clientes, ahorrandoles costos porque ya no tienen

gue perder tiempo ni dinero en localizar nuevos proveedores.

5. BARRERAS DE FIDELIZACION DE CLIENTES

A continuacién se plantean de forma breve las barreras que se pueden presentar en la fidelizacion de

clientes:?

e La organizacidn: la organizacion y los procedimientos internos dificulta la satisfaccion del
cliente con normas rigidas, empleados sin flexibilidad u horario de servicios incorrectos.

e Los empleados: pueden convertirse en barreras cuando no se sienten identificados con el
proyecto, su incertidumbre en el puesto de trabajo es muy alta, no tienen claros los objetivos,
su formacidn e informacién son inadecuadas, el clima laboral es frio, no se le compensa de
forma justa, etc.

e Las herramientas tecnoldgicas: algunas organizaciones convierte este elemento tan Gtil en una
barrera porque se concentra tanto en ella que termina siendo el eje central del proyecto,
perdiendo el foco y el objetivo, no se preocupan por las personas que tienen que utilizarlas.

e El corto plazo: los planes de fidelizacidn dan resultados a largo plazo, muchas empresas al no

ver resultados inmediatos desisten, siendo esto un gran error.

6. FACTORES DE IMPLEMENTACION DE FIDELIZACION DE CLIENTES

Los factores que intervienen cuando una empresa decide implementar la fidelizacién dentro de sus

pilares de accidn son los siguientes:*°

9Olamendi, Gabriel. (1996). Marketing todo terreno. Bilbao: Ediciones Fortuna, S.A. Pag. 14.
10 opez Sevilla, Mariana. (2007). Guia para disefiar un Plan de Fidelizacion de Clientes para las Empresas de Seguros en
Venezuela. Postgrado Especialista en Instituciones Financieras. Universidad Catdlica Andrés Bello. Pag. 71-72.



e Los clientes contentos, tienden a comprar mas con el paso del tiempo: Esto se debe, a que un
cliente “contento leal”, estd satisfecho y confia en la empresa, por lo tanto su predisposicion a

comprar todos los productos y servicios es mayor que la de un cliente nuevo.

e Los clientes leales generan menores costos operativos: En la medida en que los clientes
conocen mejor el producto o servicio de la empresa, en esa misma medida se convierten en
consumidores o usuarios mas eficientes, lo que implica que requieren menos ayuda en el
proceso de compra. Esto representa un ahorro de tiempo y costo; tiempo que puede dedicarse

a atender mejor a otros clientes.

e Los clientes leales traen (gratis) otros clientes a la empresa: Una de las formas mas eficaces y
efectivas de “publicidad” es la comunicacién “boca a boca”, no solo porque no tiene costo para
la empresa, sino porque es mucho mas creible y confiable que cualquier mensaje publicitario
que patrocine la empresa.

o Sise ofrece un buen servicio, los clientes se lo dirdn a 3 personas.

o Sise ofrece un servicio realmente excelente, los clientes se lo dirdn a otras 10 personas.
o Sise ofrece un mal servicio, los clientes se lo dirdn a 25 personas.

o Si se ofrece un servicio realmente malo, desastroso, los clientes se los diran hasta a 50

personas; inclusive lo publicaran.

e Los clientes leales tienden a aceptar mas facilmente los precios altos: En muchas ocasiones,
la mejor forma de captar un nuevo cliente es mediante reducciones de precio; con los clientes
leales no se tiene ese caso. Ademas, un cliente leal tiende a resistir menos a los aumentos de
precios debido a que no quiere perder los altos niveles de satisfaccion que recibe de la

empresa; esto, tiene sus limites ldgicos.

En resumen, los clientes “contentos, leales, satisfechos, fieles” provocan una serie de acontecimientos
en cascada que afecta a toda la empresa, crean un continuo e incremento ciclo del valor y constituyen
los cimientos en los que sustenta el futuro de la organizacion. Acd radica laimportancia de implementar

la fidelizacidn y el compromiso con el cliente dentro de toda la estructura organizativa.



7. HERRAMIENTAS DE FIDELIZACION

7.1 Customer Relationship Management (CRM)

Los clientes basan sus decisiones en la experiencia, esta incluye servicio o producto y precio, pero
también incluye la interaccidon que tendra el cliente con los vendedores de la empresa. Si una empresa
puede ofrecer de forma continua estas interacciones en marketing, ventas, servicio y soporte, serd

sobradamente gratificada con un incremento continuado de lealtad y el valor del cliente.

La gran aportacion del CRM es su capacidad de mezclar todas las disciplinas (Marketing Relacional,
Marketing Directo, Marketing de Base de Datos, y Servicio al Cliente) de una forma eficiente. Dicha
eficiencia se deriva, principalmente de la disminucién de los tiempos de respuestas y de la
racionalizacién de los procesos y procedimientos de la empresa, tanto internos como externos, gracias

a la aplicaciéon de tecnologia.!

7.1.1 Origenes de CRM

El concepto de CRM no es algo nuevo, sino que ha venido respondiendo a la forma antigua de hacer
negocio. En donde comprador como vendedor se encuentran en un mercado en competencia, donde
varios compradores demandan cierto tipo de bienes o servicios y los vendedores ofrecen en respuesta

a los bienes y servicios.'?

La administracién de las relaciones con los clientes, viene dada a partir del natural animo por la utilidad
enmarcada dentro de un mercado donde los bienes y servicios demandados y ofrecidos son mas o
menos homogéneos, con pocas diferencias entre unos y otros vendedores, la ventaja y preferencia
sobre unos y otros estard a partir del trato que los vendedores ofrezcan a los clientes; proporcionar
precios especiales, concederles créditos, realizar descuentos, elaborar bienes de acuerdo a las

necesidades del cliente, brindar un servicio diferenciado, etc. Logrando asi los vendedores anticiparse

Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacidn, S.A. Pag. 265-266
12Bellegarrigue, L.; Henriquez, N.; Henriquez, R.; Herndndez. K. (2004). Diagndstico de la aplicacion del CRM y otras
herramientas de fidelizacion de clientes en la gran empresa salvadorefia. Licenciatura en Mercadeo. Universidad
Centroamérica José Simeon Cafias. Pag. 18-23.



a la forma en que los clientes prefieran adquirir los bienes y servicios y garantizar la lealtad de éstos;

generando un valor que otro vendedor dificilmente pueda igualar.

La aplicacién del CRM como tal tuvo una primera etapa a finales de la década de los treinta, en medio
y después de la gran depresidn econdmica, en Estados Unidos de Norteamérica, y es que a pesar de la
situacién y el bajo nivel de ingreso de las personas, era necesario una alternativa para que las empresas
vendedoras de bienes y servicios no se llegaran a la quiebra, la solucién por lo tanto era, la explotacién
de las bases de datos en las manos de los grandes vendedores, el método, la utilizacidn y elaboracion

de bienes y servicios con precios de acuerdo al ingreso de los clientes.

Este tipo de técnicas continuo utilizandose de la misma forma hasta la década de los setentas. En los
anos 80 fue la década del guru de la administracion Tom Peter. En colaboracién con Robert Waterman
Jr., Peter explicé la importancia de la calidad y el servicio. Y muchas de las compaiiias que siguieron sus

consejos, se acercaron a los clientes y vieron aumentar sus ventas y utilidades.

Los afios 80 también fueron la década de la mercadotecnia de nichos, dedicada a atender segmentos
de mercado adn mds concretos. Y fue hasta esta década que con el auge de las computadoras, vy el
incremento de su capacidad de almacenamiento y el precio mas accesible para las compafiias, que se
comienza a utilizar la base de datos electrdnicos, la cual viene a facilitar el manejo de la cartera de
clientes de las compaiiias, a través del correo directo, para dirigirse a un determinado segmento de los
clientes hacia los cuales van dirigidos cierto tipos de productos y servicios, comenzando asi una nueva

era en la relacién con los clientes.

Es a partir de la década de los noventa, con el incremento de la competencia y la alta accesibilidad de
las computadoras, software y la amplitud de los canales de comunicacidon para mas personas (cable,
internet, etc.), nace el manejo de las relaciones con los clientes CRM, fundamentado sobre las bases de
datos electrdnicas y la seleccidn de segmentos de clientes en base a valores econémicos o por las
necesidades que cada uno de estos posee, para brindar una satisfaccién hasta cierto punto Unica e

individualizada a las necesidades garantizando la lealtad de los mismos a largo plazo.

Es asi como la administracion de las relaciones con los clientes toma el nombre que lo denotara hasta
la actualidad, CRM, lo cual es responsabilidad de Regis Mckenna, notable estratega de Estados Unidos

de Norteamérica, el cual da pie a la nueva era de CRM. El tuvo un impacto en muchas de las
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organizaciones de Estados Unidos, por conceder una ventaja competitiva sobre otras compafiias que

no lo aplicaban.

Para triunfar en el futuro, las organizaciones estan obligadas a conocer mejor los deseos y las
necesidades de los clientes. En consecuencia, deberan ajustar con mayor precision su mercadotecnia 'y
conceder un lugar de primerisima importancia a la administracidn de la relacién con el cliente. Para
contrarrestar la caida en desgracia de los medios de comunicacién masiva como eficaz vehiculo
publicitario, las organizaciones con actividades de comunicacion estdn adoptando CRM a toda

velocidad.®

7.1.2 Definiciones de CRM

Antes de conocer mas sobre CRM, es necesario realizar un recorrido por las diferentes definiciones y

opiniones de diversos autores que explican su significado.

a) Es la creacién de valor diferencial para el cliente a través de las experiencias e interacciones
gue este mantiene con la empresa. CRM es esencialmente una forma de proveer valor dptimo
con la empresa.'

b) Es el proceso de adquisicidn, retencidn y crecimiento de clientes rentables. Esto implica una
orientacién decisiva a los atributos de servicios que representan un valor para el cliente y que
suscitan su lealtad.?

c) Esun proceso que consiste en manejar la informacién detallada sobre clientes individuales asi
como sobre los puntos culminantes en su relacién con la empresa con el fin de maximizar su

fidelidad.*®

En conclusion podemos decir que CRM es una estrategia de negocio, que se enfoca en mantener una
relacidn con el cliente rentable, fidelizarlo y optimizar su valor a largo plazo, a través de la tecnologia,

el desarrollo de estrategias y mejoras en los productos y servicios.

13Brown, Stanley A. (2001). Administracion de las Relaciones con los Clientes. México: Oxford University Press México, S.A. de
C.V. Pag. 8-9.

14Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacidn, S.A. Pag. 264.

15Brown, Stanley A. (2001). Administracion de las Relaciones con los Clientes.México: Oxford University Press México, S.A. de
C.V. Pag. 9.

16Kotler, Philip y Lane, Kevin. (2006). Direccion de Marketing. México: Pearson Educacidn. Pég. 152.
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7.1.3 Importancia de CRM

El CRM proporciona a toda la empresa una visidn general sobre el cliente, concentrando toda la
informacidn necesaria para entenderlos y servirles mejor. Esto le ayuda a desarrollar relaciones con
clientes mas rentables y de largo plazo. Aunque muchas veces se torna dificil mantener una perspectiva
de todos los clientes, pero es posible hacerlo si se utilizan las herramientas adecuadas. Incluso en el

mercado global las empresas dan a los clientes un servicio individual y personalizado a través del CRM.%”

CRM esta disefiado para aumentar el ingreso, la rentabilidad al atraer nuevos clientes, desarrollar el
negocio, y aumentar la satisfaccion y lealtad, permitiendo procesos de negocios mas eficientes y el uso

de tecnologias de mds bajo costo.

El objetivo principal de CRM es obtener mayores ingresos, y no recortar costos. Una estrategia de
negocios CRM mejora los esfuerzos de ventas y mercadotecnia, proporciona a las empresas un mejor
servicio a los clientes. Se ganan nuevos clientes, se retienen los existentes, y compran en mayor
cantidad. Los usuarios finales se benefician al recibir un mejor servicio al cliente y obtienen los
productos y servicios que quieren, cuando los quieren. Una empresa que no tiene una estrategia CRM
o no utiliza aplicaciones CRM se encuentra en desventaja competitiva porque no conoce al cliente y no
vela por mantener una relacién estrecha con ellos, provocando que los clientes adquieran productos o

servicios con la competencia.

En términos generales CRM crea nuevos disefios de negocios en los cuales los clientes participan de
manera directa en el modelado de la empresa, a través de sus necesidades. La informacion generada
por los consumidores construye relaciones rentables con los clientes a través de un refinamiento
constante de las percepciones relativas a las necesidades, comportamiento, poder adquisitivo de los
clientes y del enfoque estratégico de los recursos de negocio en las actividades que permitan construir

relaciones a largo plazo y generar valor econémico.

7\ega Saldafia, Maria del Carmen. (2003).Customer Relationship Management (CRM) Administracion de las Relaciones con el
Cliente. Postgrado en Informatica Administrativa. Universidad Auténoma de Nuevo Ledn. Pag. 19
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7.1.4. Ventajas de CRM
El uso de la herramienta CRM, tiene multiples y variadas ventajas, tales como:!®

e Mejora la relacién con los clientes, a través de una comunicacidon clara, individual y
personalizada.

e Fideliza a los clientes, la fidelizacion es menos costosa para una empresa y el cliente fidelizado
se convierte en prescriptor de la empresa y de sus servicios.

e Ayuda a retener a los clientes rentables, a través de una aportacién de valor sostenida,
convirtiéndolo en un valor cuantificable para la empresa.

e CRM amplia la cartera de clientes, se cuenta con una visibilidad sobre la lista de los prospectos
y de los clientes, saber en qué situacién se encuentran la gestién de las relaciones, cuando
ponerse de nuevo en contacto con ellos, etc.

e CRM hace mas eficiente los procesos internos de las empresas (mayor productividad),
fidelizando a los clientes, la empresa dedica menos tiempo a captar nuevos cliente y se gana
entonces tiempo en otros proyectos.

e Incrementa el valor de los clientes, CRM aumenta la informacién que la empresa posee de sus
clientes actuales y potenciales, direccionando la oferta hacia sus deseos y necesidades,
aumentando asi el grado de satisfaccidon y optimizando su ciclo de vida. Concediendo a la

empresa unificar los medios de contacto con el cliente.

7.1.5. Tipos de CRM

Cuando una empresa aplica el CRM esta dirigiéndose a todos los tipos de clientes y optando por el

programa de mercadotecnia que mdés se adapte a las necesidades del cliente.®

El CRM supone un cambio en la evolucién en los procesos de informacion y comunicacién, precedido
de nuevos componentes cuantitativos (proliferacion de las telecomunicaciones que mejoran la

aproximacion a los publicos masivos), pero indiscutiblemente lo que le diferencia de cualquiera es su

8padilla Hernandez, David; Quijano Gallegos Israel. (2004). Disefio de una Estrategia Tecnoldgica de Customer Relationship
Management (CRM) para la Empresa BPM de Meéxico. Licenciatura en Administracion de Empresas. Universidad de las
Américas Puebla. Pag. 17-18.

19Brown, Stanley A. (2001). Administracion de las Relaciones con los Clientes.México: Oxford University Press México, S.A. de
C.V. Pag. 11-15
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valor cualitativo, (derivado de la interactividad de los nuevos canales, de la evolucidon de los canales de

informacidn tradicionales, de la posibilidad de control y conocimiento de las interacciones).

Cuatro tipos de programas de CRM puede aplicar una empresa para recuperar a clientes que ya han
desertado o planean hacerlo, generar lealtad entre clientes existentes, realizar ventas ascendentes o

cruzadas a esos clientes y buscar nuevos clientes potenciales. Los cuatro tipos de CRM son:

1. Recuperar o conservar

La pérdida de clientes es un proceso que toda empresa debe asumir. Pero pasados ciertos limites, la
incapacidad para retener a los clientes puede convertirse en un problema grave. Y es que cuando se
pierden mas clientes de los que se ganan, o se marchan los mds rentables, es un aviso de que algo no

esta bien.

Este proceso de recuperar o conservar consiste en convencer a un cliente de seguir siéndolo en el
momento en que considera la posibilidad de prescindir del servicio o en convencerlo de regresar si ya

ha abandonado la empresa.

La recuperacion es una herramienta muy util para hacer volver a los clientes buenos y ademas
quitarselos a la competencia, pero se requiere de personal especializado y dotado de las herramientas

e informacion adecuadas que se debe generar durante la vida del cliente.

Cuando se llama a un antiguo cliente para decirle que se entienden los motivos de su abandono y que
se han superado los motivos de su insatisfaccion, es probable que al menos logre una actitud positiva
por parte del cliente y en caso de que no esté bien fidelizado por la empresa actual, se presenta la
posibilidad de recuperarlo. La ejecucion periddica de un plan de recuperacion de este tipo puede

proporcionar clientes recapturados a un bajo costo y con excelentes resultados.

Es por esa razdn que es necesario poner en practica seis consejos para recuperar a los clientes perdidos,

que sin duda son importantes para la empresa:

e Pensar en el cliente primero. Si se estd trabajando por la recuperacidon de clientes, lo primero

en que se debe pensar es en ellos y no en las ganancias.
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e Buscar los errores. Conocer qué es lo que hizo que los clientes desertardn, y todo aquello que
se compruebe que es una molestia para el cliente, debe de ser cambiado inmediatamente para
ya no generar mas pérdidas de clientes.

e Establecer medidas para recuperar clientes. Primero se debe establecer una comunicacién con
los clientes, luego desarrollar un plan estratégico de aquello que se pretende comunicar.

e Convertir a los clientes menos rentables en clientes rentables o darlos de baja. Para evitar la
necesidad directa de dar de baja a estos clientes, se debe intentar que compren mas o mayor
cantidad, que renuncien a determinadas caracteristicas o servicios, o que paguen precios mas
elevados.

e Concentrar unos esfuerzos desproporcionados en los clientes mas valiosos. Los detalles como
felicitaciones de cumpleafios, pequefios regalos o invitaciones a eventos deportivos o artisticos
a menudo significan mucho para el cliente.

e Disminuir la migracion de clientes. Cuanto mejor sea la estrategia para regresar a los clientes,

mejores resultados se presentaran en cuanto a la fidelidad de los clientes.

2. Prospeccion

La prospeccidn es el intento por conseguir nuevos clientes. Los tres elementos fundamentales de una

campafia de prospeccidon son: la segmentacion, la selectividad y las fuentes.

Es esencial desarrollar un eficaz modelo de segmentacion, basado en necesidades que la empresa tenga
en el eficiente direccionamiento de la oferta. Sin un enfoque de este tipo, la empresa no alcanzara un
adecuado indice de aceptacion de la oferta o incurrird en gastos excesivos de promocién, publicidad y

asignacion de precios a concesionarios.

La segmentacion basada en necesidades define qué desea el cliente de la empresa, mientras que la
segmentacion basada en la rentabilidad define cuan valioso es el cliente, y la empresa puede decidir

cuanto esta dispuesta para conseguirlo.

3. Lealtad

La lealtad del cliente resulta del hecho de que una empresa produzca un beneficio a un cliente, al punto

de que este sostenga o incremente las compras que realiza a aquella. Pero esta lealtad sera alcanzable,
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cuando la empresa luche constantemente por conseguirla y no podra obtenerla de todos los clientes.
Esto implica el establecimiento de una relacidon de beneficio mutuo, y esta no puede existir si ambas

partes no reciben ventajas de ello. La atraccidn entre cliente- empresa debe ser reciproca.

La lealtad es la categoria en la que resulta mads dificil obtener mediciones exactas. Para evitar la
desercién de los clientes, las empresas emplean tres elementos esenciales: segmentacion basada en el

valor, segmentacién basada en necesidades y modelos predictivos de cambio de marca.

En la segmentacién basada en valor, la empresa determina cuanto estd dispuesta a invertir en la
retencién de la lealtad de un cliente. Una vez que el cliente ha resistido la seleccidon por segmentacién
basada en el valor, la empresa puede servirse de la segmentacion basada en necesidades para

determinar un programa personalizado de lealtad.

Mediante el uso de herramientas avanzadas de extraccién de datos, las empresas pueden desarrollar
modelos para identificar clientes vulnerables, a los que en consecuencia sera posible destinar después

una campafia de lealtad u ofrecer productos opcionales.

4. Ventas Cruzadas/ascendentes

A este programa de CRM también se le conoce como: incremento de la proporcion de la billetera, esto
es, del monto que gasta el cliente en la realizacidon de compras a la empresa. El propdsito es identificar

ofertas complementarias que podrian ser del agrado de un cliente.?

El objetivo de la venta cruzada es maximizar el valor de cada cliente. Para ello es necesario conocer lo
mejor posible a los clientes: cudles son sus necesidades, sus motivos de compra, sus habitos de uso y
consumo. Y para que todo esto sea posible es necesario recoger toda la informacidn y utilizar bases de
datos informaticos, creando una relacién estrecha con cada cliente, satisfaciendo mas facilmente sus

requerimientos.

La naturaleza de la oferta estd determinada por el segmento basado en necesidades. Una vez
determinada la composicion de la oferta y acordado el medio de contacto, la empresa presenta la

oferta directamente al cliente. La venta ascendente es similar, pero en lugar de ofrecer un producto

ZOBrown, Stanley A. (2001). Administracion de las Relaciones con los Clientes. México: Oxford University Press México, S.A. de
C.V. Pag. 14-15.
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complementario, la empresa ofrece una versién mejorada del producto que el cliente ya consume,
aumentando su probabilidad de compra y evitando la obtenciéon del producto o servicio con la

competencia.

Las campanfias de venta cruzada/ascendente son importantes porque el cliente objetivo ya sostiene una
relacidn con la empresa. En términos financieros el cliente que acepta una oferta de venta cruzada o

ascendente se vuelve mucho mas rentable para la empresa.

Los beneficios de la venta cruzada son:*
e Mayor valor para los clientes.
e C(Clientes mas fieles.
e Incremento de poder de negociacidn con el cliente.
e Posibilidad de crecer en mercados maduros.
e Ahorro de costos, el costo de conseguir nuevos clientes es alto, y con la venta cruzada

se maximiza el valor de los clientes.

Este tipo de técnicas de ventas la pueden utilizar las empresas pequeiias como las grandes. Con la Unica
ventaja de que las empresas pequeias cuentan con un mejor conocimiento de sus consumidores fruto
de las estrechas relaciones con ellos. Por otra parte, las empresas grandes tienen un portafolio mas

amplio de productos y servicios y ademads la posibilidad de invertir.

7.1.6. Aplicaciones de CRM

La apuesta por la orientacidon al cliente supone un cambio en la filosofia de la empresa y un

reconocimiento de sus debilidades y amenazas.??

La implantacién de la gestion de las relaciones supone un reto al que la empresa se enfrenta en el

espacio y el tiempo, desde una situacion de partida mas o menos ventajosa, pero siempre desde el

21Extraido el 6 de agosto de 2014 desde : http://www.fidelizarclientes.es/articulos/ventacruzada.htm
22Greenberg, Paul. (2008). CRM. Gestion de Relaciones con los Clientes. Madrid: S.A. McGraw-Hill/Interamericana de Espafia.
Pag. 150-151.

17



convencimiento de comenzar un proceso gradual que debe ser interiorizado por la propia empresa

mucho antes que por cualquier otro publico.?

El verdadero negocio de la empresa no es tanto hacer clientes, sino el saber mantenerlos y maximizar

su rentabilidad. El CRM sirve para eso para conocer a fondo al cliente y asi poder fidelizarlo.

Algunas de sus aplicaciones son:?*

1)

2)

3)

Automatizacién de ventas

En los sistemas CRM, los procesos de venta a los clientes son configurados en las aplicaciones.
Los pedidos y transacciones con los clientes se integran a las bases, para asi monitorear de
forma mas intensa sus ciclos de compra. Esto provee un punto de vista de cada cliente
mediante su historial de compra y comportamiento. Asi también se recolectan datos en
relacion a los productos o servicios que mas se demandan, asi como las regiones y territorios
en donde se tiene mds éxito cierto producto o servicio

Automatizacion del marketing

CRM proporciona la mas actual informacién de los habitos de compra de los clientes,
estableciendo campafias de marketing efectivas. Mediante el uso del CRM, la inteligencia del
marketing, las bases de datos de los clientes y el uso de la tecnologia a través de los medios
sociales, las empresas satisfacen de mejor manera sus necesidades particulares. La
organizacion puede saber aquello que les gusta o disgusta a sus clientes, y por tanto
entenderan de mejor forma sus necesidades.

Servicio y soporte al cliente

CRM mejora el servicio al cliente mediante el monitoreo y medicién de las interacciones que
se dan entre éste y los proveedores. Asi se determina quiénes son las personas iddneas para
ofrecer de manera apropiada el servicio o el producto a determinado cliente; o bien resolver
problemas que a éstos se les presenten. Ademas recalca la importancia de implementar una
cultura organizativa de tener “pasion por el cliente”, a través de un servicio personalizado y

concreto de acuerdo a las necesidades especificas.

23Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 263-264.

24padilla Hernandez, David; Quijano Gallegos Israel. (2004). Disefio de una Estrategia Tecnoldgica de Customer Relationship
Management (CRM) para la Empresa BPM de Meéxico. Licenciatura en Administracion de Empresas. Universidad de las
Américas Puebla. Pag. 5.
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4)

Solucion de quejas y reclamos
Un estudio reciente mostré que los clientes dejan de comprarle a un establecimiento
determinado por las siguientes razones:?

e 1% muere.

e 3% cambia de residencia.

e 5% adquiere otros intereses.

e 9% por razones de competencia.

o 68% porque alguien fue desatento, indiferente o descortés con ellos.
Es evidente que las personas quieren y esperan un buen servicio, y cuando no son tratados
bien, éstos no vuelven. Si los clientes no vuelven, las consecuencias pueden ser desastrosas

para la empresa. Porque resulta mas facil y barato recuperar un cliente perdido que destinar

esfuerzos comerciales en conseguir uno nuevo.

Un estudio realizado por el Technical Assitance Research Program (TARP) determind que el 96%
de los clientes de una empresa comercial no se quejan cuando tiene una dificultad. Esto
significa que, por cada queja que se le hace a una empresa promedio, hay 24 clientes
silenciosos pero insatisfechos.

TARP establecié que si las empresas pueden conseguir que los clientes les presenten sus quejas
directamente a ellas, pueden minimizar el dafio. Los clientes que se quejan tienen mas
probabilidades de volver a comprar, incluso si el motivo de su queja no fuera resuelto
satisfactoriamente. TARP llego a la conclusidn de que los clientes que no protestan son los
clientes menos leales. Los que protestan pueden llegar a ser los clientes mas leales. Es mas
probable que hablen a su circulo interno de lo contentos que estan por el modo como la
empresa respondid a su reclamo, aunque no fuera totalmente de su agrado. Si el problema se
resuelve adecuadamente, todavia hablaran con mas gente de la satisfactoria solucién de su
problema, que si hubiesen recibido un buen servicio desde el primer momento. TARP averiguo
que si el problema se resuelve satisfactoriamente, los clientes se lo dirdn a 5 personas, mientras

que si el cliente recibe un buen servicio desde el primer momento, se lo dird solamente a 3.2¢

ZMorgan, Rebeca L. (1993). Cémo contentar a clientes disqustados. México D.F.: Grupo Editorial Iberoamérica, S.A. de C.V.

Pag. 6-7.

26Barlow,

Janelle y Moller, Claus. (2005). Una queja es un favor. Bogota: Grupo Editorial Norma. Pag. 66-67.
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5)

6)

7.1.7.

La empresa tendra la oportunidad de aumentar sus criticas positivas si consigue recuperar a
sus clientes insatisfechos. Asi que lo mas importantes es animar a los clientes a que reclamen
cuando tengan dificultad.

Administracion de conocimiento

A través de las herramientas de CRM, se registra toda la informacién de procedimientos
comerciales, de procesos de atencidn al cliente para que se pueda acceder a informacién
mediante busquedas rapidas consiguiendo una considerable reduccién de tiempos de
aprendizaje para nuevos empleados y actualizacidn del conocimiento y capacitacién.

Contar con el personal adecuado para manejar este tipo de programas es vital para la empresa
porque supone una administracién impecable de toda la informacidn de la cartera de clientes,
y evitar fuga de informacidn entre los competidores.

Integracion con pagina WEB y comercio electrénico

En la era de Internet, los procesos de venta deben traducirse de forma sencilla en transacciones
de compra y pedidos que puedan llevarse a cabo rdpidamente, de forma cdmoda y al menor
costo posible. Las compras en linea, campafias de e-mail Marketing, generacién de base de
datos entre otras son algunas aplicaciones de este tipo de estrategias.

Es aqui cuando la pagina WEB empresarial ya no se trata solamente como un tema técnico,
sino que ahora pasa a un concepto de negocio, creando paginas no solo para proveer
informacidn, sino que logran una interacciéon continda con los visitantes o clientes. Es
importante que la organizacidén tenga claro los objetivos que se quieren conseguir en el
comercio electrénico para que las soluciones tecnoldgicas sean las apropiadas para lograr

dichos objetivos.

Relacidn entre Fidelizacién y CRM

Garantizar una buena relacion con los clientes es uno de los métodos mas seguros para conservar

clientes e incrementar el rendimiento de una empresa. La Administracién de las Relaciones con los

Clientes, es una de las soluciones ideales a través de estrategias de mercado, para mejorar la

interaccién entre una empresa y sus clientes.?’

27Extraido el 6 de agosto de 2014 desde : http://www.erpblog.com.mx/fidelizar-clientes-con-crm-customer-relationship-
management/
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Esta interaccidon es uno de los factores determinantes del éxito de una empresa. La fidelizacion del
cliente es de suma importancia para lograr el crecimiento de la empresa, asi como su estabilidad. Esto,
porque a largo plazo los clientes fieles, representan las mayores ganancias para la empresa o para la

marca.

Para facilitar este proceso de fidelizacién se dispone de diferentes herramientas, pero una de las mas
importantes es la de CRM, que surgid por la necesidad de estrechar las relaciones entre cliente-
empresa. EIl CRM es una herramienta que se ajusta a las necesidades de cada empresa dependiendo de
las diferentes caracteristicas que ésta tenga, por lo que se ha convertido en un instrumento

trascendental para la fidelizacién de clientes.

El objetivo de la empresa al adoptar una estrategia CRM es guiar a los clientes nuevos y a los actuales
en su ascenso por la “Escalera de la Fidelidad” hasta llegar a ser “Defensor”.

Estos defensores son publicidad viva de la empresa, y lo mejor es que recomiendan a otros los servicios
o productos. Los requisitos previos para que esto ocurra son, que todas las condiciones bdsicas de

servicio, calidad, precio, atencidn, etc. estén en orden.?®

Cuando la empresa entra en contacto con un nuevo cliente, ocurre lo siguiente: “El objetivo de CRM es
convertir a los nuevos clientes en clientes que compren regularmente y luego, progresivamente,
conseguir que sean grandes defensores de la empresa y de sus productos y por ultimo que sean
defensores activos y ruidosos de la empresa y tengan asi una importante funcion como fuente de

referencia”.

7.2. MARKETING RELACIONAL

7.2.1. Definiciones de Marketing Relacional

El marketing relacional no es un concepto surgido de la nada, representa una evolucién légica de los
principios y técnicas de marketing para satisfacer los requerimientos de los actuales mercados, por ello

se presentan una serie de conceptos que ayudan a adentrarnos al tema:

28Castafieda Ordéfiez, Pedro. (2001, Enero 7). Estrategia de CRM. Madrid. Pag. 31.
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a)

b)

Consiste en establecer, mantener, realzar y negociar relaciones con el cliente (a menudo, pero
no necesariamente siempre, relaciones a largo plazo), de tal modo que los objetivos de las
partes involucradas se consigan. Esto se logra a través de un intercambio mutuo y del
cumplimiento de promesas.?®

Es un esfuerzo integrado para identificar, mantener y construir una red con consumidores
individuales y fortalecer continuamente la red para el beneficio mutuo de ambas partes a
través de contactos interactivos, individualizados y de valor anadido durante un periodo de
tiempo largo.®®

Es el proceso social y directivo de establecer y cultivar relaciones con los clientes, creando
vinculos con beneficios para cada una de las partes, incluyendo vendedores, prescriptores,
distribuidores y cada uno de los interlocutores fundamentales para el mantenimiento y

explotacién de la relacién.??

Realizando un aporte en base a los autores anteriores, se puede sefialar que un concepto de marketing

relacional debe incluir una serie de elementos vitales para su aplicacién como los siguientes:

Establecimiento de acciones relacionadas sobre un grupo de consumidores conseguidos por
medio de marketing transaccional (es el marketing que se limita a buscar la satisfaccion de las
necesidades de los consumidores y alcanzar los objetivos de la empresa mediante la
transaccién (intercambio) de bienes o servicios).??

El marketing relacional se concentra en aumentar el valor de un numero reducido y
seleccionado de consumidores sobre el total del segmento que tiene una empresa, dado que
no todos los clientes tienen un potencial por desarrollar, entonces la empresa debe enfocar
sus recursos en aquellos clientes que son los mejores y vitales para el funcionamiento
operativo de la organizacion.

El objetivo del marketing relacional es establecer lazos con un conjunto integrado de agentes
gue van mucho mas alla de los propios consumidores. Es hacer marketing de relaciones en

todas las direcciones.

29Gronroos, Charles (1990). Gestién de servicios y comercializacion. La gestién de los momentos de la verdad en la competencia
de servicios. Kentucky: Lexington Books. Pag. 134.

30Shani, D.; Chalasini, S. (1992). Explotando nichos usando marketing de relaciones y base de datos. Nueva York: Journal Service
of Marketing. Vol. 6. N° 4. Pag. 43.

31Alet 1., Vilaginés Joseph. (1994). Marketing Directo Integrado. Cémo crear y fidelizar clientes creciendo con rentabilidad.
Barcelona: Ediciones Gestion 2000, S.A. Pag. 69.

32Extraido el 6 de agosto de 2014 desde : http://www.fidelizarclientes.es/articulos/marketingrelacional.htm
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e Finalmente, se compone de numerosos elementos considerados de antaiio, como marketing,

calidad del servicio, atencion al cliente y comunicacion.

El marketing de relaciones supone un esfuerzo integrado de la organizacién para mantener una red de
clientes, con el objetivo de reforzar esa relacion de manera continua, que vaya en beneficio de ambas
partes, esto se logra mediante una serie de contactos e interaccidn individualizada que generan valor

a lo largo del tiempo.

Es necesario dejar claro entonces que “en un sentido amplio, entendemos como marketing relacional
las diferentes acciones e iniciativas desarrolladas por una empresa hacia sus diferentes publicos
(consumidores, clientes, distribuidores, accionistas, empleados u otros), o hacia un determinado grupo
o segmento de los mismos, dirigidas a conseguir sus satisfaccion en el tiempo, mediante la oferta de
servicios y productos ajustados a sus necesidades y expectativas, incluida la creacion de canales de
relacidn estables de intercambio de comunicacién y valor afiadido, con el objeto de garantizar un clima
de confianza, aceptacidon y aportacion de ventajas competitivas que impida su fuga hacia otros

competidores” 33

Desde un punto de vista mas practico, se puede afirmar que el “marketing relacional parte de la premisa
de que toda actividad comercial es como la vida misma: se basa en las relaciones, y para ello utiliza
todas las técnicas a su alcance, incluyendo las ultimas tecnologias en comunicacién y produccién para
convertir cualquier contacto con un cliente real o potencial en una relacion duradera y satisfactoria

para la marcay el consumidor”.3*

Toda relacién estd basada en el conocimiento mutuo, y por ello el marketing relacional intenta conocer
lo mas que pueda al consumidor, con el fin de poder hablar su mismo lenguaje, personalizando al
maximo la relacidn, de tal forma que el consumidor se sienta tratado de forma exclusiva. Entonces, el
marketing relacional es reconocer que cada consumidor tiene un valor potencial y se debe disefiar una

estrategia con el fin de realizar dicho potencial.

33Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 19.
34 [dem.
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7.2.2. Caracteristicas del Marketing Relacional

Las principales caracteristicas del marketing relacional se mencionan a continuacion:®

e Esalargo plazo.

e La meta es mantener y fidelizar clientes por encima de conseguir otros nuevos.

e Se basa en el desarrollo de una relacidn continuada con valor para ambas partes.

e El contacto directo con el cliente es primordial.

e Estd orientado al mercado.

e Es personalizado.

e Lafilosofia se enfoca en la cooperacion mutua entre organizaciones.

e Elrol de comprador y vendedor son borrosos, es decir no existe un agente pasivo (comprador)
y activo (vendedor).

e Losrecursos estan orientados a la creacidn de valor y satisfaccion.

e El marketing se desarrolla en toda la organizacién.

e Existe una busqueda de establecer por cada cliente satisfecho una relacién.

e Pone un gran énfasis en el servicio al cliente.

Cuando las empresas deciden poner en practica este tipo de marketing, deberan antes hacer un analisis
para determinar si cuentan con la capacidad para disefiar y proveer bienes o servicios personalizados,
desarrollar programas de micro marketing, basandose “en la elaboracién de planes de marketing para
segmentos o grupos de clientes”3®, deberédn disponer de una red de comunicacion interactiva e incluso

tendran que estructurar programas de marketing relacional.

7.2.3. Importancia del Marketing Relacional

En el mundo empresarial se torna cada vez mas dificil conseguir nuevos clientes, y que ademds en
muchas ocasiones el beneficio de estos nuevos clientes es casi nulo; por eso es importante aplicar este
tipo de marketing en las organizaciones ubicando a los consumidores de alto valor, excelentes para

fidelizar, e identificar aquellos en los que hay que trabajar. Y esto se logra a través de la correcta

35Extraido el 6 de agosto de 2014 desde : http://www.fidelizarclientes.es/articulos/marketingrelacional.htm
36Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 19.
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aplicacion del marketing relacional, buscando generar relaciones rentables con los clientes, en base al
estudio del comportamiento de los compradores; utilizando esta informacién se buscan estrategias y

acciones que favorecen la interaccion con ellos.

Entonces, el objetivo del marketing relacional es “entender a los mercados y a los clientes, crear
sistemas de integracién y mantenimiento de datos e informacién a través del conocimiento del cliente,
del mercado meta y mercado potencial, asi mismo identificar estrategias de oferta, identificando

necesidades, segmentando de acuerdo a sus variables diferenciales”.?’

Esto nos lleva directamente a que el cliente debe sentirse importante dentro de la empresa, debe estar
consciente que ocupa un lugar privilegiado, porque cuando una organizacién se preocupa por ofrecer
el mejor servicio posible al cliente, estd consiguiendo futuros clientes y un indicador exacto de

rentabilidad y éxito.

Dicho de otro modo, “para que la empresa sea capaz de lograr un crecimiento sostenido y rentable de
sus ingresos, es imprescindible conocer y gestionar adecuadamente las relaciones con los clientes” .3
No obstante, el marketing relacional no es la herramienta adecuada a utilizar con todos los clientes,
sino que, después de un riguroso analisis de la cartera de clientes, se debe identificar a aquellos sobre
los que hay que trabajar. Porque resulta que estos clientes son conocedores del producto o servicioy

por ende proponen cambios, exponen falencias, y en muchas ocasiones enfocan sus sentimientos con

fuertes criticas hacia la empresa y la marca en si.

Todo lo anterior representa todo un reto, el saber administrar los conocimientos que la empresa tiene
de sus clientes, manejar la informacion, organizarla, conseguirla y aprender de cada nueva experiencia
qgue genera un negocio es un desafio. Por ello existe el marketing relacional porque es a través del
apoyo de los clientes habituales que la empresa logra una relacién estrecha y constante, la unién los
hace sentirse parte de la empresa, perciben que la opinién de ellos cuenta y que sus sugerencias son
tomadas en cuenta y aplicadas. Es por esto que los clientes frecuentes son los que se encargan de abrir

nuevos mercados consiguiendo los tan preciados clientes potenciales.

37 Guevara, S. y Duran, L. (2012, Julio 23). Revistas SCHEMA. El Marketing Relacional y su Implementacion en las Empresas
para penetrar nuevos mercados. Num. 2. Pag. 75.

38Rospigliosis Vargas, A. y Sanchez Santillana, C. (2003). La importancia del Marketing Relacional con el Consumidor:
Planteamiento de la creacion de una consultora de Marketing Relacional en la Ciudad de Piura. Licenciatura en Comunicacion.
Universidad de Piura. Pag. 119.
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Por tanto, la importancia esencial del marketing relacional radica en el hecho de crear relaciones
duraderas y estrechas con los clientes habituales para obtener rentabilidad durante un largo periodo

de tiempo. Asi de simple.

7.2.4. Ventajas del Marketing Relacional

Entre las ventajas de este tipo de marketing se encuentran las siguientes:

La empresa tiene clientes satisfechos porque aumenta la satisfaccion y fidelidad hacia ella, al

sentirse parte vital de la estructura.

e Se establece una barrera de salida dentro de los clientes, dado que se encuentran fidelizados y
a gusto con la empresa, por lo que no buscan acudir a la competencia.

e Logra que los clientes frecuentes recomienden los productos o servicios de la empresa, sin
necesidad de realizar un estructurado plan de comunicaciones.

e Consolida una cartera de clientes cada vez mas sélida.

e Elriesgo de depender exclusivamente de las ventas se minimiza, porque estos clientes aportan
alrededor del 80% de los ingresos de la empresa.

e Minimiza el costo de adquirir nuevos clientes.

e Se crea un contacto directo con el cliente a través de una relacidn continuada con valor para

ambas partes.

7.2.5. Relacion entre Fidelizacion y Marketing Relacional

En muchas ocasiones se tiende a conceptualizar que la Unica funcion de la fidelizacion estad basada
Unicamente en lograr “que un publico determinado permanezca fiel a la compra de un producto
concreto de una marca concreta, de forma continua o periédica”®, lo cual es vélido, pero se esta
dejando de lado poner en evidencia que para lograrlo se requieren instrumentos, herramientas y
recursos, como el marketing relacional, que aumentan considerablemente las posibilidades de triunfo

en la organizacidn cuando se aplican de forma permanente.

Es necesario que una empresa, para fidelizar, investigue a sus clientes, establezca relaciones duraderas

con ellos, y finalmente, planifique acciones presentes y futuras que solidifiquen esa relacion; es aca

3%Extraido el 23 de agosto de 2014 desde: http://es.wikipedia.org/wiki/Fidelizaci%C3%B3n
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donde entra el marketing relacional, disefiado como una herramienta para la organizacién reduciendo
costos al ser mas barato retener o mantener clientes que captar o conquistar otros nuevos, favorece
que los clientes fieles tengan una menor sensibilidad al precio y la publicidad se vuelve mas efectiva a

través del boca a boca, porque impulsa la repeticién de ventas.

En un sentido amplio, “el concepto de fidelidad es clave en el marketing relacional. El conocimiento de
los clientes, la adecuacion de la oferta, la prestacion del servicio, la calidad del producto, la calidad del
servicio, el valor percibido y la duracién e intensidad en las relaciones constituyen las bases sobre las

que reside el marketing relacional.”*

En otro enfoque mds notable se menciona que “un marketing relacional adecuado concierne a la
atraccion, desarrollo, mantenimiento y retencién de relaciones con los clientes. La creacién de clientes
leales es el eje central del marketing de relaciones y para conseguirlos, la empresa debe incrementar

los lazos con sus clientes; sélo de esta forma conseguiran su fidelizacion (...)”.*

Las principales ideas del marketing relacional en torno a la fidelizacién de clientes se fundamentan en

los siguientes principios:*?

e La empresa, para ser competitiva, debe adaptarse a las necesidades del cliente hasta el punto
de conseguir integrarlo en su organizacidn a través, por ejemplo, del disefio de los nuevos
productos y de los procesos de produccién y entrega.

e El marketing relacional se centra en la atencién y cultivo de la relacion entre el cliente y la
empresa; por lo que, frente a indicadores como la cuota de mercado o el volumen de ventas,
utiliza otros como la tasa de retencién, el costo de consecucién de nuevos clientes, el margen
por cliente, la vida media de un cliente y, en definitiva, su valor para la empresa.

e La estrategia de la empresa ha de orientarse hacia la creaciéon de valor para el cliente,

manteniendo una visidn de la empresa como suma sinérgica de clientes.

La fidelizacidn de clientes es uno de los pilares del marketing relacional, posiblemente el mas llamativo
debido a todas las posibilidades que las nuevas tecnologias tienen para gestionar las relaciones con los

clientes. “Es la necesidad de orientar la actividad de marketing de la empresa hacia el logro de la

4OExtraido el 23 de agosto de 2014 desde : http://www.fidelizarclientes.es/articulos/marketingrelacional.htm

4IMésen Figueroa, Vernor. (2011, Noviembre 3). Fidelizacion de Clientes: Concepto y Perspectiva Contable. Vol. 5, Nim. 3. Pag. 31.
42Cobo Quesada, Francisco B. y Gonzalez Ruiz, Ladislao. (2007, Marzo 14). Las implicaciones estratégicas del Marketing
Relacional: Fidelizacién y Mercados Ampliados. Num. 40. Pag. 557.
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satisfaccion a largo plazo de los clientes como medio para obtener su lealtad y asegurarse una ventaja
competitiva”.®® La fidelizacién asi entendida sélo se mantendra si la satisfacciéon alcanzada por el

consumidor y sus expectativas se mantiene equilibradas a lo largo del tiempo.*

8. PROGRAMAS DE FIDELIZACION

8.1. Definicién de Programas de Fidelizacion

Actualmente, existe una notable evolucién en las necesidades, gustos y preferencias de los
consumidores, lo que conlleva a que sean mas exigentes en sus requisitos y demandas, y por supuesto,
menos leales a una marca, producto o servicio en particular. Es decir el concepto de lealtad,
fundamento primordial en las relaciones comerciales entre empresas y clientes, ha venido decayendo
considerablemente, no es extrafio que un consumidor posea hasta tres tarjetas de crédito de tres

instituciones financieras diferentes.

Por eso mismo las empresas no deben dejar que esta situacién continte y se ven en la necesidad de
innovar a través de estrategias mercadoldgicas, recuperando la lealtad de sus clientes, valioso recurso

para el logro de objetivos.

Es asi como surgen los programas de fidelizacion, que consisten en un “conjunto de reglas cuyo
propdsito es brindar a los clientes de una empresa determinada una serie de incentivos para comprar

sus bienes y servicios”.*

Generalmente cuando un cliente compra un producto o servicio, la empresa le concede “millas” o
“puntos” que luego pueden canjear por otros bienes o servicios gratuitos, o incluso descuentos sobre

éstos.

Profundizado un poco mas sobre este enfoque, los programas de fidelizacién son “como un vinculo
comunicativo entre personas y organizaciones, los cuales son iniciados y gestionados por una empresa

con el fin de contactar directa y regularmente a los participantes del programa, para ofrecerles un

“3Extraido el 23 de agosto de 2014 desde: http://doctrina.vlex.com.co/vid/marketing-empresa-73033273

44Cobo Quesada, Francisco B. y Gonzalez Ruiz, Ladislao. (2007, Marzo 14). Las implicaciones estratégicas del Marketing
Relacional: Fidelizacion y Mercados Ampliados. Num. 40. Pag. 558.

45Mésen Figueroa, Vernor. (2011, Noviembre 3). Fidelizacién de Clientes: Concepto y Perspectiva Contable. Vol. 5, Num. 3. Pag.
29.
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paguete de beneficios con un alto valor, con el objetivo de motivarlos e incrementar su fidelidad

creando relaciones emocionales”.*®

Es vital tener en cuenta que para implementar un programa de fidelizacién el producto o servicio debe
ser percibido, por parte de los clientes, como competitivo, y los empleados (de cualquier area o
departamento), no deben maltratar bajo ninguna circunstancia a los clientes, porque no se estaria

brindando el valor sustancial al cliente.

No obstante, un programa de fidelizacidon no debe limitarse solamente al canje de premios, sino que la
importancia vital radica en el hecho que “un programa de fidelizacién bien disefado supone, ademas
de un soporte de alta valia para la recopilacion y actualizacién de informaciones importantes sobre el
cliente, un auténtico laboratorio en el que poder contrastar las conclusiones obtenidas del andlisis de

las mismas”.*’

Las empresas que verdaderamente aplican programas de fidelizacién de la forma descrita en el parrafo
anterior, poseen una capacidad de procesamiento y respuesta a las explotaciones o consultas
realizadas extraordinaria, dado que tienen, practicamente en tiempo real informacidn valiosa sobre lo
que esta ocurriendo con un cliente, con un conglomerado de éstos o con la totalidad de los mismos.
No obstante, tanto volumen de informacién debe manejarse con sumo cuidado porque puede llegar a

convertirse en desinformacion.

Por lo tanto un programa de fidelizacion debe incorporar la puesta en marcha de un sistema que
cumpla con las siguientes caracteristicas:

e Adquirir informacion (de forma permanente). Esto se logra a través de marketing de base de
datos: fuentes y soportes técnicos que contribuyen a la adquisiciéon y manejo de informacién
sobre clientes, procesos de captura, almacenamiento y gestion de la informacidn que propicia
el conocimiento sobre el negocio.

El proceso de investigacion sobre el proceso de fidelizacidon no solamente ha de enfocarse en
una Unica direccion (desde el cliente hacia la empresa), tiene también que valorar la eficacia, e
incidir sobre los contenidos de las propias acciones de comunicacion e incentivacion de la

empresa.

46 | dpez Sevilla, Mariana. (2007). Guia para disefiar un Plan de Fidelizacion de Clientes para las Empresas de Seguros en
Venezuela. Postgrado Especialista en Instituciones Financieras. Universidad Catdlica Andrés Bello. Pag. 65.
47Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 200-201.

29



e Facilitar la toma de decisiones (en el corto plazo). En efecto, el programa de fidelizacidn es
disefado con el fin de responder al objetivo de afianzar las relaciones de confianza con el
cliente y es asi como llega a convertirse también en un sistema de relaciones. Esto supone que
el programa debe incluir la potencialidad de elegir la mejor de las alternativas posibles para
que dicha relacién se convierta en una realidad.

e Planificar correctamente el futuro (en el medio y largo plazo). El cliente experimenta una
evolucion ldgica en el tiempo junto a la empresa, y lo hace en funcidon de un conjunto de
variables que el programa de fidelizacion ha de detectar. Con el objeto de ofrecer una
respuesta valida a las mismas, dicho proceso puede ser incorporado en el sistema de relacién,
basandose en las experiencias disponibles en la empresa con los clientes que con anterioridad
han realizado un recorrido semejante y que muestran un alto grado de afinidad en sus
comportamientos y relacion con el cliente sujeto a evolucién. EI modelo debe ser

perfeccionado con el tiempo hasta que el indice de errores tienda a cero.

8.2. Caracteristicas de Programas de Fidelizaciéon

Un programa de fidelizacion bien estructurado cuenta con las siguientes caracteristicas que son claves

del éxito para que éste proporcione los resultados esperados:*®

Innovacion (creatividad y tecnologia).

e Notoriedad del programa.

e Participacidn activa de titulares.

e Nivel de penetracidn del programa/total clientes.
e Influencia en decisiones de compra.

e Valor percibido por la participacién.

e Ajuste nivel de compra/recompensa.

e Originalidad y diferenciacion frente al de los competidores.

Aungue existen mas caracteristicas para incluir, las descritas anteriormente son las esenciales que debe
poseer un programa de fidelizacidn, capaz de atraer nuevos prospectos y conservar a los clientes vitales

de la organizacion.

“8Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 201
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8.3 Elementos de Programas de Fidelizacion

Los programas de fidelizacion constan de tres elementos basicos que se interrelacionan entre si, por lo

que si uno falla, el programa suele acabarse y convertirse en ineficaz:*

a) Sistema de relacion con los clientes (del programa de fidelizacion).
b) Las ventajas adicionales que obtendran los clientes fruto de su comportamiento y fidelidad.

c) Elsistema de informacion.

FIGURA 1
ELEMENTOS DEL PROGRAMA DE FIDELIZACION Y SU INTERRELACION

PROGRAMA DE FIDELIZACION

Sistema de relacion

Ventajas SERVICIOS DE

LA EMPRESA

CLIENTE

Sistema de informacidn

Fuente: Fidelizacion de Clientes: Analisis Empirico en la Industria de los Prestadores de Salud Privada en Chile. (2006)

a) Sistema de relacion

El programa de fidelizacion brinda la oportunidad de entrar en una relacién estrecha con los clientes e
interactuar con ellos. El sistema de relacién identifica todas las formas y momentos de contacto con el
cliente, desde su inscripcién al programa hasta su posible salida. Dentro del sistema de relacién se
distinguen dos aspectos primordiales: la comunicacién con los clientes y el sistema de comercializaciéon

del producto de fidelizacién.

4Lépez Sevilla, Mariana. (2007). Guia para disefiar un Plan de Fidelizacién de Clientes para las Empresas de Seguros en
Venezuela. Postgrado Especialista en Instituciones Financieras. Universidad Catdlica Andrés Bello. Pag. 66-70.
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La capacidad de establecer un didlogo con los clientes a través de una comunicacidon mds personalizada
y adaptada a sus intereses particulares es otra de las grandes razones para crear un programa de
fidelizacién; a su vez, es de vital importancia dentro del sistema de relacion la forma de
comercializacion del propio programa, es decir, cdmo conseguir la adhesién o participacion de los
clientes al programa, este aspecto depende del marketing, no obstante, es importante definir muy bien

los siguientes factores:

o ¢Quién es el publico objetivo?

o ¢Qué objetivos y resultados se pretenden conseguir?

o ¢Qué valor (como incentivo) tienen las ventajas?

o ¢Cual es el numero maximo de clientes que se pueden incluir en el programa con un costo
asumible y razonable?

o ¢Cual es el nimero minimo y la masa critica que se desea alcanzar?

b) Ventajas adicionales que obtendran los clientes fruto de su comportamiento y fidelidad

Las ventajas son aquellos incentivos adicionales que se ofrecen al cliente con el objetivo de generar el
comportamiento deseado. Estos pueden tomar la forma de descuentos, regalos, puntos acumulables,

millas, servicios exclusivos, etc.; esto dependera del tipo de cliente al que se enfoquen.

El atractivo que representen dichas ventajas serd un elemento decisivo para la inscripcion y
participacién en el programa, es decir, sera el factor que hara que el cliente reserve un lugar en su

mente para la empresa y su marca.
Para establecer las ventajas se deben seguir los siguientes criterios:

e Las ventajas tienen que estar ligadas a un comportamiento del cliente: la obtencion de las
ventajas tiene que estar vinculada, en la medida de lo posible, a actos de compra, o consumo
de los clientes. Lo que no supone un esfuerzo, no tiene valor, por ello dar ventajas de manera
gratuita no tiene sentido si lo que se pretende es recompensar e incentivar la fidelidad del
cliente.

e Las ventajas y el posicionamiento de marca/empresa: las ventajas ofrecidas tienen que ser
coherentes no sélo con el perfil del cliente y sus motivaciones, sino en especial con el

posicionamiento de la marca.
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e La exclusividad de las ventajas: la situacion ideal es que las ventajas que se ofrezcan sean
absolutamente exclusivas e inimitables, no obstante, aunque la exclusividad absoluta sera
dificil de obtener, es recomendable un cierto grado de diferenciacién.

e Las ventajas deber ser relevantes: este es un punto fundamental si queremos que el cliente
perciba realmente un valor afadido, es necesario tener en cuenta que la relevancia de las
ventajas no se consigue por su cantidad, sino por el hecho de tener un valor sustancial para el
cliente.

e Productos o servicios de uso frecuentes pueden tener ventajas de bajo importe: los productos
o0 servicios masivos, de uso frecuente o cotidiano pueden recibir ventajas poco relevantes; por
ejemplo, un descuento de 1% o un 2% en la prima de un péliza puede ser irrelevante, pero ese
descuento aplicado a 6rdenes para consultas médicas® que pueden ser utilizadas varias veces
al afio, con cargo a la cobertura de la péliza, proporciona un valor acumulado alto para el
cliente.

e Productos o servicios de uso esporadico pueden tener ventajas altas: las renovaciones de las
polizas usualmente son anuales, podria ofrecerse descuentos en la prima si la renovacién se

realiza, por ejemplo.

Es cada vez mas dificil encontrar ventajas que establezcan diferencias claras de la competencia y un

producto o servicio especifico, y que ademas dichas diferencias permanezcan con el tiempo.

Sin embargo, lo realmente importante de las ventajas es que aporten un valor que ponga en marcha

los demads elementos del programa: el sistema de informacion y el sistema de relacion.

Estos elementos son los que verdaderamente aportan una dimensidén estratégica al programa de
fidelizacidn, porque de lo contrario solo se llegara a percibir, en el mejor de los casos, como una buena

promocién pero por tiempo limitado.

c) Sistema de informacién
El sistema de informacidn es la pieza clave de un programa de fidelizacion; la captura y tratamiento de
la informacidn es lo que proporciona valor estratégico al programa y lo distingue de una simple

promocion.

50A través de una orden médica el asegurado puede asistir a una consulta médica especializada, el costo de la cita médica se
carga directamente a la cobertura de la pdliza.
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Mediante un adecuado sistema de informacién se pueden identificar oportunidades de mejora de
productos y servicios en segmentos de clientes, e incluso nuevas dreas de negocio, evaluar la
rentabilidad real del programa de fidelizacidn, determinar en qué clientes invertir y en cudles se debe

reducir costos, los incentivos que mejor funcionan, etc.

Se deben disenar y seleccionar cuidadosamente los datos de captura de la informacion, tales como el
cuestionario de inscripcidn al programa, la compra o uso de productos y servicios, o la obtencién y uso
de las ventajas; obteniendo informacién concreta que le sea de utilidad a la empresa, detectando fallas
en la prestacion del servicio o incluso cuando el cliente esté molesto y deba presentar una queja, que
en lugar de generar comentarios negativos entre sus conocidos, lo exprese a la organizacidén para que

tome las acciones correctivas con el personal pertinente.

FIGURA 2
DATOS RELEVANTES PARA EL PROGRAMA DE FIDELIZACION

Datos Usode Usode las Respuestaa las
sociodemogréficos producto/servicio ventajas comunicaciones

~, N J

SISTEMAS DE INFORMACION

N

Identificacion de Oportunidades en Oportunidades en Analisis
los segmentos pdtos/ss. actuales pdtos/serv. nuevos costo/resultados

Fuente: Fidelizacion de Clientes: Andlisis Empirico en la Industria de los Prestadores de Salud Privada en Chile.

(2006).
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8.4 Clasificacidn de Programas de Fidelizacién

Existen multiples clasificaciones para los programas de fidelizacion en la literatura; se plantea que su
efectividad se basa en el tipo de propuesta y resultados o valores diferenciadores que aportan. Los

programas pueden clasificarse como:*?

a. Programas de recompensa basados en puntos
Consiste en acumular puntos en funcion de determinados esfuerzos de compra, visita o participacion,
canjeables por un catdlogo de productos (articulos promocionales, viajes, boletos aéreos, entradas a
espectaculos, suscripciones a revistas, etc.), que permanecen con escasas diferencias en el tiempo e
incorpora ofertas de precios en puntos de forma puntual. Este tipo de programa es ampliamente usado
en las tiendas por departamento y en supermercados.

b. Programas de recompensa basados en cupones de descuento
Basan su atractivo en conseguir reducciones de precio en futuras compras dentro del establecimiento,
normalmente articuladas mediante vales descuento con valor facial en dinero. Han tenido un especial
desarrollo en los sectores de distribucién alimentaria, como las reconocidas gifts cards de los
supermercados o restaurantes.

c. Programas basados en tratos preferenciales
Se aproximan al concepto de Club, ofrecen la posibilidad de conseguir ventajas adicionales en la propia
empresa o establecimiento adheridos al programa. El trato especial y el reconocimiento del cliente son
pautas diferenciales. Se puede mencionar como ejemplo las tarjetas VIP de cines con descuentos en las

entradas y dulceria.

Atendiendo al nimero de empresas que participan y al grado de implicacién de las mismas los
programas pueden clasificarse como:

1. Multi-sponsors o multimarca
Surgen por el acuerdo entre diferentes compaifiias lideres en diferentes sectores de consumo con el
objeto de ofrecer al titular una oferta amplia de posibilidades de consecucion de puntos, a la vez que
comparten los costos derivados de la propia administracién del programa y obtencién de premios.
Dentro del mercado se puede mencionar como ejemplo, los cupones de descuento para afiliados de

las Asociaciones de Fondos de Pensiones (AFP), que otorgan descuentos al titular en comercios

51Reinares, Pedro J. y Ponzoa Manuel. (2004). Marketing Relacional. Madrid: Pearson Educacion, S.A. Pag. 215-220.
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afiliados: restaurantes, salones de belleza, entretenimiento, dulcerias, etc. La principal critica que se
realiza a este tipo de programas, es que conlleva a la perdida de identificacidon de la instituciéon que
cede o presta su notoriedad a una marca diferente que la representa en el ambito de la fidelizacidn.
2. Mono-sponsors o de marca propia
Surgen de la necesidad e intencidn de una empresa en desarrollar un programa que la represente frente
al consumidor o cliente. A diferencia de los programas multi-sponsors, el programa de fidelizacién es
gestionado a través de la propia compania que lo patrocina o financia, o mediante el acuerdo con una
tercera al que se cede, con fines puramente instrumentales, la explotaciéon de la base de datos de
titulares y, en su caso, la creacion y puesta en marcha del resto de procesos de relaciéon con el titular,
ya sean comunicativos o de canje de premios y disfrute de ventajas.
3. Sectoriales o mono-sponsors con asociados
Ante la dificultad de ofrecer un valor verdaderamente diferencial para el consumidor o usuario y dada
la alta inversién necesaria para mantener el programa, algunas empresas y marcas han optado por
desarrollar programas mixtos, que intentan aglutinar las ventajas de los programas multi-sponsors sin
perder la posible mayor identificacién con la marca de los mono-sponsors, o caer mds que en una

promocién continuada que desvirtue el propio programa de fidelizacion.

8.5 Implementacion de Programas de Fidelizacién

Cuando una empresa desea implementar un programa de fidelizacidn, lo primero que debe tomar en
cuenta es que éste debe ser parte fundamental del plan de marketing de la companiia. Debe esforzarse
por identificar con total claridad, y potencializar, el vinculo entre la empresa y el cliente. Solo de esta
manera el capital de la empresa aumentara y el vinculo creado generarda una mayor facturacién y

rentabilidad.>?

Ademas de lo anterior, las empresas también se enfrentan a problemas de cambios muy veloces en las
condiciones de mercado actual, aunque éstas se preparen durante afos para trabajar de una forma
determinada en circunstancias determinadas, “el reto al que se enfrentan es cdmo abordar su proceso

de transformacion para adaptarse a nuevos entornos de mercado, cuando la velocidad del cambio ha

52 Aguilera, J.; Ortiz, A.; Palma, A. (2006) Fidelizacion de Clientes: Andlisis Empirico en la Industria de los Prestadores de Salud
Privada en Chile. Ingeniero Comercial. Universidad de Chile. Pag. 32-36.
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sido muy rdpida, o cuando se han retrasado en su proceso de adaptacidn, independientemente de las

razones del retraso”.

” 53

Como lineamiento general para implementar un programa de fidelizacién se pueden seguir los

siguientes pasos:

a.

Definir un benchmark

Consiste basicamente en colocar un punto de comparacion contrastando el desempefio del
programa de fidelizacidn. Dicho punto puede ser otro programa de fidelizacion implementado
por la compaiiia anteriormente, un programa implementado por una compafia de la
competencia o bien un grupo de control.

Definir el publico objetivo y actualizar la base de datos

Se debe tener en cuenta que las empresas no pueden servir de igual forma a todos sus clientes
porque existen segmentos de clientes que son muchos mas rentables que otros, asi como
existen algunos que tienen un mayor potencial de lealtad y rentabilidad. Ademads, no todos los
clientes al interior de la empresa responden de igual manera frente a los esfuerzos de
marketing, por lo tanto, las companiias deben definir con claridad a qué segmento destinaran
el desarrollo del programa de fidelizacién con el objeto de no derrochar recursos.

Asimismo, constantemente se debe revisar la base de datos con el fin de estar a la vanguardia
ante los cambios en las necesidades de los consumidores y detectar posibles variaciones en los
patrones de compra de los clientes.

Determinar el tipo de programa

Como no todos los clientes responden de igual forma ante las estrategias de marketing
desarrolladas por la empresa, se deben tener en cuenta las necesidades y aspiraciones del
segmento objetivo para determinar el tipo de programa que mejor se ajuste a ellas.

Disenar incentivos y diferenciadores

Los incentivos deben ser relevantes para los clientes a los que se dirige el programa. Por otra
parte, los diferenciadores hacen referencias a elementos exclusivos y distintivos con que debe
contar el programa, de modo que el cliente pueda identificar el programa y asociarlo con la

compaiiia.

53 Cuesta Fernandez, Félix. (2003). Fidelizacidn... Un paso mds alld de la retencién, Madrid: S.A. McGraw-Hill/Interamericana
de Espafia. Pag. 269.
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Fijar objetivos

Ya sea que el programa intente retener a los clientes, motivarlos a aumentar sus compras o
simplemente alargar el ciclo de vida de la lealtad del cliente, hay que definir los objetivos del
programa, analizar la relacién de esos objetivos con la estrategia general de la empresa y
determinar el costo.

Esto implica, una vez mas, que la coherencia estratégica referida a la relacidon entre las
estrategias de la compania, misidn y visidn; debe involucrar a todos los empleados, desde los
directivos hasta los de base, ademads de ser coherente con los recursos y capacidades de la
empresa.

Construir indicadores

Para conocer los resultados que se estan consiguiendo con la implementacién de un programa
de fidelizacién, se deben determinar diversos indicadores que evallen la efectividad y
eficiencia en el desarrollo de éste.

Realizar alianzas y contactos

Con el fin de generar un programa de fidelizacion integral brindando el trato y los beneficios
adecuados a los clientes objetivos, la companfia debe estar dispuesta a realizar alianzas con
otras companias y a desarrollar contactos que den un mayor conocimiento del cliente
manejando de mejor forma la relacién con él.

Establecer plan de comunicaciones

Para que la implementacion de un programa de fidelizacion sea exitosa, se debe contar con
una organizacién centrada en el cliente. Por lo tanto, es de vital importancia desarrollar un plan
de comunicaciones que dé a conocer los objetivos del programa a todas las dreas de la
empresa, asi como especificar lo que se espera y se pretende conseguir de cada una de las
unidades al interior de la compainiia, de forma tal que se brinde la mayor satisfaccion al cliente.
Disenar procedimientos operativos

Se deben clarificar los procedimientos operativos del programa incluyendo ambitos aplicativos,
logisticos, de linea de atencidn, etc., asi como los responsables de éstos.

Realizar seguimiento permanente

Resulta absolutamente imperativo que una vez implementado el programa, se realice un

seguimiento continuo revisando y analizando los indicadores del desempefio determinados
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con anterioridad y las posibles diferencias que se pueden generar con respecto al benchmark

establecido, para detectar posibles fallas y realizar medidas correctivas.

Aun cuando los puntos citados anteriormente son un buen referente, no existe un modelo estandar
para implementar un programa de fidelizacidon, esto depende del tipo de empresa, del tipo de cliente,
del tipo de producto o servicio ofrecido, etc.; entonces resulta vital que la compafiia estudie cada uno
de estos puntos para establecer el programa de fidelizacién que mejor se adapte a las necesidades y

cubra las debilidades a largo plazo.

8.6 Ventajas de Programas de Fidelizacion

Los programas de fidelizacidon contienen ventajas importantes para las empresas como para los clientes

destacandose las siguientes:>*

El cliente puede sentirse mucho mas identificado con los productos, y ademds puede llegar a

sentirse una persona especial para la compaiiia.

e Ayuda a mantener una mayor fidelidad de los clientes.

e La empresa conoce mas a fondo a cada uno de sus clientes, entendiendo un poco sobre sus
habitos de compra.

e Ayudan a la creacidon de nuevas estrategias de recompensas para los clientes y premiar la
lealtad.

e Estimulala compra por parte de los clientes por medio de férmulas que ayuden a satisfacer sus
propias necesidades, generando mayores ganancias para la empresa.

e Aumenta la competitividad.

e Mejora laimagen de la empresa frente a la competencia.

En definitiva, los programas de fidelizacidon ayudan a la organizacién a conocer mejor a sus clientes y

acercarse a ellos de una manera mas personalizada y rentable.

Utilizando programas de fidelizacion es cuando las empresas logran todas las ventajas mencionadas
anteriormente, y lo mas importante obtienen una rentabilidad mayor a largo plazo y se diferencian de

la competencia.

54 Extraido el 6 de agosto de 2014 desde: http://www.marketaria.es/blog/fidelizacion-de-clientes/la-evolucion-de-los-
programas-de-fidelizacion-de-clientes
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B. EMPRESAS DE EMERGENCIAS MEDICAS PRE HOSPITALARIAS

1. ANTECEDENTES

Durante las ultimas décadas, los servicios de emergencia atienden gran cantidad de lesiones,
discapacidades y muertes, ocasionadas por diferentes eventos como desastres naturales, los
provocados por el hombre asi como eventos de cardcter individual, que erosionan los presupuestos
institucionales y de las familias afectando el desarrollo econdmico y social del pais. De acuerdo con el
informe sobre Salud en las Américas, de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), durante el
afo 2007 en El Salvador las lesiones de causa externa, constituyeron la segunda causa de mortalidad
general en el pais, y la tendencia es ascendente, con un predominio de lesiones, principalmente por

armas de fuego, corto punzantes, y aquellas ocasionadas por el transito vehicular.

Considerando los factores antes mencionados y los desastres naturales justifican la necesidad de contar

con sistemas articulados de atencidn Pre hospitalaria.

Y es asi que nace en El Salvador el servicio Pre hospitalario que hasta el aino 2007, era proporcionado
por instituciones de socorro, tales como: Cruz Roja Salvadorena, Comandos de Salvamento, Cruz Verde
y otras instituciones como la Policia Nacional Civil, Fuerza Armada, Cuerpo de Bomberos de El Salvador
y eventualmente por otras instituciones de servicio.*® Asi mismo, el servicio pre hospitalario informal,
proveido por transelntes, parientes, conductores particulares y otros que se encuentran en el lugar

del incidente, proporcionando primeros auxilios en algunas oportunidades.

El sistema de servicios de emergencias médicas pre hospitalarias se refiere a un modelo general
integrado de un sistema de atencidon de salud que integra un modelo pre hospitalario, dicho modelo
consta de un mecanismo para acceder al sistema y notificar una emergencia; atencion y transporte de

victimas; establecimientos de atencidn general.

Es hasta el afio 2008 que aparece la primera empresa privada en El Salvador dedicada a brindar servicios

de emergencias médicas pre hospitalarias con un concepto de brindar la mejor asistencia. Ademas de

SSMinisterio de Salud. (2008, Diciembre). Guia Técnica para los Servicios de Atencion Prehospitalaria. Pag.2
56 Art 29 y 32 de la Ley de Proteccién Civil y Prevencion y Mitigacion de Desastres.
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resolver los problemas de los clientes con eficacia y eficiencia, con una llegada rapida y con personal

en terreno idéneo, sereno, cordial y resolutivo.

Para esto las empresas requieren un importante grado de compromiso, responsabilidad y
profesionalismo y tiene como componentes principales tanto recursos humanos, recursos fisicos y

recursos tecnoldgicos, que se describen a continuacion:

e Los recursos humanos: Un personal en actitud de servicio, con profesionalismo, trato cordial y
educado. Comprenden al personal sanitario (médicos, enfermeros), los radio operadores
(seleccidn y adjudicacidn de recursos desde la cabina de despacho médico), al personal de
apoyo, logistica y al personal de administracién, gerencia y direccion.

e Los recursos fisicos: La infraestructura, las mdviles que sean seguros, confortables y limpios, el
equipo sanitario, de seguridad e higiene y otros son vitales para el buen desempeiio del
sistema.

e Los recursos tecnoldgicos: La tecnologia adecuada (computadoras, sistemas de radiotelefonia,

etc.)

2. DEFINICION DE SERVICIOS DE EMERGENCIAS MEDICAS

Se aplica generalmente al componente del servicio de ambulancia que responde a una emergencia
médica o quirurgica en el propio lugar, estabiliza a la victima de una enfermedad o traumatismo subito
mediante tratamiento médico de emergencia en el lugar del hecho y transporta al paciente a un

establecimiento médico para el tratamiento definitivo.>’

3. OBJETIVOS DE LAS EMPRESAS DE EMERGENCIAS MEDICAS PRE HOSPITALARIAS

Los objetivos fundamentales de este tipo de empresas son los que se mencionan a continuacién:

e Brindar atencidn pre hospitalaria, de calidad, calidez, eficiencia, eficacia y equidad, manejados

con organizacion y destreza, para garantizar una atencion sanitaria éptima a las personas.

>"Ministerio de Salud. (2008, Diciembre). Guia Técnica para los Servicios de Atencion Prehospitalaria. Pag.2
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e Prevenir consecuencias mas graves en las victimas a través de servicios formales de

ambulancias de emergencias con personal calificado.

4. CARACTERISTICAS DE LAS EMPRESAS DE EMERGENCIAS MEDICAS PRE HOSPITALARIAS

La calidad asistencial de la medicina de emergencia (sobre todo el pre hospitalario) se apoya en tres

pilares:*®

a. Lostiempos de respuesta
Son valores claramente percibidos por la gente y son utilizados como pardmetros basicos de medida
de calidad. Es una sencilla expresion de la importancia que tiene cada fase, por mas pequefia que sea,
en el resultado final. Cada demanda debe tener respuesta inmediata y la categorizacion de la llamada

se relacionara con la severidad y con la prioridad.

b. La excelencia asistencial
Se evalla a través de los procesos y del analisis y resultado de lo ocurrido. El enfoque flexible en las
situaciones de urgencia, la apreciacion clara de la necesidad de una accidn rapida, decidida, controlada
y la atencién a los detalles técnicos se adquiere con instruccidn, experiencia personal, sentido comun

y buena disposicidn.

c. Lasatisfaccion del paciente o del usuario
Es un hecho subjetivo, basado en una cadena de hechos objetivos. Creer que la satisfaccidn del paciente

Ill

tiene relacion estrecha con el “curar”, es desconocer los objetivos de las intervenciones médicas que
son mucho mas amplias, como promover la salud, prevenir la enfermedad, disminuir la discapacidad,
algunas veces restablecer la salud y muchas, pero muchisimas veces acompafiar, calmar el sufrimiento

y consolar.

58Barragém, Horacio Luis. (2007). Fundamentos de Salud Publica. Buenos Aires: Editorial de la Universidad Nacional de La Plata
Edicién. Pag. 598-599
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5. IMPORTANCIA DE LAS EMPRESAS DE EMERGENCIAS MEDICAS PRE HOSPITALARIAS

Las empresas de emergencias médicas pre hospitalarias, deben brindar un Servicio de Atencién Pre
Hospitalaria (SAPH), que esta constituido por 3 niveles de respuesta, fundamentados en los recursos
disponibles, la capacitacion y adiestramiento de los recursos humanos que brindan la atencién. De

acuerdo con estos criterios los niveles son:*°

a. Nivel Basico de Respuesta
La constituye el soporte vital bdsico, que son las medidas minimas necesarias aplicada para estabilizar
la condicidn de una victima de un trauma importante o una enfermedad critica. Es realizado por recurso

humano calificado, con la utilizacién de materiales e insumos necesarios segun sea el caso.

b. Nivel Avanzado de Respuesta

Son todas aquellas acciones de respuesta a una emergencia médica fuera del ambiente hospitalario
que tiene como finalidad la aplicacidn del soporte vital avanzado para el manejo de condiciones que
ponen en peligro en forma inmediata la vida y/o las funciones vitales de la victima. Esta respuesta
integra: recursos humanos calificados (enfermera, medico).

El soporte vital avanzado consiste en medidas de indole medico aplicadas a una victima que ha sufrido
un trauma o una condicién médica grave que incluye: dominio de conocimientos, habilidades
especificas y procedimientos; implementaciéon o aplicacién de técnicas invasivas, con el objeto de
estabilizar la condicién de hemodindmica (buena condicién de la circulacion de la sangre en venas y

arterias principales) y ventilacién del paciente.

c. Nivel de Respuesta Médica
Son todas las acciones de asistencia a una emergencia médica que integra, personal médico
debidamente capacitado y equipo e instrumental de cuidados a pacientes criticos.
El nivel de respuesta médica debe ser responsabilidad de las instituciones formalmente consideradas
dentro del Sistema de Salud del pais (El Salvador), Organizaciones No Gubernamentales y las

instituciones privadas que prestan servicios de salud.

590PS/OMS. MSPAS, Manual de funcionamiento de un servicio de emergencias médicas 2005
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De igual manera las empresas de emergencias médicas pre hospitalaria, en concordancia con los niveles
de respuesta sefaladas anteriormente, la atencién en caso de emergencias debe basarse en los

principios universales:

e Profesionalismo y humanismo: Este principio se refiere a que los proveedores de servicios de
atencién hospitalaria y pre hospitalaria, tienen la obligacion ética de actuar por el bien de sus
pacientes y deben respetar los limites de su formacién y no intentar llevar a la préctica
procedimientos para los cuales no estan calificados.

e Autonomia del paciente
No se deben forzar a los pacientes que tengan pleno uso de sus facultades mentales y que puedan
tomar decisiones a que acepten tratamientos o traslados contra su voluntad. Si el tratamiento
implica un riesgo significativo se le deben explicar estos riesgos en términos que el paciente pueda
comprender. En casos que el paciente no puede tomar sus propias decisiones los rescatistas
supondran el consentimiento y le deben proporcionar la atencién correspondiente.

e Confidencialidad
El personal de atencién de la salud debe de respetar los derechos de confidencialidad de los
pacientes a excepcién de que exprese claramente la intencién de dafiar a otras personas o a si
mismo. Los proveedores de atencidn pre hospitalaria también deben de respetar la
confidencialidad de los transeuntes que prestaron los primeros auxilios o cualquier persona que
haya pedido ayuda.

e Neutralidad
Los proveedores de atencién pre hospitalaria al rescatar a una victima nunca deberan "tomar
partido" en conflictos que generen victimas que requieran atencidon de emergencia, se les debe
permitir prestar primeros auxilios sin que ninguna de las partes lo considere un acto parcial.

e Responsabilidad
No se debe responsabilizar penalmente a los proveedores de servicios de atencién pre
hospitalaria en casos de muerte, enfermedad o incapacidad temporal o permanente; a excepcion
de los casos en que se demuestre una negligencia, impericia, imprudencia o abandono, en los que
se aplicard la sancién correspondiente de conformidad a lo establecido en el Cédigo Penal. Esta
es la mejor forma de incentivar a que se actue con firmeza para salvar vidas y atenuar el riesgo

de discapacidad.
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6. MARCO LEGAL

La Guia Técnica para los Servicios de Atencidon Pre Hospitalaria de 2008 en su seccidn 4.4, sobre
consideraciones éticas y legales, dispone que de acuerdo con la Ley de Creaciéon del Sistema Nacional
de Salud, en su articulo tres, menciona que "el Sistema Nacional de Salud” tendrd como meta el
cumplimiento de la garantia constitucional de acceso a los servicios de salud, como un derecho social
de todos los habitantes del territorio y tendra como caracteristicas distintivas el humanismo, respeto
al usuario, ética, calidez, universalidad, equidad, solidaridad, subsidiaridad, accesibilidad, calidad,

integralidad, eficacia, eficiencia, oportunidad y participacidon social.®°

También es necesario crear una visién unificada de la gestidn del sector que conlleve a optimizar los
recursos disponibles, mediante la coordinacidn, la sistematizacién y la diversificacion de funciones

relacionadas con los servicios de atencion pre hospitalaria.
6.1 Requerimientos técnico administrativos por tipo de establecimiento
Los requerimientos tienen dos divisiones que se describen en los siguientes apartados:

a. Tipo de establecimiento
Se considera "Servicio de Ambulancias" a la organizacidon de recursos fisicos y humanos,
coordinados para prestar atencidén extra hospitalaria y traslado sanitario terrestre de las
personas que por su estado asi lo requiera
b. Junta competente para ejecucion de inspeccién
JUNTA DE VIGILANCIA DE LA PROFESION MEDICA (JvPMm)
Los requerimientos técnico administrativos, que se verifican en la inspeccion del
establecimiento se detallan a continuacidn. Estos requerimientos se clasifican en dos grandes
grupos:
e Los requerimientos criticos
Son aquellos cuya ausencia o incumplimiento puede poner en riesgo la salud de la
poblacién o incumplir las disposiciones legales establecidas. Todos estos requerimientos
deberan ser cumplidos en su totalidad (100%) para obtener informe favorable de la

inspeccidn de la Junta correspondiente.

89Ministerio de Salud. (2008, Diciembre). Guia Técnica para los Servicios de Atencion Prehospitalaria.
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Los requerimientos mayores

Son aquellos requeridos para la atencién de la poblacidn; su ausencia o incumplimiento
no pone en riesgo la salud de la misma. El (porcentaje acordado) % de este conjunto de
requerimientos deberd ser cumplido por el establecimiento para obtener el informe

favorable de la inspeccién realizado de la Junta correspondiente.

Estos requerimientos deben estar estipulados en cada empresa que brinde servicios de atencidn

médica pre hospitalaria, son de caracter legal y obligatorio. El Consejo Superior de la Salud Publica es

la encargada de velar porque estos requerimientos se cumplan, y son los encargados de acudir a las

instituciones para realizar auditorias aleatorias durante el afio.

6.2 Nota importante:

El transporte asistencial puede ser basico o con asistencia médica. Las prestaciones de los servicios de

ambulancias se dividen en las siguientes categorias:®*

Categoria basica o I: traslado de pacientes de bajo riesgo: es el que se realiza en condiciones
de estabilidad o compensacion de los pacientes o cuando éstos se hallan afectados por
patologias que no requieren elementos de soporte vital, no precisan cuidado asistencial
médico durante la atencidon y transporte.

Categoria Il: traslado de pacientes de alto riesgo: es el que se realiza en condiciones de
seguridad para pacientes en situaciones de inestabilidad hemodinamica, descompensados o
con patologias que entrafian riesgos de complicaciones.

Categoria de alta complejidad (comprenden unidades coronarias moviles y unidades de
terapia intensiva pediatrica o neonatal) o Ill: El vehiculo sanitario estd destinado

esencialmente a salvar la vida de bebés y nifios en situacion de alto riesgo.

Las unidades sefialadas deben reunir los requisitos y equipamiento que para cada categoria se

establezca.

1acuerdo tomado por la Junta de Vigilancia de la Profesion Médica en Sesidn cuarenta y dos de fecha cinco de noviembre de
2009. Pagina 1 de 9.
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6.3 Requerimientos

A continuacién se explican los requerimientos de recursos con los que debe contar la empresa que

brinda servicios de emergencia pre hospitalario en el pais, éstos son auditados por el Consejo Superior

de la Salud Publica (CSSP) en un periodo de tiempo no definido, sino mas bien esporadico, es decir sin

previo aviso a la institucion:

A. Requerimiento General N° 1 (Infraestructura General)

1. Infraestructura/ Base Operativa

a)

b)

<)

Descripcién: Debe disponer de una cede central independiente o incorporada a un
establecimiento de salud habilitado como tal.

Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento. Critico.

2. Estacionamiento

a)

b)

c)

Descripcion: Debe contar con area de estacionamiento o garaje habilitado para guardar
de las ambulancias.

Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento. Critico.

3. Base Operativa

a)

b)

Descripcidon: Debe contar con una oficina para la recepcién de Ilamadas y centro de
comunicaciéon con un minimo de tres lineas telefénicas rotativas para llamados de
emergencia.

Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
20009.

Clasificacion del Requerimiento. Critico.
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B. Requerimiento General N° 2 (Recurso Humano)

Debe contar con personal debidamente entrenado y acreditado.

1. Médico

a)

b)

c)

Descripcion: Debe contar con un Médico, entrenado en medicina pre-hospitalaria o de
emergencia, con estudios comprobados. Se solicitara durante la inspeccion. Asi mismo
debe contar en medicina pre-hospitalaria o de emergencia, para cubrir turnos del servicio
de ambulancias. Deben estar autorizados y habilitados por la JVPM

Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesién cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento. Critico.

2. Paramédico

a)

b)

<)

Descripcion: Puede ser un profesional de enfermeria o de otra area de la salud,
debidamente autorizado y entrenado en atencidon pre-hospitalaria. Se requerira
documentacién que compruebe el entrenamiento.

Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento. Mayor

3. Enfermera

a)

b)

Descripcion: Debe contar con enfermera Emergencidloga o entrenada en atencion pre-
hospitalaria.

Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento. Critico.
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4. Conductor
a) Descripcidn: Debe contar con un motorista entrenado en reanimacion bdsica. Se requerira
documentacidon que compruebe el entrenamiento
b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento. Critico.

5. Recepcionista
a) Descripcidon: Debe contar con recepcionista operador de guardia para recepcién de
pedidos de asistencia y establecimiento de comunicacién radial con las unidades.
b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento. Critico.

C. Requerimiento General N° 3 (Equipamiento)
1. Equipo
a) Descripcion: Todas las ambulancias deben formar parte de alguna de las siguientes
clasificaciones:

Ambulancia Tipo [:

o Camilla metdlica provista de cinturones de sujecion, con proteccion antioxidante, y
con un sistema de soporte, fijacién y deslizamiento de camilla con ruedas que brinde
una facil y segura extraccién de la misma con el paciente.

o Abordarse al paciente por todos lados, dejando espacio libre en la cabecera.

o Dispositivo para suspension de soluciones de perfusidn intravenosa (debidamente
fijado).

o Equipamiento: tensimetro para nifios y adultos.

o Estetoscopios para nifios y adultos.

o Lampara de baterias.
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O

@)

Oxigeno portatil y empotrado, con mascarillas para adulto y nifio, humidificadores
y mandmetro de control de presion.

Sistema de ventilacion manual con mascarillas para adulto y nifo.

Sistema de aspiracién de secreciones para adulto y nifio.

Set de collarines cervicales para inmovilizaciones de diferentes para tamarios,
minimo tres.

Una tabla rigida para inmovilizar pacientes con traumatismos de columna.

Un juego de férulas.

Silla de ruedas plegable.

Maletin de primeros auxilios.

Ambulancia Tipo Il:

Todos los requerimientos de la ambulancia tipo | mas lo siguiente:

@)

@)

Desfibrilador portatil para nifios y adultos.

Equipo de aspiracion.

Monitor desfibrilador.

Equipo de intubacién orotraqueal.

Oxigeno portatil y empotrado.

Oximetro de pulso.

Respirador con una funcién respiratoria de 10-40 ciclos por minuto y un aporte de
oxigeno al 50% y al 100%, mandmetro de control de presion y valvula de

sobrepresidn. (Sélo para ambulancias que vayan a prestar soporte vital avanzado).

Ambulancia Tipo lll:

Todos los requerimientos de la ambulancia tipo Il mas lo siguiente:

O

O

Tomas varios de 12 volts para incubadora.
Un electrocardidgrafo de 12 derivaciones, un cardio desfribilador portatil, una
bomba de infusién, un Oximetro de pulso, un monitor multiparamétrico portatil, un

aspirador portatil, una incubadora de transporte de terapia intensiva.

b) Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de

Vigilancia de la Profesidn Médica en Sesidn cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de

20089.

c) Clasificacion del Requerimiento: Critico.
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2. Equipo de Comunicacion
a) Descripcidn: Debe contar con Equipo de comunicacion (radio), un receptor con transmisor
central de banda para intercomunicacién con las unidades moviles, con la sede y centros
hospitalarios.
b) Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesidn Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacién del Requerimiento: Critico.

3. Medicamentos
a) Requerimientos especificos: Debera contar con un stock de medicamentos de choque.
b) Normativa que fundamenta a la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento: Critico

D. Requerimiento General N° 4 (Vehiculo)
1. Identificacion y Seializacion

a) Descripcion: Distinguir claramente que se trata de una ambulancia, mediante la
inscripcion de la palabra Ambulancia detrds, delante y en los costados, en este caso en
inverso para que pueda ser leido por reflexién.

b) Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesién Médica en sesidn cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento: Critico.

2. Carroceria Exterior

a) Descripcidn: Debe ser blanca en su mayor parte. Excepcionalmente pueden presentarse

variaciones utilizando identificaciones corporativas.
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b) Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de

Vigilancia de la Profesién Médica en sesidn cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de

20089.

c) Clasificacién del Requerimiento: Critico.

3. Interior

a) Descripcion:

Deberd estar recubierta de los siguientes requerimientos:

O

@)

Revestimiento de aislamiento termo acustico.

Revestimiento interior completo en FVPR (fibra de vidrio en plastico reforzado)
color blanco satinado.

Base de piso en madera compacta o forrado en goma quirurgica antideslizante.
Zdcalos y terminaciones en acero inoxidable.

Instalacidn eléctrica independiente del vehiculo base realizada con cable antillama
con proteccion vehicular.

Iluminacion interior: plafones de vidrio con luz alégena y encendido parcial.
Asiento con cinturén de seguridad junto a la camilla.

Un pasamano cromado en techo.

Mueble lateral: estantes especial para cardio desfibrilador y para panel de oxigeno

terapia, cesto de residuos.

b) Normativa que fundamenta a la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de

Vigilancia de la Profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de

20089.

c) Clasificacion del Requerimiento: Mayor.

4. Seiializacion Luminosa y Acustica

a) Descripcidn: La sefalizacion luminosa debera estar ubicada en la parte superior de la

ambulancia con 2 luces giratorias con sirena de varios tonos de 75 watts de potencia.

b) Normativa que fundamenta a la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de

Vigilancia de la Profesidn Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de

20089.
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c) Clasificacion del Requerimiento: Critico.

E. Requerimiento General N° 5 (Seguridad General del Local)

1. Luces de Emergencia

a)

b)

<)

Descripcion: Deben tener luces de emergencia en las areas de transito del personal y
usuarios.

Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesidn Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento: Mayor.

2. Seiializacion

a)

b)

c)

Descripcion: Sefalizacion para salidas de emergencia en un tamafio mayor que el usual.
Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento: Mayor.

3. Puertas de Salida de Emergencia

a)

b)

Descripcién: Con dimension mas amplia que las demas puertas, de ancho 1.20 m., y 2.10
m. de alto, abrir hacia fuera y dispositivos de facil operacion.

Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

Clasificacion del Requerimiento: Mayor.

4. Plan de Prevencion de Incendios

a)

Descripcion: Debe contar con un Plan de Prevenciéon y Evacuacién en caso de incendios.

Debe colocar extintores contra incendios clase b o ¢, portatil, a 1.20 mt. de altura del suelo.
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b) Normativa que fundamenta la Solicitud del Requerimiento: Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesidn Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento: Mayor.

F. Requerimiento General N° 6 (Otros)
1. Centro Hospitalario de Referencia
a) Descripcidén: Debe tener un convenio con un centro hospitalario de referencia para la
atencién de emergencias.
b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesién Médica en Sesién cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre
de 2009.

c) Clasificacién del Requerimiento. Critico.

2. Documentacion

a) Descripcion: Contar con libros de registro donde se asienten los datos de las personas
asistidas, el personal que asistio al servicio, el lugar de origeny el destino de las personas
asistidas, el tipo de asistencia prestado, movimiento de las unidades mdviles con
indicaciones de dia y hora, diagndstico presuntivo, asi como quien solicitd el servicio.

b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

¢) Clasificacion del Requerimiento. Critico

3. Libro de Movimientos de las Unidades
a) Descripcidon: Deben contar con Libro de movimientos de las unidades moéviles en
donde se asienten las salidas y el tipo de asistencia realizada por cada servicio que
debe incluir nimero de orden-fecha-hora-nombre de persona de la peticion-fecha vy
hora de activacidon de la ambulancia-hora de contacto con el paciente-tipo de servicio

solicitado-lugar solicitado-nombre del personal médico y paramédico.
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b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la Profesidn Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento. Critico.

4. Archivo de Expedientes Clinicos
a) Descripcion: Debe contar con un area de archivo de expedientes clinicos (en ellos deben
consignar el estado de recepcidn y entrega de los pacientes).
b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesién Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

c) Clasificacion del Requerimiento. Critico.

5. Plan de Mantenimiento de Vehiculos
a) Descripcidn: Deben presentar un Plan de mantenimiento (técnico y mecanico) de las
ambulancias, el cual se revisara durante la inspeccidn.
b) Normativa que Fundamenta la Solicitud del Requerimiento. Acuerdo de la Junta de
Vigilancia de la profesion Médica en Sesion cuarenta y dos de fecha 5 de noviembre de
2009.

¢) Clasificacion del Requerimiento. Critico.

6. Detalle del Equipamiento:

= Revestimiento de aislamiento termo acustico.

= Revestimiento interior completo en FVPR. (Fibra de vidrio en plastico reforzado)

=  Base de piso en madera compacta o terciado fendlico de 15 m/m forrado en goma quirurgica
antideslizante.

= Zdcalos y terminaciones en acero inoxidable.

= |nstalacidn eléctrica independiente del vehiculo base realizada con cable antillana, tablero de
fusibles y relay.

= [luminacidn interior: 10 plafones cromados con luz aldgena y encendido parcial, 1tablero

principal de 8 llaves.
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lluminacidn exterior: 8 o 6 luces perimetrales plafén de PRFV. frente acrilico y luz alégena.
Ventilador de 12 volts.

Farol alégeno busca camilla o maniobra nocturna.

Barral compacto de 2 luces giratorias con sirena de 9 tonos de 75 watts. de potencia.

1 tubo de oxigeno de 4 mts. cubicos (normalizado) con soporte, anclaje y funda.

1 regulador de oxigeno medicinal.

Caferia de fluidos interna.

Butaca tapizada con cinturones de seguridad.

Butaca tapizada con cinturones de seguridad en cabecera de camilla.

Baulera lateral con almohaddn tapizado.

Camilla articulada construida totalmente en aluminio con respaldo reclinable, manillares
rebatibles, 6 ruedas, colchoneta tapizada y cinturones de sujecion.

Sistema de sujecion de camilla al piso construido en aluminio.

Base para camilla con guias, zécalos y puerta frontal de acero inoxidable con depdsito para
tabla de raquis.

Rotulado de lunetas traseras.

Rotulacién exterior basica.

Buche tapizado para ropa de blanco.

1 pasamano cromado en techo.

Mueble lateral completo de piso a techo 10 estantes con frente acrilico e iluminacion interior,
estante especial para cardio desfibrilador y para panel de oxigeno terapia, soporte para
tensidmetro, cesto de residuos, baulera, depdsito para chaleco de estriaciéon bacha lava
manos con bomba eléctrica e iluminacidn individual.

Tensidmetro aneroide de pared incorporado al mueble lateral.

Calefactor en habitaculo trasero.
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CAPITULOII
DIAGNOSTICO E INVESTIGACION DE CAMPO SOBRE DISENO DE UN PROGRAMA DE FIDELIZACION
DE CLIENTES PARA EMPRESAS DEDICADAS A EMERGENCIAS MEDICAS PRE HOSPITALARIAS
"CASO DE ESTUDIO: GRUPO EMERGENCIAS MEDICAS INTEGRALES (GRUPO EMI)"

A. DIAGNOSTICO DEL ESTUDIO

1. GENERALIDADES DE LA EMPRESA O INSTITUCION

EMI tiene su origen por el afno 1979, en Uruguay, cuando ofrecia atencion de emergencias
cardiocoronarias. Posteriormente, y respondiendo a las necesidades sociales, brindaron soluciones en

salud dentro del hogar de sus clientes, con la mejor calidad médica, un trato amable y personalizado.

En 2006, por la union de varias empresas de atencién médica pre hospitalaria, se conformé el Grupo
EMI, con presencia en Colombia, Panama, Ecuador, Venezuela y Uruguay consolidandose como la red

mas grande de Latinoamérica en este tipo de servicios.

En El Salvador, nace en el afio 2010 luego de adquirir VIDA, una compafiia con dos afios en el mercado
de servicios médicos pre hospitalarios. EMI se consolida en el pais como una institucion multinacional

con el respaldo de 30 afios de experiencia y presencia en Latinoamérica.

En ese mismo afo, en el mes de diciembre, el grupo danés Falck adquirié la mayoria de las acciones de
Grupo EMI (63.1%). Falck es un grupo multinacional que presta servicios de asistencia en salud y
seguridad en varios paises europeos primordialmente; constituyéndose asi en uno de los lideres en la

regién con operaciones en diversos paises de Latinoamérica.

Hoy como Grupo EMI, evolucionan con las tendencias internacionales en el area de la salud para ofrecer
mayores y mejores servicios a sus clientes. Ademads, contindan construyendo la historia, esperando

llegar a mas paises y a mas continentes

1.1. Filosofia estratégica

La filosofia de la empresa define el sistema de valores y creencias de la compaiiia. Estd compuesta por

una serie de principios, que se basan en saber quiénes son y en qué creen, es decir en las ideas y valores
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de la organizacion, asi como los compromisos y responsabilidades con el publico, tanto interno como

externo. Grupo EMI los define de la siguiente manera:

Misidn

“Trabajar las 24 horas para dar soluciones en salud a los afiliados donde se encuentren”.

Vision

“Ser el médico a domicilio preferido de las familias”.

Valores

Los valores que Grupo EMI define como empresa y que rigen a todo el personal que labora dentro de

la compaifiia son los siguientes:

o Confianza: Siempre se cumplen las promesas. Disfrutan de un didlogo abierto con los colegas
y las comunidades a las que sirven. Cuentan con personas confiables, habiles y respetuosas.

o Accesibilidad: Siempre estan disponibles y dispuestos para ayudar. Tienen personas amables,
cercanas, atentas y accesibles.

o Rapidez: Responden rapidamente y con dedicacion cada vez que la gente necesita
ayuda. Estan por encima de la situacién. Cuentan con personas flexibles, centradas, capaces
de hacer las cosas bien desde la primera vez.

o Servicio: Hacen que la gente esté mas segura en su vida cotidiana. Hacen un esfuerzo extra,
comparten su conocimiento. Tienen orgullo por ser atentos y compasivos.

o Competencia: Se esfuerzan constantemente por mantener y mejorar las habilidades, crece el
conocimiento a medida que amplian y afrontan nuevos retos.

o Eficiencia: Buscan soluciones en lugar de problemas. Asumen responsabilidad, muestran
iniciativa, hacen el trabajo y lo hacen a tiempo.

1.2 Servicio

La forma de prestar el servicio implica un conjunto de actividades que buscan responder las

necesidades de los clientes, Grupo EMI pone a la disposicién una gama de servicios pre hospitalarios a
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domicilio que llega con un concepto diferente de salud, y que significan soluciones de salud para los

clientes las 24 horas del dia, los 365 dias del afno, entre ellos se encuentran:

e Consultas médicas domiciliarias

Grupo EMI brinda atencidon médica al cliente cuando presenta malestar o dolencia y requiere una
valoracion médica. Estos casos siempre son atendidos por médicos profesionales. Los sintomas
relacionados con consultas médicas son: dolor de cabeza, fiebre, vémito y otros de malestar general o

comun.

e Atencion de emergencias y urgencias médicas a domicilio

Grupo EMI atiende casos de situaciones de salud graves que requieren de una rapida valoracién y

atencién médica, entre los que se encuentran:

o Emergencias: situaciones de salud en las que el paciente esta en riesgo alto de perder la vida.
Sintomas relacionados con emergencias médicas: infarto, pérdida de conocimiento,
accidentes.

o Urgencias: situaciones de salud en las que hay riesgo de generar secuelas a futuro. Los

sintomas relacionados con urgencias médicas son: dolor abdominal agudo o heridas.

Todos los medicamentos que el paciente requiera para la intervencién son suministrados por el
personal sin costos adicionales, al igual que el traslado a los hospitales y clinicas en caso que el médico

gue atiende la emergencia asi lo considere necesario.

e Linea de orientacion médica

Linea telefdénica atendida por un médico de EMI, que resuelve todas las inquietudes de salud que se le
presenten al cliente. Esta habilitada las 24 horas del dia. Es una gran ayuda para personas que salen de

viaje y requieren orientacién médica.

1.3 Planes EMI

Las familias, parejas, incluso los que viven solos, todos pueden tener la comodidad y tranquilidad de

tener un médico en casa a través de los siguientes planes:
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e Familiar e individual

Es un plan que brinda la tranquilidad y comodidad de tener atencién médica a domicilio para una
persona sola o para todo el grupo familiar, de forma oportuna ante situaciones leves y graves de salud

sin necesidad de desplazarse a una clinica o institucién de salud siempre que la persona lo requiera.
e Planes empresariales

Hay un plan especial para cada necesidad de la empresa, desde la proteccién a un grupo de empleados
y sus familias, hasta proteger a todas las personas que transitan por las instalaciones de la organizacion.

De éste se derivan los siguientes:

o Area protegida: es un servicio de EMI que cubre todos los casos de emergencias y urgencias
médicas que ocurran en un area definida de la empresa y cubre a todas aquellas personas
como empleados, clientes, proveedores y visitantes que se encuentren en ella.

o Convenio institucional: es un beneficio que le da la empresa al empleado afiliandolo al plan
EMI tradicional, para que pueda cuidar de su salud y acceder a todos los servicios que la
compaiiia les ofrece.

o Convenio colectivo: EMI trabaja junto a la empresa para que todos los empleados puedan
afiliarse al plan tradicional y disfrutar de todos los beneficios a una tarifa preferencial. Por
descuento de ndmina los colaboradores pueden acceder a todos los servicios que EMI les

ofrece.

1.4 Recursos y cobertura

Grupo EMI pone a disposicion de los clientes una amplia gama de recursos y cobertura que permite

brindar un servicio de calidad, los cuales se describen a continuacién:

e Recursos
EMI cuenta con los elementos necesarios y dptimos para brindar el servicio médico pre hospitalario a
los clientes desde la comodidad de su hogar, se apoyan en recursos materiales y tecnoldgicos que
permiten dar soluciones de salud rapidas en todo momento estos son:

o Unidades Moviles de Cuidado Intensivo (UCI): estan ubicadas en la ciudad (una ambulancia

en la gasolinera Puma del Paseo General Escaldn y otra en los alrededores de Metrocentro),
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equipadas con la mas alta tecnologia médica actual y con los medicamentos necesarios para
realizar la atencién de pacientes criticos de alta complejidad.

o Unidades de Apoyo: estas unidades se encuentran ubicadas en lugares estratégicos
(alrededores del Centro Comercial Multiplaza y otra cerca de las oficinas), estan dotadas con

la tecnologia necesaria para atender casos médicos de menor complejidad.

e Cobertura

El drea de cobertura se encuentra delimitada de la siguiente manera: zona metropolitana de San
Salvador: Santa Tecla, Antiguo Cuscatlan, Mejicanos, Ciudad Delgado, Ayutuxtepeque y Nuevo

Cuscatlan.

Sin embargo los clientes de Grupo EMI cuentan con cobertura en cualquiera de los paises y ciudades
en donde estd presente. Adicionalmente, han realizado importantes convenios con empresas
prestadoras del servicio de salud, a través del Sistema Integrado de Emergencias Médicas (SIEM). De
esta manera, los clientes pueden solicitar los servicios de asistencia de emergencia, urgencia y consulta
médica domiciliaria con la misma calidad y seguridad que le brinda EMI, sin costo adicional, en mas de

14 paises de Latinoamérica y en mas de 100 ciudades.

Donde quiera que los clientes se encuentren, sin importar si hay cobertura o no, tienen a su disposicion

la linea de orientacidn médica. Alli encontrardn respuesta médica especializada en todo momento.

1.5 Estructura organizativa

La estructura de cargos y responsabilidades de Grupo EMI se encuentra definida en un sistema de roles
que cada miembro de la entidad desarrolla de forma dptima para alcanzar las metas del plan

estratégico. El organigrama de la compafiia se presenta a continuacién:
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FIGURA 1

ORGANIGRAMA DE GRUPO EMI
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2. IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

Todo marcha bien aparentemente, el nivel de satisfaccion del servicio estd en un promedio del 96%

mensual segln datos proporcionados por el auxiliar de atencidn al cliente, al cierre del afio 2014. Sin

embargo, se ha detectado un problema en el drea de mercadeo, la empresa no cuenta con un sistema

de fidelizacidn definido y a medida que pasa el tiempo son mds los clientes que se retiran por diferentes

motivos, entre los cuales se destacan dos causas representativas:
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a)

Factor econémico: con el 41% del total de retiros al 31 de diciembre de 2014, segun datos
proporcionados por el auxiliar de retenciones. Muchos de los clientes desisten del servicio
porque lo consideran un gasto innecesario, otros pierden el empleo y otros dejan acumular
cuotas que luego no pueden cancelar. Para el mismo periodo del afio 2013, esta causal
presenté el 21%, notdndose un incremento de 20 puntos para el aiio 2014. Situacidn que es
grave para la empresa porque pone en evidencia la ausencia de un valor afiadido que combata
esta causa de retiro, ademas de generar una amplia brecha que impacta en las ventas netas a
finales de cada mes, lo que provocaria el cierre de operaciones de la empresa si la situacion

sigue avanzando sin proponer una solucion clara y precisa.

Otros Competidores: con el 29% del total de retiros al 31 de diciembre de 2014. Algunos
clientes manifiestan haber contratado servicio de ambulancias con la competencia porque
manejan precios inferiores al de EMI, otros adquieren seguros médicos que incluyen cobertura
de hospitalizacidon, medicamentos, traslados, médicos especialistas; y otros comentan que en
las empresas donde laboran les ofrecen servicios con caracteristicas similares y deciden
cancelar el de Grupo EMI. Haciendo una comparacién en el mismo periodo del 2013, que fue
del 11%, es evidente un incremento de 18 puntos. La competencia y los servicios sustitutos
incentivan a los clientes a adquirir el servicio con ellos, esta situacién es preocupante porque
muchos de ellos se retiran rdpidamente segln las estadisticas, dejando en evidencia una

debilidad de la empresa que debe combatirse lo antes posible.

Las cifras se han vuelto preocupantes para la empresa porque a medida que pasa el tiempo éstas siguen

aumentando, a pesar de que existen beneficios especiales para los clientes, tales como:

a)

b)

c)

EMI beneficios: descuentos en Centro Pediatrico, Curves, Clinica Candray, Orthocenter,
Cinépolis, Bodytech, Clinica de Tecnologia Avanzada (CTA) y con NurServices.

EMI especialistas: descuentos en citas con médicos especialistas: cardiologia, dermatologia,
ginecologia, odontologia, oftalmologia, pediatria, y otros.

Cobertura en viajes: atencién de emergencias, urgencias, asistencia médica domiciliaria y
traslado del cliente en mds de 100 ciudades y 14 paises de Latinoamérica a través de la red

SIEM (Sistema Integrado de Emergencias Médicas).
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El auxiliar de atenciéon al cliente ha mencionado que se presentan casos en los cuales los
establecimientos o comercios afiliados desconocen el descuento que se aplica por ser cliente de Grupo
EMI en el momento en que uno de éstos presenta la tarjeta para hacerlo efectivo; es decir la
comunicacion empresarial no esta siendo efectiva, las negociaciones no estan quedando claras entre
ambas partes y los convenios no se cumplen. Lo que representa un punto importante a tomar en cuenta

dentro del programa de fidelizacién.

Como ya se demostré en la estructura organizacional, dentro de EMI existe un coordinador de
mercadeo que no le ha dado la suficiente importancia al tema y que a pesar de los beneficios
mencionados anteriormente, éstos no han sido suficientes para contrarrestar el nivel de retiros
causados por descuido en el mantenimiento y fidelizacion de los clientes, provocando altos indices de
retiros que impactan directamente con la produccion de ventas, llevando al no cumplimiento de las

proyecciones que el area comercial plantea al inicio del afio y dentro de cada mes.

3. ENUNCIADO EL PROBLEMA

¢En qué medida un programa de fidelizacién mejorara la lealtad de los clientes de Grupo EMI?

4. ANALISIS INTERNO (FD)

4.1 indices de productividad

Los indicadores de productividad son aquellas variables que ayudan a identificar algin defecto o
imperfeccion que existe cuando se elabora un producto o se ofrece un servicio; de este modo reflejan

la eficiencia en el uso de los recursos generales y recursos humanos de la compaiiia.

A continuacién se analizan los principales indices de productividad de Grupo EMI en el periodo 2013-

2014, haciendo una comparacion de afios con sus respectivas interpretaciones:
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GRAFICO 1

Ventas de Grupo EMI
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Fuente: Datos proporcionados por Grupo EMI

Analisis:

El informe de ventas de Grupo EMI en los afios 2013 y 2014 muestra variaciones muy significativas para
la empresa. Como se observa en el gréfico 1, en el segundo y cuarto trimestre del afio 2014 en relacién
con el afio anterior hubieron cifras que no fueron favorables para EMI, como es el caso del mes de julio
en el que las ventas disminuyeron un 66% en relacion al 2013, esto debido a que en ese mes la planilla
de vendedores disminuyd, se maneja un estandar de 25 ejecutivos, pero en julio habian unicamente 14
asesores comerciales que no lograron llegar a las metas. Sin embargo el primer y tercer trimestre

pudieron establecer la cantidad de ejecutivos incidiendo en aumentos en las ventas de la empresa.

Grupo EMI maneja una proyeccion de ventas mensuales que en la mayoria de los casos no se cumple
debido a diversos factores, entre los que podemos mencionar: alta rotacion de ejecutivos,
incumplimiento de metas por asesor, falta de capacitacion, poco apoyo por parte de los coordinadores
en el involucramiento de los negocios de los ejecutivos, incentivos que no son lo suficientemente

valiosos o no representan una compensacion al esfuerzo realizado, entre otros.
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GRAFICO 2

Retiros de Grupo EMI
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Fuente: Datos proporcionados por Grupo EMI

Analisis:

El grafico 2 muestra las variaciones que hubo en cuanto a los retiros de Grupo EMI en los afios 2013 y
2014. En relacién con el afio anterior en el 2014, en los meses de marzo y noviembre se refleja un
aumento considerable de retiros, esta particularidad fue determinada por diversos factores, entre ellos
podemos mencionar motivos econdmicos debido a que son meses en que se aproximan las vacaciones
de semana santa y navidefias provocando que los clientes ajusten sus presupuestos para gastos de

temporadas.

La tendencia a la disminucién de retiros se presenta en los meses de noviembre a marzo, debido al
compromiso por parte del auxiliar de retencion y del area de cobros en cumplir con el objetivo
propuesto de bajar el indice de desercidn, con el apoyo de las gerencias que otorgan alternativas viables
gue evitan el retiro masivo. Sin embargo en los meses de abril a octubre la cifras son desalentadoras,
para este periodo en especifico el auxiliar asignado al compromiso de retencién fue suspendido de la
empresa, pasaron dos meses para colocar a otra persona y capacitarla como es debido, lo que impactd

directo en este indice.
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GRAFICO 3

Quejas de Grupo EMI
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Fuente: Datos proporcionados por Grupo EMI
Analisis:

En relacién con las quejas del afio 2013, hay un aumento considerable de quejas de los afiliados en los
meses de enero, marzo, abril junio y agosto del 2014. Por otra parte en los otros meses hubo quejas,
pero estas fueron menores comparadas con el aifo anterior. Sin embargo el aumento debe analizarse
con cautela para conocer por qué las personas se quejan mucho del servicio prestado por EMI. Segun
datos proporcionados por el Auxiliar de Atencion al Afiliado la mayoria de las personas se quejaron por
demora en el servicio (no estan conforme con los tiempos de respuesta), se presentaron casos de
inconformidad con el diagnostico de los médicos y mala clasificacion del servicio médico (urgencias que
fueron categorizadas como consultas), provocando un malestar entre los clientes que en muchos de

los casos (80%) derivaron en el retiro del servicio médico.

La mayoria de los clientes insatisfechos de Grupo EMI no se quejan; o lo hacen a su manera, se van
directamente a la competencia (lo que estd impactando en el indice de retiros), y algunos hacen
comentarios negativos con sus familiares y conocidos, pero son relativamente pocos los que llaman o

acuden a las oficinas a manifestar su inconformidad.

67



5. ANALISIS EXTERNO (OA)

5.1 Analisis PEST

Es un analisis del entorno estratégico externo en el que trabaja la empresa, es una herramienta

importante debido a que, facilita informacién de gran utilidad para comprender el crecimiento o declive

de un mercado y en consecuencia, la posicién, potencial y direccién de un negocio. Es un instrumento

muy simple de usar, debido a que no requiere un gran nivel de formacién para su empleo.

PEST esta compuesto por las iniciales de los factores: Politicos, Econdmicos, Sociales y Tecnoldgicos,

utilizados para evaluar el mercado en el que se encuentra una empresa. Funciona como un marco que

permite analizar, entender, presentar, discutir y tomar decisiones.

Este andlisis ha sido elaborado con el propésito de conocer los factores externos que influyen en Grupo

EMI. Lo que determina la importancia de este estudio es la incapacidad que manifiesta la organizacion

para controlar los mismos, es por ello que debe estar presente siempre en el momento de elaborar las

estrategias de marketing.

CUADRO 1

ANALISIS PEST

Politico / Legal

Inestabilidad e incertidumbre politica

Reformas fiscales

Econémico

Desempleo

Situacién econdémica

Social

Inseguridad ciudadana y crimen organizado

Patrones de consumo

Estilos de vida

Cultura de prevencion

Tecnologicos

Desarrollo tecnolégico

Innovaciones y avances (SITRAMSS)

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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e Factores Politicos y legal

Segln encuestas hechas a empresarios, sefialan que la inestabilidad e incertidumbre politica, estan
afectando la situacidon empresarial de El Salvador, debido a los cambios que ha vivido el pais en cuanto
a las elecciones de presidente y alcaldes ha causado incertidumbre en los empresarios, lo que ha

generado dudas por las politicas que van a implementar.

Las reformas fiscales, es otro factor desfavorable para las empresas nacionales y extranjeras, de
acuerdo informes de organizaciones tanto publicas como privadas y el analisis de los expertos en el
tema, ven a las nuevas reformas fiscales planteadas por El Salvador, algo desagradable que desalienta
el espiritu de superacion y mejora de las empresas, ademds el gobierno no brinda las condiciones
adecuadas para hacer crecer la economia en el pais, sino que, por el contrario, aprueban reformas
fiscales que no contribuyen a reactivarla y como consecuencia el encarecimiento de los productos y

servicios.

e Factores Econémicos

Uno de los factores econédmicos que mas afecta a las empresas es el desempleo, este el caso de Grupo
EMI, muchos de sus clientes (afiliados) les parece muy importante los beneficios que ofrece la empresa,
pero lo dejan de utilizar y en otros casos se privan de contratarlos por no tener las posibilidades

econdmicas de pagarlo.

La situacion econdmica es otro factor fundamental que debe analizarse, una de sus consecuencias, es
el alto costo de la vida, lo cual afecta a muchas de las familias salvadorenas, entre estos a los afiliados
de EMI, provocando el retiro del servicio o incluso tomando la decision de irse del pais, buscando asi
mejores oportunidades econdmicas, para suplir las necesidades primordiales de la familia, dando como
resultado que estos pongan fin al contrato del servicio médico, provocando que los ingresos y la utilidad

operacional de EMI vaya a la baja cada trimestre.

e Factores Sociales

Representantes del gobierno, economistas, y organizaciones no gubernamentales ubican la inseguridad
ciudadana y el crimen organizado como una de las principales causas por las cuales el pais no crece o

crezca en modestos margenes. El Salvador se ubica como uno de los paises que mas gasta recursos en
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el combate al crimen y es una regién donde la empresa privada se ve particularmente afectada por este

flagelo, segun informes de la Fundacién Salvadorefia para el Desarrollo Econémico y Social (FUSADES).®2

Para Grupo EMI, la inseguridad ciudadana y el crimen organizado ha sido una de las causas principales
en la desercidon de los afiliados. En los udltimos dos afos EMI ha sido blanco de la delincuencia,
ocasionando pérdida del equipo, y lo mas transcendental que la empresa tenga que limitar la cobertura

del servicio, por negarles el acceso a las colonias o por el temor de ser atacados por los malhechores.

Otros elementos importantes son: los estilos de vida, y patrones de consumo de la poblacién, es de
conocimiento que los salvadoreiios son personas consumistas que tienen otras prioridades como la

moda, tecnologia, carros, viajes, etc.

Ademas de recalcar que no hay cultura de prevencién en cuanto a la salud, son personas que hasta que
experimentan una situacién de salud muy grave, o incluso hasta de muerte, buscan servicios médicos
como los que ofrece EMI para no tener que acudir al seguro o a los hospitales nacionales del pais, con

atencién decadente y tardia.
e Factores Tecnoldgicos

Mediante la tecnologia una empresa puede diferenciarse de la competencia (la forma de hacer las
cosas, como se disefian, producen, distribuyen y venden los servicios). Este elemento es trascendental
para EMI, debido a que algunos de sus competidores hacen uso de software sofisticado, cuentan
instalaciones amplias, ocasionando una desventaja para la empresa. Grupo EMI al no contar con
sistemas que puedan generar informacidon oportuna para conocer: la vigencia de contratos,
inconvenientes en el momento de la prestacion del servicio, monitoreo de llamadas de pacientes que

presentan quejas, entre otros, pierden la oportunidad de ofrecer un mejor servicio.

Otro factor fundamental que afecta a EMI son las innovaciones en materia tecnoldgica (sistemas
operativos avanzados de seguimiento de clientes en las empresas), y avances viales, como el Sistema
Integrado de Transporte del Area Metropolitana de San Salvador (SITRAMSS), este Gltimo ha generado
que las ambulancias tengan un retraso al llamado de emergencia del afiliado, dando como resultado

guejas y en muchos casos hasta la desercién por la demora en el servicio.

52FUSADES, (2011) Informe de Coyuntura legal e institucional. 2° trimestre. Pdg. 45.
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5.2 Analisis de las Cinco Fuerzas de Michel Porter

Michael Porter desarrollé un modelo de 5 fuerzas fundamentales que se encuentran alrededor de una

empresa, las cuales deben aprender a controlarse para sobrevivir en el mercado. Este modelo ayuda a

realizar un analisis externo, que influyen en las estrategias competitivas de una compaiiia

determinando las consecuencias de rentabilidad a largo plazo de un mercado. Se encuentran definidas

de la siguiente manera:

FIGURA 2

MODELO DE LAS CINCO FUERZAS DE MICHAEL PORTER

PA—

Amenaza de
entrada de
nuevos
competidores

Amenaza de | Rivalidad
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productos entre

sustitutos /4 competidores

de los
proveedores

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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El detalle de las variables dentro de cada una de las Cinco Fuerzas se describe a continuacion:
CUADRO 2
CINCO FUERZAS DE MICHAEL PORTER

1. Amenaza de la entrada de nuevos | Economias de escala
competidores

Curva de experiencia

Ventaja absoluta en costos

Diferenciacion del servicio

Identificacién de marca

Barreras gubernamentales

Inversidn necesaria o requisitos de capital

Expectativas de mercado

2. Amenaza de posibles productos | Disponibilidad de sustitutos
sustitutos

Precio relativo entre el producto sustituto y el ofrecido

Nivel percibido de diferenciacién del producto

3. Poder de negociacion de los proveedores | Concentracion de proveedores

Importancia del volumen para los proveedores

Diferenciacién de insumos

Costos de cambio

4. Poder de negociacion de los clientes Concentracion de clientes

Volumen de compras

Diferenciacién

Informacién acerca del proveedor

5. Rivalidad entre competidores existentes | Diferenciacion del producto

Costos de cambio

Barreras de salida

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

1. AMENAZA DE ENTRADA DE NUEVOS COMPETIDORES

El sector de los servicios médicos pre hospitalario en el pais representa muchas ganancias y beneficios
porgue no se encuentra lo suficientemente explotado, haciéndolo atractivo para nuevas empresas; sin
embargo, hay elementos que deben considerarse para entrar en este sector en especifico, entre las
gue se pueden mencionar: alto requerimiento de capital, altos costos de produccién, falta de
informacidn, etc. Ademas de esto la existencia de barreras de entrada viene acompafada con los costos
como la inversion en activos, costos por estudios de mercado, entre otros. Son costos que una empresa

no podra recuperar cuando decide salir del sector, si acaso no funciona la empresa segun lo planeado.
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Los factores que influyen en la amenaza de nuevos competidores para Grupo EMI son los siguientes:

e Economias de escala

El costo del servicio se reduce mientras se brinda a una mayor cantidad de pacientes (que han
contratado el servicio pagando por tiempo indefinido), por lo tanto la prestacion del servicio en
pequeia escala no es eficiente para Grupo EMI, hay que brindarlo a gran medida, y por ende una
empresa que desee formar parte de este sector tendrd que pensarlo dos veces, porque si entra con
pocos recursos para prestar el servicio, su costo sera demasiado alto y no podra competir,

consecuentemente tendrd que salir del sector.

e Curva de experiencia

Se refiere al know how de la empresa, es decir el saber cémo manejar una empresa. Para establecer
una compafiia de servicios médicos pre hospitalarios que no estd suficientemente explotada en el
mercado y que no cuenta con pardmetros a la vista para “imitarla”, Grupo EMI cuenta con extranjeros
gue tienen experiencia previa en gestion, procesos, tecnologia, control de calidad, etc. (Gerente
General, Gerente Comercial y Jefe Financiero Administrativo), porque son este tipo de personas las que
conocen el funcionamiento de la empresa, podran tomar decisiones cruciales en los momentos dificiles
guidndola al éxito a largo plazo. No obstante, estos extranjeros enviados a mantener a flote la
organizacidon, deben transmitir sus conocimientos y experiencias a los colaboradores locales
(nacionales) que continuaran con la labor de generar utilidades dentro del sector médico pre

hospitalario.

e Ventaja absoluta en costos

Grupo EMI cuenta con el valioso respaldo de ser la segunda empresa en llegar al area de servicios
médicos pre hospitalarios dentro del sector privado, brinddndole experiencia y ventaja en cuanto al
manejo de costos del servicio, insumos médicos, tecnologia en ambulancias, innovacién, entre otros

recursos, que son vitales para el funcionamiento de la empresa.

e Diferenciacion del servicio

Dar un valor agregado del servicio es importante para diferenciarlo del resto y hacer que los clientes

recuerden la empresa y con el tiempo fidelizarlos. Para las empresas que deseen competir en el rubro
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de servicios médicos pre hospitalarios, entrar al mercado no les sera tan sencillo, porque Grupo EMI
cuenta con cuatro afios de experiencia en el mercado salvadorefio y 35 afios en diferentes paises de
Latinoamérica; una empresa que se plantee ingresar debe hacer un esfuerzo para invertir en publicidad,
disefo del servicio, atencidn al cliente, recursos (ambulancias), tecnologia, procesos, cumplimiento en

tiempos de respuesta, etc.

e Identificacion de marca

Lograr que los consumidores recuerden la marca es importante, una empresa que compitan este
sector, debe poner mucho empefio en posicionarse y desplegar esfuerzos para crear prestigio,
credibilidad, imagen, calidad, seriedad, fiabilidad a la marca, etc. Grupo EMI tiene una marcada ventaja
dentro del mercado porque esta apoyada por una marca multinacional con afios de experiencia en el

rubro.

e Barreras gubernamentales

Se refiere a las normas, reglas, estatutos, leyes, que de acuerdo al pais deben cumplir todas las
empresas para competir en el mercado. Dentro del sector de servicios médicos pre hospitalarios se
deben verificar una serie de requisitos que terminan siendo engorrosos y largos, entre éstos tenemos:
obtencidn de permisos del Ministerio de Salud para operar, registro de marca, registros sanitarios,
requisitos relacionados con seguridad y bioseguridad, obtencidn de licencias, requisitos impuestos por
el Consejo Superior de la Salud Publica, etc.; los cuales representan también inversién de tiempo y
dinero para operar sin ningun problema en el rubro o que al no cumplirlos como es debido, deriven en
el desprestigio de la empresa. Grupo EMI para operar en el pais tiene cada uno de estos permisos en

vigencia y en constante actualizacidn.

e Inversion necesaria o requisitos de capital

Para competir en el sector de servicios médicos pre hospitalarios Grupo EMI sigue realizando una fuerte
inversién en infraestructura, recursos tecnolégicos, publicidad, comercializacién, recurso humano
capacitado, equipo médico, etc. En este sector en particular la inversidn es alta, es decir para entrar a

competir en este rubro debe existir un apoyo financiero igualmente alto.
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e Expectativas de mercado

Dentro de Grupo EMI existe una expectativa de crecimiento en un futuro cercano, donde entre mas
personas se afilien al servicio médico por periodos de tiempo indefinido (demanda), aumente la calidad
del servicio considerablemente, en cuanto a mejora en equipos médicos, personal capacitado,
adquisicion de recursos (oferta). Es de considerar en este apartado, la notable incidencia que ha tenido
la entrada de competidores para Grupo EMI, llevandolos a reforzar la promesa de venta a los clientes

para brindar un servicio de calidad y de mejora continua en todos los niveles.

2. AMENAZA DE POSIBLES PRODUCTOS SUSTITUTOS

Un servicio o producto sustituto es aquel que satisface las mismas necesidades del que se encuentra
en estudio. Constituye una amenaza en el mercado porque alteran la oferta y demanda, y mas aun
cuando estos servicios se presentan con precios bajos, buen funcionamiento y buena calidad. Los
servicios sustitutos obligan a las empresas a estar en alerta y bien informadas sobre las novedades en

el mercado porque afectan la preferencia de los clientes.

Los factores que influyen en la amenaza de posibles productos sustitutos para Grupo EMI son los

siguientes:

e Disponibilidad de sustitutos

Dentro del sector de servicios médicos pre hospitalarios existe una facil disponibilidad y acceso rapido
para cambiar de proveedor del servicio de salud; se identifican tres empresas que brindan el mismo

servicio que Grupo EMI, con leves diferenciaciones: Priority, Ambured y Asistencia Global.

e Precio relativo entre el producto sustituto y el ofrecido

Dentro del rubro los competidores de Grupo EMI ofrecen al mercado un precio inferior del que ellos

manejan, alterando la demanda y estableciendo un limite de precios en el mercado.

¢ Nivel percibido de diferenciacion del producto

Los clientes son conocedores que Grupo EMI es la empresa que brinda un excelente servicio de

asistencia médica pre hospitalaria dentro del mercado, dado el respaldo de la experiencia en el rubro
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y aporta una serie de beneficios que las demas empresas no poseen (alianzas, red de especialistas y

cobertura en viajes); aunque para muchos de sus clientes no se encuentran claramente definidos.

3. PODER DE NEGOCIACION DE LOS PROVEEDORES

Los proveedores son un elemento importante en el proceso de posicionamiento de Grupo EMI en el
mercado porgue son aquellos que suministran los recursos necesarios para la prestacién del servicio y
depende del poder de negociacidon que tengan para que vendan los insumos; es decir mientras mas
proveedores existan menor es su capacidad de negociacién porque hay diferentes ofertas, entonces

ellos tienden a ceder un poco el precio de los insumos, lo cual es favorable para la empresa.

Los factores que influyen en el poder de negociacidon de los proveedores para Grupo EMI son los

siguientes:

e Concentracidn de proveedores

Los insumos, especialmente médicos, que necesita Grupo EMI para la prestacidon del servicio, los
ofertan muchas empresas dentro del mercado; es decir, cuentan con amplio portafolio de proveedores

para adquirir lo que necesiten al precio que estén dispuestos a pagar.

Pero en el caso de insumos médicos que implican tecnologia, como electrocardiogramas, resucitadores,
nebulizadores, etc., la concentracidon de proveedores es poca, dado el alto precio en el costo de los

equipos, por lo que Grupo EMI no tiene suficiente para optar, debe concentrarse en uno o dos.

e Importancia del volumen para los proveedores

Grupo EMI utiliza muchos recursos médicos mensualmente, desde medicamentos hasta insumos como
jeringas, estetoscopios, gasas, etc.; implicando que el volumen de insumos que se adquieren con los

proveedores es bastante alto.

e Diferenciacion de insumos

En cuanto a este apartado, los productos que ofrecen los proveedores no representan un alto grado de
diferenciacidon uno de otro; entonces, la empresa no es fiel a un grupo de proveedores en especifico,

sino que depende de la disponibilidad financiera.

76



e Costos de cambio

Para Grupo EMI es relativamente facil cambiar de un proveedor a otro, por circunstancias financieras,
de calidad, por créditos concedidos, etc.; proporcionando un poder bajo a los proveedores. Excepto en
el caso de equipos médicos tecnoldgicos, el costo de cambio es alto porque son pocos los proveedores

que los ofertan.

4. PODER DE NEGOCIACION DE LOS CLIENTES

Grupo EMI debe conocer el volumen de clientes que maneja para determinar el grado de negociacion
porque si son pocos y bien organizados, se pondrdn de acuerdo para establecer el precio que estan
dispuestos a pagar por el servicio médico, y que en la mayoria de casos, es inferior al que la empresa

estd dispuesta a aceptar.

Los factores que influyen en el poder de negociacién de los clientes de Grupo EMI son los siguientes:

e Concentracion de clientes

El volumen de clientes que Grupo EMI maneja es relativamente alto (alrededor de 13,000 usuarios
activos desde 2008 a la fecha), entonces los compradores se vuelven cada vez mas exigentes en cuanto

a la calidad del servicio médico.

e Volumen de compras

La naturaleza de compra del servicio médico de Grupo EMI es a través de un contrato por tiempo
indefinido, el volumen de compras estd determinado por la cantidad de afiliados que adquieran el
servicio de manera mensual, por ejemplo, versus las proyecciones de ventas, el cual no estd

cumpliendo, es decir las ventas netas son menos que las proyecciones.

Ademas podemos considerar en este apartado, el nUmero de veces que solicita el servicio médico uno
de los afiliados dentro del mes versus la satisfaccion de las expectativas en éstos servicios prestados.
Aungue cabe resaltar que no todos los clientes son regulares en cuanto a pedir el servicio, la mayoria

lo hace de 1 a 3 veces al mes; en algunos casos pasan meses sin solicitarlo.
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e Diferenciacion

Los clientes prefieren servicios médicos de mayor calidad siempre, volviéndolos cada vez mds exigentes
porque no tienen muy claro las diferencias de un proveedor a otro. Grupo EMI marca diferencia en el
sector por la amplia experiencia en el rubro, al ser multinacional y apoyada por todo un consorcio de
empresas que también integra Falck (grupo multinacional que presta servicios de asistencia en salud y
seguridad en varios paises europeos primordialmente). Ademas muchos de los clientes, al realizar la
comparaciéon con los competidores, notan las diferencias en cuanto a recursos tecnoldgicos, personal
médico, apariencia de los equipos (ambulancias y carros de consulta), entre otros, que marcan y

definen el prestigio de la compaiiia.
e Informacion acerca del proveedor

Grupo EMl invierte en comunicacién mensualmente para que los compradores tengan mas informacion
sobre el servicio médico junto con los beneficios adicionales que ofrece la empresa, y lo mas
importante, que sepan diferenciarlo de la competencia. Permitiendo que los clientes comparen costos

y calidad entre los proveedores del mercado.

5. RIVALIDAD ENTRE COMPETIDORES EXISTENTES

De acuerdo con Michael Porter, esta quinta fuerza es el resultado de las cuatro fuerzas anteriores y la
mas importante en una industria porque ayuda a que una empresa tome las medidas necesarias para
asegurar su posicionamiento en el mercado a costa de los rivales existentes. En la mayoria de sectores
existe la competencia y para derrotarla hay que saber diferenciarse del resto y posicionarse

solidamente en el mercado.
Los factores que influyen en la rivalidad de competidores existentes para Grupo EMI son los siguientes:
e Diversidad de competidores

En el mercado de servicios médicos pre hospitalarios existen cuatro empresas: Grupo EMI, Priority,
Ambured y Asistencia Global. Unicamente Grupo EMI es una multinacional apoyada con 35 afios de

experiencia en el mercado Latinoamericano, las demas son de origen y capital salvadorefio que no
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tienen experiencia en el rubro. En cuanto a precios, todos son relativamente inferiores al que oferta

Grupo EMI, lo que influye en la fuga de clientes o cambio de proveedor en muchos de los casos.

e Diferenciacidn del producto

La diferenciacidn del servicio médico que Grupo EMI ofrece a los clientes, radica principalmente en la
calidad, el prestigio, la imagen y los beneficios adicionales. Los competidores cuentan con recursos
(ambulancias) deterioradas en cuanto a la imagen; valores agregados casi nulos (no tienen descuentos
en comercios afiliados, red de especialistas, ni cobertura en viajes); son de capital salvadorefio, es decir
no tienen experiencia previa en cuanto a prestacion de servicios de salud (EMI tiene 35 afios de
experiencia en el rubro); ni tampoco invierten en publicidad y comunicacién de la marca, dado el

elevado costo que representa.

e Costos de cambio

La competencia se vuelve dura en este aspecto, porque a los clientes basicamente no les cuesta mucho
cambiar de proveedor a proveedor, debido a que no tienen claro las diferencias en cuanto al servicio

médico de Grupo EMI con el de los competidores.

e Barreras de salida

La competencia se vuelve mas dura aun cuando los costos de mantenerse operando en el mercado son
mas altos y competir requiere de inyecciones de capital elevados. Grupo EMI cuenta con la enorme
ventaja de ser apoyada financieramente por la casa matriz (establecida en Colombia), por lo que

cualquier situacion econdmica dificil que atraviese es facilmente superada.

Otras de las barreras de salida con las que se encuentran las empresas que operan en el sector de
servicios médicos pre hospitalarios, son el elevado costo de los activos (recursos como ambulancias,
infraestructura, costos fijos, etc.); barreras emocionales, la resistencia a no dejar el negocio por un
cardcter afectivo por el empresario; y las restricciones que impone el gobierno para salir del negocio,

como el cumplimiento de contratos con empleados, proveedores, etc.
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6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Al analizar los resultados del diagndstico se pueden determinar las siguientes conclusiones vy

recomendaciones:

6.1. Conclusiones

e Para Grupo EMI es un reto aumentar la cantidad de usuarios del servicio médico porque El
Salvador es un pais en el cual la educacion sobre cultura de prevencidn no existe, viven mas
preocupadas por bienes materiales (ropa, aparatos tecnoldgicos, carros, etc.) que por invertir
en un servicio que puede ayudar en su salud o en la de su familia, o en algunas circunstancias
hasta que un familiar ha pasado una situacién de salud grave, buscan contratar un servicio
pre hospitalario.

e El desarrollo tecnolégico es importante para Grupo EMI, porque le permite: innovar, crear
nuevos productos, disefios, procesos, servicios, métodos o incrementar el valor de los
existentes, y con ellos lograr ventajas competitivas, lo que permite alcanzar un crecimiento
econdmico sustentable para la compaiiia.

e Las innovaciones y avances en carreteras pueden traer un beneficio para el desarrollo del
pais. Sin embargo, provoca caos a la hora de transitar por ese lugar, causando muchos
problemas para Grupo EMI en los tiempos de respuesta tardios (demora en la atencion
médica).

e Cambiar de un proveedor de servicios médicos a otro es relativamente fécil porque en el
mercado existen cuatro empresas que prestan servicios similares a los de Grupo EMI, con
leves diferenciaciones que las personas no tienen suficientemente claras.

e El poder de negociacion de los clientes para Grupo EMI es relativamente alto porque son
personas exigentes en cuanto a las atenciones de salud que recibe, y en muchos casos si esas
exigencias no se cumplen buscan a otra compania que les satisfaga sus necesidades de la

manera en que la plantean.
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6.1. Recomendaciones

e Grupo EMI debe resaltar su imagen de servicio de prevencidn al mercado objetivo, es decir,
crear conciencia en las personas para que adopten conductas responsables y de respeto por
la proteccién de la vida de la persona y de aquellos quienes los rodean, esta debe ser una
actitud colectiva, lo que provocara que el individuo contrate el servicio médico para todo el
grupo familiar.

e Grupo EMI necesita utilizar mas tecnologia para mejorar el rendimiento de la organizacién y
crear programas para generar informacién oportuna y eficaz en los diferentes departamentos
de la empresa y asi ofrecer un mejor servicio a los clientes (software con programas de
seguimiento de clientes).

e Las innovaciones en infraestructura vial provocan cambios de gran extensién en la dinamica
socioecondmica del pais (planes de reestructuracion o remodelacion de las calles de San
Salvador); Grupo EMI debe contar con un plan de contingencia para que sus ambulancias
lleguen a tiempo: chequeando el tréfico via internet y asi tener vias alternas si las hay (Calle
Agua Caliente, entrada por la Colonia Santa Marta) , o colocar una sede para mantener dos
unidades dentro del sector de Soyapango, en Plaza Mundo, por ejemplo, esto evitaria
demoras y molestias de los clientes.

e Grupo EMI debe resaltar la diferenciacién del servicio médico que ofrece, a través de la
recordaciéon de marca, resaltando las alianzas, y utilizando marketing adecuado para
mantener a sus clientes actuales y recuperar a los retirados (relaciones estrechas cliente-
empresa).

e Establecer barreras precisas para impedir fuga de clientes dentro de Grupo EMI, reduciendo
el indice de retiros por cambio a otra compania. Atender las sugerencias para mejorar el

servicio médico de acuerdo a las exigencias viables que el cliente presenta.
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B. INVESTIGACION DE CAMPO

1. DISENO DE LA INVESTIGACION

Existen dos tipos de disefios el experimental y el tipo de disefio no experimental, el primero
corresponde a una observacién controlada del factor causal, y el segundo a una observacion del
fendmeno en su contexto natural. De acuerdo a lo anterior, se decidid que para el desarrollo de la
investigacion se utilizaria el disefio no experimental debido a que las variables que afectan la situacion
no pueden ser manipuladas y controladas por los investigadores, solo es posible observar la situacién

actual en su ambiente natural, sin intervenir en el desarrollo de los datos observados.

2. OBIJETIVOS DE LA INVESTIGACION

2.1 Objetivo general

Identificar los factores que de acuerdo a los afiliados son indispensables en el disefio de un programa

de fidelizacidn para construir la lealtad de los clientes de Grupo EMI.

2.2 Objetivos especificos

e Investigar los criterios y las diferentes opiniones que tienen tanto los afiliados actuales
como los que cancelaron el contrato, acerca del servicio médico de Grupo EMI.

e Establecer los canales de comunicacidn mas efectivos para dar a conocer los servicios que
Grupo EMI ofrece.

e Identificar si Grupo EMI tiene un programa de fidelizacién de clientes que les permita
mantener a los clientes actuales, y recuperar a los que ya desertaron.

e Determinar el nivel de satisfacciéon del cliente por medio de las diferentes areas que tienen
contacto con el usuario para recibir el servicio de Grupo EMI.

e Analizar si los empleados de Grupo EMI reciben retroalimentacion sobre la importancia de

la satisfaccion del cliente para brindar una mejor atencion a los afiliados.
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3. FUENTES DE INFORMACION

Para realizar la investigacion se utilizaron los dos tipos de fuentes que existen, éstas ayudaron a

recolectar datos e insumos que se adecuaron a las necesidades de informacidn.

3.1 Primarias

La informacidn primaria serd obtenida de las personas activas y retiradas del servicio médico de Grupo
EMI, que es a quienes se les realizé la guia de preguntas. Ademas de entrevistas a colaboradores (jefes

y auxiliares) que estan directamente relacionados con la situacién objeto de estudio, éstos son:

o Gerente Comercial

o Gerente Médico

o Jefe Administrativo Financiero

o Fidelizaciéon y Mantenimiento Empresarial
o Auxiliar de Retenciones

o Auxiliar de Atencién al Afiliado

3.2 Secundarias

Estas se obtuvieron de los siguientes libros:

e Administracidn de las Relaciones con los Clientes.
e Direccién de Marketing.

e Marketing Relacional.

e CRM. Gestién de Relaciones con los Clientes.

e Como contentar a clientes disgustados.

e Una queja es un favor.

e Fidelizacidn... Un paso mas alla de la retencion.

e Fidelizacidn del Cliente. Introduccidn a la Venta Personal y a la Direccién de Ventas.
También se consultaron las siguientes tesis:

e Diagnéstico de la aplicacion del CRM y otras herramientas de fidelizacidn de clientes en la gran

empresa salvadorefia.
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e Guia para diseflar un Plan de Fidelizacion de Clientes para las Empresas de Seguros en
Venezuela.
e Fidelizacidn de Clientes: Andlisis Empirico en la Industria de los Prestadores de Salud Privada

en Chile.

Ademas de informacidn de las siguientes revistas:

e Estrategia de CRM.
e Fidelizacién de Clientes: Concepto y Perspectiva Contable.

e Las implicaciones estratégicas del Marketing Relacional: Fidelizacién y Mercados Ampliados.

Asimismo de documentacién del ente gubernamental que se encarga de regular el establecimiento y
correcto funcionamiento de este tipo de empresas en el pais, el Consejo Superior de la Salud Publica

(CSSP).

4. TIPO DE INVESTIGACION

e Por su finalidad: |a investigacion es de tipo aplicada porque busca confrontar la teoria que el
grupo de investigadores tiene de los puntos desfavorables de Grupo EMI con la realidad de la
desercién de los clientes del servicio médico. Se estudia y aplica a esta investigacién porque
busca resolver un problema concreto, en circunstancias y caracteristicas concretas, ofreciendo
una solucién a la situacidn, que para este caso, es el disefio de un programa de fidelizacion.
También, se caracteriza por la aplicacién de conocimientos para resolver el inconveniente en
base a un marco tedrico descrito en el capitulo anterior.

e Por su amplitud: la investigacion es de tipo macro sociolégica, porque la problemdtica se
aborda desde un gran grupo de poblacién (clientes activos y retirados) del servicio médico.
Para realizar la indagacién se requiere de encuestas y estadisticas que permitan abordar el
tema de una manera conveniente y generen las ideas para elaborar el programa de fidelizacidn
de clientes que requiere la compaiiia.

e Por su profundidad: esta investigacién se clasifica como descriptiva porque se pretende
detallar todas las areas involucradas en la satisfaccion del cliente, recolectando los datos que
describan la situacién actual de retiro del servicio médico: la frecuencia con la que ocurre, qué
caracteristicas tienen estos clientes, cuales son las formas en que manifiestan su intencion de

abandono, etc.; con el fin de descubrir y comprobar asociacidn entre variables que determinen
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las necesidades y expectativas de los clientes; de esta manera realizar el programa de
fidelizacidn que contribuya a evitar el abandono de los usuarios.

Por su enfoque: la investigacion es de tipo cuantitativa y cualitativa. Cuantitativa porque se
utilizan técnicas de medicién para hacer los analisis estadisticos de la desercion de clientes a
través de las encuestas, esto permite cuantificar el fendmeno de Grupo EMI. También es
cualitativa porque se requiere de la interpretacion de los actores directamente relaciones con
la desercidon de clientes del servicio médico, que se vuelven objeto de investigacion
(colaboradores de la empresa), y para obtener la informacion se utiliza una técnica cualitativa,

la entrevista.

5. UNIDADES DE ANALISIS

Para esta determinacién se definen tres unidades de andlisis sujetos de estudio:

Unidad de analisis 1: los empleados de la organizacidon que se encuentran directamente
relacionados con la situacién.

Unidad de anadlisis 2: los 3,203 clientes que desertaron del servicio médico de Grupo EMI de
enero a diciembre de 2014.

Unidad de analisis 3: los 2,382 clientes nuevos que se afiliaron al servicio médico de Grupo EMI

de enero a diciembre de 2014.

6. DETERMINACION DEL UNIVERSO Y MUESTRA POBLACIONAL

6.1 Universo

El universo lo constituyen tres elementos, los cuales se detallan a continuacidn:

Universo para la oferta: los empleados de la organizacidon que se encuentran directamente
relacionados con la situacién.

Universo para la demanda potencial: los 3,203 clientes que desertaron del servicio médico de
Grupo EMI de enero a diciembre de 2014.

Universo para la demanda real: los 2,382 clientes que se afiliaron al servicio médico de Grupo

EMI de enero a diciembre de 2014.
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6.2 Muestra

MUESTRA 1: OFERTA: Para efectos de recoleccion de informacion, en el caso de la primera muestra, la
constituye los empleados de Grupo EMI que se encuentran relacionados con la situacién, se toman 6
colaboradores para obtencién de informacién vital que ayude a concretizar la situacidn, éstos se

detallan a continuacion:

o Gerente Comercial

o Gerente Médico

o Jefe Administrativo Financiero

o Fidelizaciéon y Mantenimiento Empresarial
o Auxiliar de Retenciones

o Auxiliar de Atencién al Afiliado

MUESTRA 2: DEMANDA POTENCIAL: La segunda muestra estd conformada por aquellas personas que
retiraron el servicio de Grupo EMI en el periodo de enero a diciembre de 2014. El detalle mensual se
presente a continuacién:
TABLA 1
NUMERO DE CLIENTES RETIRADOS DEL 1 DE ENERO DE 2014 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2014

MES DATO
Enero 248
Febrero 194
Marzo 382
Abril 212
Mayo 316
Junio 273
Julio 250
Agosto 216
Septiembre 183
Octubre 247
Noviembre 369
Diciembre 313

Fuente: Datos proporcionados por Gerencia Comercial de Grupo EMI
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La muestra se determind a partir de la formula estadistica®:

= N Z2 P*Q
(N-1) E2+ Z2P*Q
En donde:
N = 3,203 Z=95% P =90% Q=10% E=5%

Justificacion de los valores de la férmula:

N: Total de los clientes que retiraron del servicio médico de Grupo EMI de enero a diciembre de 2014.

Z: Dentro de una investigacién siempre existird un nivel de incertidumbre que como grupo de
investigadores estan dispuestos a tolerar; por esta razén se utilizé el 95% como nivel de confianza, que

de acuerdo a la tabla de la distribucidn normal estandar tiene un valor de 1.96 (Ver anexo 17).

P: Proporcién de clientes dentro de la poblacidn que estuvieron satisfechos con el servicio y se retiraron
por diversos motivos. Este dato es conocido por lo que se utiliza 90% lo que equivale a 0.90 (indice de

satisfaccién proporcionado por el Auxiliar de Retenciones al cierre del afio 2014).

Q: Proporcién de clientes que no estuvieron satisfechos con el servicio y se retiraron por diversos
motivos. La cifra que se asigna es 10% porque debe ser complementaria con el valor de P, es decir 0.10,

ya que la suma de ambos es igual a 1.

E: Margen de error muestral que surge y estd determinado por los responsables de la investigacion, se
ha designado el 5% como el maximo de error permitido, lo que equivale a 0.05, esto debido a la poca

experiencia en técnicas de muestreo por parte del equipo.

Entonces, sustituyendo los valores en la formula:

] (3,203) (1.96)? (0.90) (0.10) i}
"= | (3.203-1) (0.05) + (1.96)% (0.90) (0.10) | "~ >°

63Zacarias Ortez, Eladio. (2006). Asi se investiga. Pasos para hacer una investigacién. Santa Tecla: Editorial Clasicos
Roxsil, S.A. de C.V. Pag. 96-97.
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Esto significa que se necesita una muestra de 133 clientes retirados para obtener la informacién

confiable de las razones que los llevaron a desertar del servicio médico.

Luego se distribuyd la muestra por afijacion proporcional por estratos, el cual consiste en dividir la
poblacién en grupos llamados estratos, dentro de cada estrato estan los elementos situados de manera
mas homogénea con respecto a las caracteristicas en estudio, luego se pretende que cada estrato tenga
la misma proporcion en la muestra que en la poblacion (para verificar el procedimiento de porcentaje
de participacion y unidades por estrato ver Anexo 1y 2). A continuacidn se establece la distribucion de

la muestra de encuestas:

CUADRO 3

MUESTRA POR AFIJACION PROPORCIONAL

ESTRATOS MOTIVO DE RETIRO NUMERO DE % UNIDADES
RETIROS POR ESTRATO

‘ Acumulacién de cuotas 933 29.1 53
Dificil situacion econémica 270 8.4 15
‘ Traslado a otra localidad 217 6.8 12
‘ De indole personal 157 4.9 9
Retiro de la empresa 155 4.8 9
‘ No lo considera necesario 82 2.6 5
‘ Terminacion del contrato 72 2.2 4
‘ Cambio a otro servicio médico 69 2.2 4
‘ Cobertura inexistente 67 2.1 4
‘ Nunca lo ha utilizado 63 2.0 4
‘ Retiro sin confirmar 60 1.9 3
‘ Inconformidad con el acto médico 49 1.5 3
‘ Mal explicado el servicio 47 1.5 2
‘ No desea renovar contrato 36 1.1 2
‘ Inconformidad con actitud radio operador 30 0.9 1
Demora en el servicio 28 0.9 1
‘ Inconformidad con el diagndstico 8 0.2 1
Otro servicio médico pre hospitalario 7 0.2 1
‘ Falta gestidn cobranza 5 0.2 0
Doble afiliacién 3 0.1 0
‘ Inconformidad con atencidn personal administrativo 3 0.1 0
‘ Aumento en la cuota 2 0.1 0
TOTAL 3,203 74 133

Fuente: Cuadro elaborado por grupo de investigadores
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MUESTRA 3: DEMANDA REAL: Para el caso de la tercera muestra, se encuentra establecida por los

clientes activos con el servicio médico de Grupo EMI y que ingresaron a la empresa en el periodo de

enero a diciembre 2014, esto para medir las variables dentro del mismo afo. El detalle mensual se

presenta a continuacion:

NUMERO DE CLIENTES AFILIADOS DEL 1 DE ENERO DE 2014 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2014

La muestra se determind a partir de la misma formula estadistica de la muestra 2:

En la que:

N =2,382 Z=95%

TABLA 2

Fuente: Datos proporcionados por Gerencia Comercial de Grupo EMI

MES DATO
Enero 156
Febrero 250
Marzo 158
Abril 77
Mayo 183
Junio 315
Julio 225
Agosto 196
Septiembre 308
Octubre 218
Noviembre 194
Diciembre 102

N Z* P*Q

P=95%

(N-1) E2 + Z2 P*Q

E=5%

89



Justificacion de los valores de la férmula:

N: Es el total de los clientes que se afiliaron al servicio médico de Grupo EMI de enero a diciembre de

2014.

Z: Dentro de una investigacién siempre existird un nivel de incertidumbre que como grupo de
investigadores estan dispuestos a tolerar; por esta razén se utilizd el 95% como nivel de confianza, que

de acuerdo a la tabla de la distribucion normal estandar tiene un valor de 1.96 (Ver anexo 17).

P: Proporcidn de clientes dentro de la poblacidn que estdn satisfechos con el servicio. Este dato es
conocido por lo que se utiliza 95% lo que equivale a 0.95 (indice de satisfaccién proporcionado por el

Auxiliar de Atencidn al Afiliado al cierre del afio 2014).

Q: Proporcion de clientes que no estan satisfechos con el servicio por situaciones de contrariedad o
disgusto. La cifra que se asigna es 5% porque debe ser complementaria con el valor de P, es decir 0.05,

ya que la suma de ambos es igual a 1.

E: Margen de error muestral que surge y esta determinado por los responsables de la investigacion, se
ha designado el 5% como el maximo de error permitido, lo que equivale a 0.05, esto debido a la poca

experiencia en técnicas de muestreo por parte del equipo.

Entonces, sustituyendo los valores en la formula:

n= (2,382 (1.96) (0.95) (0.05) n="71
(2,382-1) (0.05)? + (1.96) (0.95) (0.05)

Esto significa que se necesita una muestra de 71 clientes activos para obtener la informacion confiable

sobre el nivel de satisfaccion del servicio médico.
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7. TECNICAS Y HERRAMIENTAS DE RECOLECCION DE INFORMACION

7.1. Técnica para la recoleccién de datos

e Entrevista

Es una forma especifica de interaccién social. Se formulan preguntas a partir de cuyas respuestas
surgen los datos de interés. Se establece asi un didlogo, pero un didlogo peculiar, donde se busca
recoger informacién sobre los motivos por los cuales los clientes retiran el servicio médico, fallas
internas que puedan mejorarse y procesos Utiles a implementar para contrarrestar la situacion, y la

otra parte se presenta como fuente de estas informaciones.

e Encuesta

A través de esta técnica se estd al tanto la opinidn de los clientes sobre el indice de satisfaccién del
servicio, conocimiento de la informacién de marca, los motivos principales que los llevaron a desertar
del servicio médico y los aspectos que la empresa debe mejorar para evitar dicha situacidn. Todas estas

respuestas sirven para la elaboracién del programa de fidelizacidn de clientes de Grupo EMI.

7.2. Instrumentos para la recoleccion de datos

Tomando en cuenta que son dos muestras que se investigaron, se definen los instrumentos por cada

una de ellas a continuacion:

e Muestra 1: oferta — empleados de Grupo EMI

En el caso de la oferta se elabord una entrevista con una guia de preguntas que fue redactado en base
a informacién preliminar de la situacidn, posibles causas o procesos que no estan bien diligenciados, y
otras preguntas que a criterio del grupo de investigadores son vitales para el estudio, haciendo un total
de 14 preguntas abiertas que los colaboradores contestaron segln su propio criterio y dependiendo de
la informacién que conozcan por area a la que pertenecen. De esta manera se obtuvieron datos y
panorama de los motivos por los cuales los clientes retiran el servicio médico y los puntos a mejorar de
la compafiia para evitar la desercién. El instrumento fue llenado por los miembros del equipo a partir

de las respuestas de los encuestados. (Ver anexo 3).
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e Muestra 2: demanda potencial — clientes retirados

Se realizé a través de una encuesta, la cual fue elaborada tomando como base la encuesta de
satisfaccion del servicio, el guion de retencién y otras preguntas que a criterio del grupo de
investigadores son importantes para la investigacién, haciendo 13 preguntas de opcién multiple, 5
preguntas dicotdmicas, mas 2 preguntas abiertas que las personas respondieron segin su propio
criterio (18 preguntas en total). De esta manera se pudo obtener informacién certera de los motivos
por los cuales se retiraron dichos clientes. El instrumento fue llenado por los miembros del equipo a
partir de las respuestas de los encuestados via telefénica, porque es un método mas simple de localizar

a las personas y encuestarlas sin inconvenientes. (Ver anexo 4).

e Muestra 3: demanda real — clientes actuales

Para el caso de la demanda real, también se elaboré una encuesta, la cual fue construida tomando
como base la encuesta de satisfaccidn del servicio, el guion de retencidn y otras preguntas que a criterio
del grupo de investigadores son importantes para la investigacion, haciendo 10 preguntas de opcidn
multiple, 7 preguntas dicotdmicas, 1 preguntas con respuesta a escala, mas 1 pregunta abierta que las
personas respondieron segun su propio criterio (19 preguntas en total). De esta manera se pudo
obtener informacidn certera del nivel de satisfaccidn del cliente activo, aspectos que se deben mejorar
y la percepcidn en el nivel de comunicacion cliente-empresa. El instrumento fue llenado por los

miembros del equipo a partir de las respuestas de los encuestados via telefénica. (Ver anexo 5).

8. TABULACION U ORDENAMIENTO DE LA INFORMACION

Para la tabulacidn y analisis de la entrevista realizada a los colaboradores que estdn directamente
relacionados con la situacion, se cred una matriz vaciado de datos, en donde los datos de clasificacion

se cruzaron con las respuestas similares. (Ver anexo 6).

En el caso de las encuestas, después de haber recopilado la informacién necesaria por medio de dicho
instrumento, se procedid a tabular a través de los cuadros resimenes, los cuales comprenden lo
siguiente: en la parte superior se colocd el nimero de la pregunta, la pregunta y las alternativas de
cada pregunta, en la misma casilla el total de la frecuencia, en la parte izquierda los motivos de retiros

con el nimero de estratos por cada uno, y en la parte final del cuadro muestra los totales en general
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de cada casilla. Por ultimo se procede a analizar cada pregunta en base a los porcentajes. (Ver anexo 7

y 8).

Para una mayor comprensién, se demuestra por medio de graficos en donde figuran las diferentes
alternativas proporcionadas por los sujetos de analisis, posteriormente se analizaron los resultados

obtenidos para el establecimiento de las conclusiones.

9. ANALISIS E INTERPRETACION DE LA INFORMACION

9.1. MUESTRA 1: OFERTA — EMPLEADOS DE GRUPO EMI

e Insatisfaccion con el servicio
Las personas involucradas en el drea comercial y administrativa concuerdan que si han recibido quejas
por parte del cliente de toda indole. Seglin las entrevistas realizadas a los Gerentes y jefes de
departamentos las cuatro quejas mas comunes dentro de Grupo EMI son: inconformidad con el
diagndstico, temas de cobros (pagos atrasados, cargos dobles), demora en el servicio y mala actitud del
personal administrativo, entre otras, cabe destacar que cada encargado de departamento recibe quejas

de acuerdo al cargo que desempefia.

e Procedimiento de reclamos de clientes

De acuerdo a las personas entrevistadas los departamentos participan en la solucidn de algin reclamo,
con la diferencia que no todos responden de manera oportuna, porque no existen parametros
establecidos en cuanto al tiempo, de igual manera no hay procesos documentados, en los que ellos
puedan basarse, en el caso del drea médica ellos tratan de responden en una semana como tiempo
maximo.

Por lo que todos coinciden que si se pueden mejorar los procedimiento para dar respuestas a las quejas
de los clientes, y tienen claro que para cumplir con ese objetivo, todas las areas involucradas en la parte
de atencion al cliente, deben de comprometerse en hacer bien su trabajo para dar una solucién
oportuna al cliente, y documentar cada proceso de manera correcta. Creando parametros, es decir,
establecer una clasificaciéon de quejas en orden prioritario, y agilizar los dias habiles especificos para

resolverlas de una manera oportuna y eficaz.
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e Estrategias de retencion

En Grupo EMI no existen estrategias de retencién es decir no hay un documento en el que estén
establecidas. Debido a eso cada caso es evaluado por el jefe de cada area para autorizar algun proceso
y dar propuestas o sugerencias que sean viables y que favorezcan a ambas partes, (cliente-empresa).
El personal en general conoce cuales son los procedimientos de retencién a seguir cuando el cliente
manifiesta su retiro, pero la mayor parte de ellos no participan activamente y no aplican esos procesos
de retencidn al cliente, al contrario lo que ellos hacen es transferir las Ilamadas o correos al auxiliar de

retenciones y a la persona encargada de atencidn al afiliado para que ellos hagan todo el proceso.

e Tiempo en que se realiza o recibe retroalimentacion sobre satisfaccion del cliente

Las respuestas a esta pregunta fueron muy variadas, entre ellas esta la del Gerente Comercial que
afirma que si existen reuniones generales que se hacen dos o tres veces al mes donde se tocan esos
puntos. Para el jefe del area médica ellos realizan un programa de formacidn para el personal en temas
comerciales una vez al mes, y segun la persona de mantenimiento y fidelizacion ese punto se toca con
el equipo de coordinadores del area comercial, pero de acuerdo a representantes el area
administrativas ellos no recuerdan que se hayan hecho reuniones donde se tocara el tema de la
fidelizacidn. Analizando las respuestas de los entrevistados, podemos concluir que las personas que
tienen mas contacto con el cliente no reciben una retroalimentacion sobre la importancia de la

satisfaccidon del cliente o sobre la fidelizacién.

e Canales de comunicacion sobre los beneficios

Todos los entrevistados consideran que no existen suficientes canales de comunicacidn, y por lo tanto
deberian de mejorarse, pero sobre todo consideran que necesitan mas inversién en el area de
marketing es decir, muchos de ellos le apuestan a que haya mas publicidad no tradicional o
convencional para llegar al publico meta. De igual manera reflexionan que se debe de resaltar laimagen
de Grupo EMI a través de activaciones de marca, asi como tener buenas experiencias con el cliente, a
través del contacto y acercamiento con ellos, para poder fidelizarlos e incentivar la publicidad boca a

boca.
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e Tiempos de respuesta

Los tiempos de respuestas actuales segln los entrevistados estan dentro de lo normal, pero ellos
consideran que si pueden mejorarse, y lo primordial es que se invierta en personal y en recursos,
especialmente en la contratacién de unidades mdviles, es decir en carros de consulta, el cual es el
servicio que el cliente mas solicita, ademads de verificar que el personal cumpla con los tiempos de
atencién domiciliar, acelerar adecuadamente movilizacién de ambulancias de una zona a otra, entre

otros.

e Disponibilidad de medicamentos y equipo médico en las maviles.

Grupo EMI cuentan con las herramientas, equipos y el material necesario para llevar a cabo el trabajo,
ademads de poseer medicamentos basicos para estabilizar a un paciente, las personas entrevistadas
manifiestan que es importante darle mantenimiento o en otros casos hacer una renovacion del equipo,
porque algunos de ellos ya pasaron su vida util, por lo cual consideran que seria bueno equiparlos con
aparatos de ultima tecnologia. Pero también concuerdan que se deben mejorar los sistemas
informaticos, creando base de datos para identificar parametros importantes de los clientes o detectar
deficiencias en la prestacion del servicio, porque existe mucho trabajo manual que provoca errores

involuntarios.

e Mejora en los servicios médicos ofrecidos actualmente

Entre las respuestas de los entrevistados en cuanto a que pueden mejorar de los servicios médicos
ofrecidos actualmente, ellos consideran que Grupo EMI deberia de incluir servicios de enfermeria, en
segundo lugar, esta el mejorar los procesos o procedimientos dentro de la empresa, y de igual manera
ven necesario ampliar la cobertura del servicio llegando a mds municipios o que sea nacional, también
observan que hace falta equipos mdviles con mas recursos para solucionar los problemas de los

clientes, entre otras sugerencias.

e Factores externos que mas afectan a Grupo EMI

Entre los factores externos que mas afectan a la empresa segln los entrevistados son dos: La primera
es la inseguridad, debido a que les ha causado problemas a la hora de acudir a una emergencia porque
han sido victimas de asalto y en el peor de los casos no pueden ingresar a la colonia, por ser zonas

peligrosas, el otro factor es el Sistema Integrado del Transporte del area Metropolitana de San Salvador
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(SITRAMSS), este problema ha causado que los usuario se quejan porque existe dificultad en la llegada
de las méviles por el congestionamiento o el trafico vehicular, lo cual ha causado atrasos en los tiempos

de respuesta. Estas circunstancias han hecho que EMI ya no atiende a los afiliados en esas zonas.

e Ventajas diferenciales que atraen a los clientes.

Entre las ventajas mas importantes consideradas por los entrevistados estan: que Grupo EMI cuentan
con un servicio sin limite de uso, y algo muy importante es que poseen el apoyo y respaldo de marca
internacional, ademas de proveer de medicamentos en el momento de la atencidn sin costo extra, y no

existe limite de edad para afiliarse, entre otros.

9.2. MUESTRA 2: DEMANDA POTENCIAL - CLIENTES RETIRADOS

Tabulacién de encuestas dirigida a clientes retirados de Grupo EMI.

Datos Generales

a) Género de los Encuestados
Grafico 4
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Comentario
Segun los resultados obtenidos de la investigacién del 100% de las personas encuestadas, el 66% son

del género femenino y el 34% del género masculino. Reflejando que son mds las personas del género
femenino que contratan el servicio médico. Para efectos de la investigacion se ha tomado este
pardmetro, sin embargo dicha afirmacidn esta sujeta a las estadisticas de Grupo EMI, por lo que el

contenido puede variar.
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b) Edad de los Encuestados
Grafico 5
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Comentario

Del 100% de las personas encuestadas el 45% que hicieron mds uso del servicio médico de Grupo EMI,
tienen entre 41 afios o0 mas, el 32% 26 a 35 anos, un 21% 36 a 40 afios y finalmente un 2% se encuentra
en el rango de 18 a 25 afios. Lo que significa que aquellas personas que se preocupan mas por su salud,

son los adultos y adultos mayores.

¢) Ocupacion de los encuestados

Grafico 6
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Comentario

La ocupacién que mas predomino fue empleados con el 44% de las personas encuestadas, el 17% amas
de casa, 15% personas jubiladas, mientras que el 13% personas independientes y finalmente un 11%

desempleadas.
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d) Ingresos por familia de los encuestados

Grafico 7
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Comentario
El 56% de los encuestados tiene un ingreso mensual entre $501 y $700. El 24% $701 o mas, 17% entre
$301 y $500, y un 4% se encuentra en el rango de $100 y $300.
Pregunta 1.
éCual fue el motivo principal por el que se afilié al servicio médico de Grupo EMI?

Grafico 8
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Comentario

Segun los resultados de las encuestas el 65% de las personas que desertaron del servicio médico
manifestaron que se afiliaron a Grupo EMI por prevencion, el 8% menciond que fue por comodidad, el
5% lo hizo por rapidez, el 16% por referencias de vecinos o familiares, finalmente el 6% manifesté que
lo hizo por otros motivos.
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Pregunta 2.

¢Como considero las tarifas de Grupo EMI?

Grafico 9
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Comentario

El 12% de las personas que retiraron el servicio consideraron altas las tarifas mensuales, el 65%
mencioné que le parecieron medias, y el 23% comentd que le parecieron bajas en el tiempo que

estuvieron afiliados a Grupo EMI.

Pregunta 3.
éAlguna vez hizo uso del servicio médico de Grupo EMI?

Grafico 10

70% 63%
60%
50%
40%
30%
PO
10%
0%

37%

N° de personas

SI

Comentario

El 63% de las personas que retiraron el servicio médico lo utilizaron, y el 37% manifesté no haber

llamado nunca para que un médico de Grupo EMI lo visitara.
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Pregunta 4.

éQué aspectos considera favorables del servicio médico de Grupo EMI?
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Comentario

Segun los resultados obtenidos el 42% consideraron que el servicio y las llamadas ilimitadas son

aspectos favorables de EMI, 17% apreciaron los médicos profesionales, un 15% les agrado la atencién

rapida, 12% visitas a domicilio de los médicos, mientras que el 8% no le ve ningln aspecto favorable al

servicio, el 5% considera el servicio de ambulancia, y 1% el respaldo de una marca internacional.
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Pregunta 5.
éConsidera usted que la atencion telefonica recibida de parte del personal de call center fue
respetuosa, cortés y oportuna?

Grafico 12
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Nota: La pregunta 5 es filtro, por lo que la suma de las respuestas serd menor a la cantidad de la muestra.

Comentario
De las personas que utilizaron el servicio de Grupo EMI, el 74% considerd la atencién del personal de

call center respetuosa, cortes y oportuna, un 13% menciond que casi siempre recibido una buena

atencién, 11% dijo que ocasionalmente, y el 2% manifestd que nunca le brindaron un trato cdlido.

Pregunta 6.
éConsidera usted que la atencion recibida de parte del personal médico fue la adecuada?

Grafico 13
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Nota: La pregunta 6 es filtro, por lo que la suma de las respuestas serd menor a la cantidad de la muestra.

Comentario

El 73% de las personas que retiraron el servicio respondieron que la atencion del personal médico fue
siempre la adecuada, el 18% manifestd que casi siempre y el 8% comenté que ocasionalmente.
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Pregunta 7.

éConsidera usted que los diagndsticos brindados por los médicos fueron acertados?

Grafico 14
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Nota: La pregunta 7 es filtro, por lo que la suma de las respuestas sera menor a la cantidad de la muestra.

Comentario
El 65% de las personas que retiraron el servicio manifestaron que los diagndsticos de los médicos

fueron siempre acertados, 19% menciond que casi siempre, mientras que el 12% comentd que

ocasionalmente, y un 4% no estuvo de acuerdo.

Pregunta 8.
éConsidera usted que los tiempos de respuesta de atencidn del servicio médico son los adecuados?

Grafico 15
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Nota: La pregunta 8 es filtro, por lo que la suma de las respuestas sera menor a la cantidad de la muestra.

Comentario
El 37% de las personas que retiraron el servicio médico considerd estar totalmente y parcialmente de

acuerdo con los tiempos de respuestas de las atenciones que la compaiiia tiene definidas, el 17%

manifestd estar parcialmente en desacuerdo y 10% dijo estar en total desacuerdo con ellos.
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Pregunta 9.
éConocid usted las Alianzas que tiene el servicio médico (descuentos, especialistas, cobertura)?

Grafico 16
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Comentario

Del 100% de los encuestados, el 71% ignoraba que existian alianzas, mientras que el 29% si conocié las

alianzas de EMI con otras empresas.

Pregunta 10.
éCudles beneficios utilizé mas?
Grafico 17
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Comentario

El 33% de los encuestados respondié que el beneficio que mas utilizaron fue el de cobertura de viaje,
28% los descuentos, mientras que el 21% hicieron uso de los especialistas y un 18% no utilizo ningin

beneficio.
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Pregunta 11.
éCual fue el motivo principal, por el que cancelo el servicio médico de Grupo EMI?

Grafico 18
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Del 100% de las personas encuestadas 31% cancelo el servicio, por diferentes motivos entre ellos estan:
fallecimiento del beneficiario, salieron del pais, se trasladaron a otro lugar donde no habia cobertura,
etc. 25% lo cancelaron porque casi no lo utilizaban, un 23% por la situacién econémica, mientras que
el 7% por demora en el servicio, seguido del 6% por la mala atencién y un porcentaje igual por

desempleo, finalmente 3% por un mal diagndstico.

Pregunta 12.

éQué aspectos considera que el servicio de Grupo EMI debe mejorar?

Grafico 19
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Nota: La pregunta 12 es abierta, por lo que la suma de las respuestas sera mayor a la cantidad de la muestra.
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Comentario

Un total de 23% de los encuestados considera que Grupo EMI debe mejorar los tiempos de respuesta,
el 16% piensa que la atencion de las diferentes areas de la empresa (call center, cobros y médicos), 14%
respondio el servicio en general, (aconsejan que deberian dar medicina o muestras médicas, darle
seguimiento a los clientes, cobertura nacional, facilidad para cancelar, entre otros), un 9% todo les
parece bien, el 8% opina que debe haber mas comunicacién y publicidad por aparte de la empresa (dar
a conocer mas los beneficios y las alianzas que tienen con otras empresas, ademas de recordar que
existe el servicio), el 5% comentan que deben de incorporar servicios adicionales como: servicios de
enfermeria, tener salas hospitalarias, especialista que lleguen a domicilio etc. Y un 4% consideran que

deben mejorar la confianza con el cliente y la credibilidad del servicio.

Pregunta 13.
éActualmente esta afiliado a una compaiiia que preste servicios similares a los de Grupo EMI?

Grafico 20
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Comentario

Un alto porcentaje de las personas encuestas 77% no estan actualmente afiliadas a otra compafiia. El

restante 23% manifestd que si se encuentran utilizando un servicio médico.
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Pregunta 14.
éCual es la razén principal por el cual adquirié el servicio médico con otra empresa?

Grafico 21
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Nota: La pregunta 14 es filtro, por lo que la suma de las respuestas serd menor a la cantidad de la muestra.

Comentario

La razén mas alta porque la cual las personas retiradas adquirieron el servicio con otra empresa fue por
recomendacion con un 37%, el 33% lo hizo por otros motivos, entre ellos estan: tiempo de respuesta
mas rdpidos, mejor trato con el cliente, buena asesoria de parte del ejecutivo, les brindan un mejor

servicio, un 20% por la cobertura y solo un 10% por las tarifas.

Pregunta 15.
éSe sintid satisfecho con el servicio médico brindado por Grupo EMI? (servicio en general: temas
médicos, gestiones de cobros, tramites administrativos, recordatorio de marca, publicidad.

Grafico 22
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Comentario

El 64% de las personas encuestadas dijeron que si se sintieron satisfechas con el servicio médico que
le brindo Grupo EMI, el 28% manifestaron que se sintieron insatisfecho, mientras que el 8% de los

clientes retirados, nunca utilizaron el servicio.

Pregunta 16.

Si Grupo EMI supera esas inconsistencias, évolveria a contratar el servicio médico?

Grafico 23
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Nota: La pregunta 16 es filtro, por lo que la suma de las respuestas serd menor a la cantidad de la muestra.

Comentario

Del 100% de las personas encuestadas, el 81% respondié que no volverian a contratar los servicios de
Grupo EMI por diferentes motivos entre ellos: inconvenientes en trdmites de cobros, porque nunca lo

utilizaron, porque el familiar ya contrato otro servicio, y solo el 19% si retomarian el servicio.
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9.3. MUESTRA 3: DEMANDA REAL- CLIENTES ACTUALES

Tabulacién de encuestas dirigida a clientes actuales de Grupo EMI:
a) Género de encuestados

Grafico 24
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Comentario

Segun los resultados obtenidos de la investigacién, el 32% de los encuestados son del género masculino

y el 68% del género femenino.

b) Edad de los encuestados

Grafico 25
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Comentario

El 37% de personas que contratan el servicio médico de Grupo EMI, se encuentran en el rango de edad
entre 46 afios 0 mas, el 20% de 36 a 45 afios, luego un 32% entre 26 a 35 afios y solo el 11% se encuentra
en el rango de 18 a 25 afios. Lo que significa que aquellas personas que se preocupan mas por su salud,

son los adultos y adultos mayores.
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¢) Ocupacion de los encuestados

Grafico 26
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Comentario

En base a los resultados, el 59% de las personas encuestadas son empleadas, 15% personas jubiladas,

un 14% amas de casa, mientras que el 7% son independientes y finalmente 4% son desempleadas.

d) Ingresos por familias de los encuestados

Grafico 27
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Comentario

En cuanto a ingresos familiares, el 45% tiene un ingreso mensual de $501 a $700 ddlares, 35% entre
$701 ddlares 0 mas, un 15% tienen ingresos de $301 a $500 délares, y un 4% respondié entre $100 a

$300 ddlares mensuales.
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Pregunta 1.
éCuanto tiempo tiene de estar afiliado a los servicios de Grupo EMI?

Grafico 28
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Comentario
Del 100% de los entrevistados, el 42% comentd tener entre 1 a 6 meses de afiliado con el servicio

médico, el 21% manifestd tener de 7 meses a 1 afio, 18% se encuentra dentro del rango de 1 a 2 afios,

mientras que igual porcentaje para el periodo de 2 afios a mas.

Pregunta 2.

Antes de afiliarse, éescuchd sobre los servicios médicos que brinda Grupo EMI?
Grafico 29
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Comentario

Del total de encuestados, el 35% comentd haber escuchado de Grupo EMI antes de afiliarse, el restante

65% menciond que nunca escucharon del servicio médico que presta la compaiiia.
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Pregunta 3.
éPor qué medios se enterd de los servicios que Grupo EMI brinda a las personas?

Grafico 30
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Comentario
El 44% de los encuestados expresd que se enterd de los servicios de Grupo EMI a través de referencias

de conocidos, seguido con un 35% que manifestd que lo contratd por medio de la empresa, mientras
que el 10% fue a través de puntos de venta, mismo porcentaje por otros motivos (vieron pasar la
ambulancia, por publicidad en articulos de revistas, y por presencia comercial en las colonias donde

residen), y solo el 1% lo contraté a través de la pagina web solicitando informacion.

Pregunta 4.
¢A qué personas tiene afiliadas a Grupo EMI?

Grafico 31
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Nota: La pregunta 4 es de opcién multiple, por lo que la suma de las respuestas serd mayor a la cantidad de la
muestra.
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Comentario
El 28% de los encuestados siendo contratantes son beneficiarios del servicio, el 19% solamente tienen

el servicio para la mama3, seguido del 16% que tiene afiliado al conyugue, el 15% a los hijos, un 11%

para el papay el 12% otros beneficiarios (abuelos, tios, sobrinos, empleados, nietos, hermanos).

Pregunta 5.
é¢Ha hecho uso del servicio médico de Grupo EMI?

Grafico 32
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Comentario
El 76% de los encuestados han utilizado el servicio médico, el 24% manifesté no haber llamado hasta

el momento para que un médico de Grupo EMI lo visite.

Pregunta 6.
¢Qué areas de Grupo EMI le han brindado un servicio satisfactorio?

Grifico 33
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Nota: La pregunta 6 es de opcion multiple, por lo que la suma de las respuestas serd mayor a la cantidad de la

muestra.
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Comentario

De los 54 encuestados que si han utilizado los servicios médicos, el 38% manifestd estar satisfecho con
el servicio brindado de parte de los médicos, seguido del 36% que menciond haber recibido buena
atencién de parte de las otras dreas, un 10% opina que el operador call center le ha brindado un buen
servicio, 7% dicen que los ejecutivos de venta, mientras que el 6% considera el drea de atencién al
cliente, 3% el departamento de cobros y el restante 1% considera que ninguna area le ha brindado un

servicio satisfactorio.

Pregunta 7.

Del 1 al 5, écdmo considera los tiempos de respuesta brindados por Grupo EMI? (Siendo 1 que se
tardan mucho y 5 una respuesta inmediata)

Grafico 34
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Nota: La pregunta 7 es filtro, por lo que la suma de las respuestas serd menor a la cantidad de la muestra.

Comentario

El 78% de los encuestados consideran que los tiempos de respuesta son adecuados al servicio que se

les estd ofreciendo, y el 22% menciond que deben mejorarse.
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Pregunta 8.

¢éEsta satisfecho con el servicio que le brinda Grupo EMI?
Grafico 35
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Nota: La pregunta 8 es filtro, por lo que la suma de las respuestas sera menor a la cantidad de la muestra.

Comentario
El 91% de los encuestados se encuentran satisfechos con el servicio que se les ha brindado Grupo EMI

hasta el momento, Unicamente el 9% manifestd no encontrarse a gusto con los servicios.

Pregunta 9.
é¢Renovaria usted el contrato del servicio médico de Grupo EMI?

Griafico 36
80%
70%
60%
8 50%
k]
= 40%
m©
2 30%
z 0%

10%
0%

Comentario
Del 100% de los encuestados el 82% respondid que si renovarian el servicio de Grupo EMI, el 18% no

lo volveria a contratarlo por motivos econémicos y mala atencién de parte del personal administrativo.
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Pregunta 10.
é¢Recomendaria usted los servicios de Grupo EMI a un amigo, familiar o colega?

Grafico 37
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Comentario

El 87% de los encuestados manifestd que si recomendaria los servicios médicos de Grupo EMI a amigos,

familiares o colegas, mientras que el 13% dijo que no los recomendaria.

Pregunta 11.
éConoce usted las alianzas que ofrece la empresa?

Grafico 38
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Comentario

El 61% de los clientes no conoce las alianzas que tiene el servicio médico de Grupo EM, mientras que

el 39% si las conoce.
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Pregunta 12.
é¢Ha recibido algtin tipo de incentivo de parte de la empresa?
Grafico 39
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Comentario

El 97% de los encuestados manifesté que no ha recibido ningun incentivo de parte de Grupo EMI hasta
el momento, solamente el 3% (que representa a 2 personas) comentd haber recibido un incentivo

(promocional y reduccion de tarifa).

Pregunta 13.
éQué tipos de beneficios le gustaria que brindara Grupo EMI?

Grafico 40
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muestra.
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Comentario

El 25% de los encuestados les gustaria que Grupo EMI diera muestras médicas, seguido con un 21% que
consideran contar con médicos especialistas, 16% servicio de enfermeria, mientras que el 15% opina
gue una clinica propia, 13% dicen que otros, entre ellos: servicio de aseguranza, muestras de
laboratorio, cupones de descuentos, chequeos gratis, etc., finalmente el restante 9% les gustaria que

hubieran rifas

Pregunta 14.

¢Qué aspectos considera usted que deberia mejorar grupo EMI para aumentar su nivel de
satisfaccion?

Grafico 41
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Comentario

El 35% de los encuestados opinan que ampliar las coberturas es uno de los aspectos que Grupo EMI
debe mejorar, 32% considera otros, entre ellos: mejorar atencidn del personal administrativo, mejorar
los tiempos de respuesta, mejor atencién en el drea de cobros, etc., el 15% sugiere que mejorar los
precios, un 10% la atencién del personal call center, mientras que un 6% las instalaciones y el 1%

restante la atenciéon del personal médico.
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Pregunta 15.

¢Qué recomendaria para mejorar el servicio a los clientes de Grupo EMI?

Grafico 42
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Nota: La pregunta 15 es abierta, por lo que la suma de las respuestas sera mayor a la cantidad de la muestra.

Comentario

Del 100% de las personas encuestadas el 26% recomienda que deben de mejorar otros servicios entre
ellos: tomar exdamenes de laboratorio, incluir gastos hospitalarios, especialistas a domicilio, mas carros
de consulta etc., el 21% estan de acuerdo con todo el servicio que ofrece Grupo EMI, el 11%
recomienda sistemas que permitan dar seguimiento a los clientes después que han utilizado el servicio,
un 8% considera que deben mejorar los tiempos de respuestas, el 7% manifiesta que la empresa debe
informar sobre los beneficios e informacién completa del servicio, mientras que la recordacién del
servicio, Politicas de retencidon y atencidn de quejas, cuentan con un total del 6% cada una, y otro
porcentaje igual no recomendd nada porque nunca lo utilizaron, un 5% opinan que deberian de tener
mas unidades para atender la demanda, y un total de 4% dicen que deben mejorar la atencidn del area

comercial, administrativa, y que la empresa tenga mdas comunicacién con el cliente.
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TABULACION CRUZADA
e Demanda Potencial

Grafico 43
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Comentario

De acuerdo a las variables que se cruzaron, 33 personas si estaban satisfechas con el servicio, pero se
retiraron por diferentes motivos entre los que se pueden mencionar: las personas afiliadas se fueron
del pais, el beneficiado fallecid, entre otros; y hubieron 27 personas satisfechas pero tuvieron que
retirarse por la situacidn econdmica que estan viviendo actualmente, mientras que 21 personas les
parecid el servicio, pero se retiraron porque casi no lo utilizaban, y ellos decian que era un gasto

innecesario porque estan afiliados al Instituto Salvadorefo del Seguro Social (ISSS).
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Grafica 44
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Comentario

De las 133 personas que se retiraron, 56 mujeres hicieron uso del servicio, contra 28 hombres que no.
Caso opuesto, 32 mujeres nunca lo utilizaron versus 17 personas del género masculino que tampoco

pidieron el servicio médico domiciliar. El indice de utilizaciéon es mayor para el segmento de mujeres.

e Demanda real
Grafico 45
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Comentario

De los 71 afiliados que contestaron la encuesta, 22 personas se afiliaron por referencias de amigos,
vecinos o familiares, pero no conocieron las alianzas; mientras que, 14 usuarios de EMI se afiliaron por
medio de las empresas donde laboran, desconocen también las alianzas de EMI, asi mismo, 4 personas

decidieron afiliarse por los puntos de ventas porque si conocian las alianzas.

Grafico 46
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Comentario

De las personas encuestadas, 19 mujeres les gustarian que la empresa diera beneficios como: muestras
médicas, versus 12 hombres que opinan lo mismo; porcentaje igual de mujeres 19 consideran que EMI
deberia tener médicos especialistas a domicilio contra 6 hombres que mencionaron el mismo tipo de
beneficio. En cuanto a que la compafiia implemente servicios de enfermeria, 15 de mujeres se
pronunciaron a favor versus 4 hombres, 11 de las mujeres encuestadas prefieren que haya clinica
propia contra 7 hombres, y hay 9 mujeres que opina que la empresa deberia premiar a sus clientes

con rifas, versus 4 hombres que dicen lo mismo.
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10. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

10.1. Conclusiones

Oferta: entrevista a empleados de Grupo EMI

e Segln las entrevistas realizadas a los colaboradores de diferentes departamentos las quejas
mds comunes son: mala atencion de parte del personal administrativo, inconformidad con
el diagndstico y demora en el servicio, aunque en este caso, la empresa tiene clasificaciones
médicas que son: emergencia, urgencia y consultas médicas, y cada una maneja tiempos de
respuesta especificos, que muchos de los clientes desconocen.

e Losfactores externos que mas afectan a Grupo EMI son dos: la inseguridad, esto ha causado
problemas a la hora de acudir a una emergencia porque han sido victimas de asaltos y
porque en mucho de los casos no se les permite ingresar a las colonias, el otro factor es el
Sistema Integrado de Transporte de Area Metropolitana de San Salvador (SITRAMSS), los
afiliados se quejan que existe dificultad en la llegada de las mdviles por el trafico vehicular,
lo cual ha causado atrasos en los tiempos de respuesta, ocasionando que Grupo EMI, tome
la decision de no afiliar a personas que residen en el municipio de Soyapango, debido a que
es en esa zona donde se concentran los dos problemas.

e Los entrevistados consideran que no existe suficientes canales de comunicacion, para llegar
al publico meta, y tener un contacto con ellos y asi ganar su lealtad e incentivar la publicidad
boca a boca.

e De acuerdo a las personas entrevistadas, los procesos para solucion de reclamos de quejas,
no estan documentados y no existen parametros establecidos en cuanto al tiempo, lo que
ocasiona una tardanza en solucionar las quejas de los clientes e inconformidad con el
servicio

e En Grupo EMI no existe un programa de fidelizacidon que establezca estrategias de retencion
es decir no hay un documento en el que estén escritas, debido a eso cada caso es evaluado
por el jefe de cada drea para autorizar algln proceso y dar propuestas o sugerencias que

sean viables y que favorezcan a ambas partes.
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Demanda potencial: encuesta a clientes retirados de Grupo EMI

El motivo principal por el que los clientes retirados se afiliaron a Grupo EMI fue por
prevencion, a pesar de la poca cultura que existe sobre este tema en el pais. Algunos de los
entrevistados manifestaron que pasaron por situaciones de salud dificiles antes de contratar
el servicio de EMI y que lamentaron no estar afiliados a una empresa prestadora de salud,
0 que por experiencias de conocidos tomaron la decisidn de firmar un contrato para estar
protegidos ante una emergencia.

Los motivos principales por los cuales los encuestados retiraron el servicio médico, en orden
descendente, fueron: casi no lo utilizaban, motivos econdmicos, estan afiliados al ISSS o
seguros particulares (de aseguradoras privadas), y otros (fallecimiento de usuario, viajes
constantes fuera del pais).

Un porcentaje alto de clientes retirados 71% ignoraban que Grupo EMI tenia alianzas con
otras empresas, en otros de los casos se enteraron porque vieron algun rotulo, lo que
significa que no existe buena transmisién del mensaje de los beneficios que pueden tener
las personas al momento de afiliarse con Grupo EMI.

El 64% de los clientes retirados manifestaron su satisfaccion con el servicio médico en el
tiempo que estuvieron afiliados. Lo cual representa un porcentaje no muy alentador para

Grupo EMI porque eso significa que hay inconsistencias que deben superarse todavia.

Demanda real: encuesta a clientes actuales de Grupo EMI

El 65% de los clientes no habian escuchado sobre el servicio médico de Grupo EMI, esta es
una cifra preocupante para la empresa, un porcentaje mayor desconocian del servicio

Solo el 6% del total de personas encuestadas, indican que han recibido un servicio
satisfactorio por parte del drea de atencion al cliente, un motivo preocupante porque es el
area que deberia tener mas contacto y brindar un servicio satisfactorio al cliente.

En cuanto al conocimiento de las alianzas (descuentos, especialistas y cobertura en viajes)
que el servicio de Grupo EMI posee, el 61% de los clientes actuales mencionaran
desconocerlos, o algunos de ellos comentaron que el ejecutivo de ventas dijo algo sobre ese

tema pero que no se encuentra suficientemente claro sobre lo que consisten.
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e Uno delos aspectos que los clientes consideran que Grupo EMI debe mejorar es la cobertura,
porque solo tienen en el departamento de San Salvador y parte de la Libertad, los
encuestados manifestaron que muchos de ellos los han recomendado pero cuando
preguntan si llegan a un departamento “X” ellos responde que no hay cobertura hasta ese
lugar.

e Grupo EMI tiene una falla notable, ya que casi la totalidad de los encuestados (97%)

menciond no haber recibido ningln incentivo de parte de la compaiiia hasta el momento.

10.2. Recomendaciones

Oferta: entrevista a empleados de Grupo EMI

e Mejorar el procedimiento para dar respuestas a las quejas de los clientes a través de: un
compromiso de parte de todos los departamentos en dar una soluciéon oportuna al cliente;
documentar cada proceso de manera correcta; establecer pardmetros, es decir, concretary
agilizar los dias habiles especificos para dar la resolucién; establecer una clasificacion de
qguejas en orden prioritario, y asi resolverlas de una manera oportuna y eficaz, asi mismo
capacitar a los empleados en el servicio al cliente.

e Grupo EMI debe contar con un plan de contingencia para que sus ambulancias lleguen a
tiempo a todos los lugares, especialmente en la zona de Soyapango, chequeando el trafico
via internet y asi tener vias alternas o colocar una sede para mantener dos unidades dentro
del sector de Soyapango, en Plaza Mundo, por ejemplo, esto evitaria demoras y molestias
de los clientes.

e Grupo EMI debe buscar mas canales de comunicacién externos para resaltar las ventajas del
servicio médico al mercado objetivo, de igual manera resaltar la imagen de EMI a través de
activaciones de marca, asi como divulgar las buenas experiencias de los clientes, para
fidelizarlos e incentivar la publicidad boca a boca.

e Para que los procedimientos para dar respuestas a las quejas de los clientes sea eficaz,
Grupo EMI debe involucrar a todas las dreas y que exista un compromiso en hacer bien su
trabajo para dar una solucién oportuna al cliente y documentar cada proceso de manera
correcta, creando parametros, es decir, establecer una clasificacién de quejas en orden
prioritario, y agilizar los dias habiles especificos para resolverlas de una manera oportuna y

eficaz.
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e Grupo EMI debe establecer un Programa de fidelizacién que le permita documentar
estrategias de retencidn, que le permitan a los empleados participar activamente en el

proceso de retencién, dando sugerencias viables a los clientes y favoreciendo ambas partes.

Demanda potencial: encuesta a clientes retirados de Grupo EMI

e Resaltar la importancia de la prevencién al adquirir y continuar con los servicios de Grupo
EMI antes de que ocurran situaciones de salud que requieran atencién médica oportuna.

e Un aspecto que Grupo EMI debe mejorar del servicio, y, del proceso interno, es crear
estrategias de retencion de clientes por cada motivo que manifiestan los usuarios, para
contar con un adecuado manejo de objeciones que sea socializado a todos los
colaboradores. Esto permitird contrarrestar los indices de retiro mensuales.

e Grupo EMI debe mejorar la comunicacién de los clientes con los asesores, e informarles
todo los beneficios que obtendrian al contratar los servicios Médicos de EMI.

e Grupo EMI debe aumentar el nivel de satisfaccion de los clientes, a través de una
comunicacion efectiva y continua con los mismos, a modo de evitar el retiro por

insatisfaccion, y que se divulguen malas experiencias a clientes potenciales.

Demanda real: encuesta a clientes actuales de Grupo EMI

e Grupo EMI debe reforzar la comunicacidon de marca para dar a conocer al mercado sobre el
rubro al que se dedica y crear vinculos emocionales con los futuros clientes.

e La empresa debe poner mas cuidado al departamento de atencidn al cliente, y capacitarlos
para que brinden una mejora atencidn al cliente creando vinculos de comunicacién con ellos.

e Reforzar al cliente la informacidn sobre las alianzas creando una identidad de marca y sentido
de pertenencia con Grupo EMI

e Grupo EMI debe considerar ampliar la cobertura, porque sus competidores si cuentan con
cobertura en todo el pais, y esto es algo que les afecta a ellos y hasta les puede causar mas
desercién de clientes.

e Grupo EMI debe empezar a crear lazos y relaciones estrechas con sus clientes a través de

incentivos, lo que permitird crear una lealtad por parte de ellos.
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C. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES DEL DIAGNOSTICO E INVESTIGACION DE CAMPO

1. CONCLUSIONES

El servicio médico que ofrece Grupo EMI tiene un valor potencial para todas las personas
porque cuida un aspecto valioso para todo ser humano: la salud. En el pais la cultura de
prevencion no existe, hasta que pasa un suceso a un pariente o conocido es cuando se
preocupa el sujeto de adquirir un servicio pre hospitalario.

Los factores externos que afectan a la empresa, y que estdn creando quejas de parte de los
clientes, es la demora en el servicio, esto debido al deterioro y saturacién de trafico vehicular
en las carreteras (SITRAMSS), ocasionando problemas a la empresa, porque ya no afilian a
personas en esa zona; también destaca el alto indice de delincuencia en zonas especificas de la
cobertura que no permiten el acceso y normal desarrollo del servicio por parte de los médicos,
generando molestias y retiros de clientes.

Por la cantidad de usuarios del servicio que Grupo EMI estd manejando actualmente (alrededor
de 6,000) los clientes se vuelven exigentes en cuanto a la calidad del mismo: demandan
tiempos de respuesta mas cortos (a pesar que muchos de los servicios son consultas médicas,
es decir de sintomas menores), requieren atencidn excelente de parte de todo el personal de
la compaiiia con un margen minimo de error, asi como incentivos que premien la lealtad hacia
la marca, marketing que establezca relaciones estrechas con los usuarios (especialmente
trabajar la recordacidon de marca) y procesos claros para atender las quejas y reclamos del
servicio que a la vez sean tomados en cuenta para mejorar la atencion.

Los factores favorables del servicio médico que se destacan son los siguientes: servicio ilimitado
(24 horas, 365 dias del afio, sin limite de uso), medicamentos en el momento de la atencidn
domiciliar sin costo extra, ambulancia medicalizada para traslados de la residencia del usuario
al centro hospitalario sin cargos adicionales (traslado de acuerdo a criterio médico), y sin limite

de edad para afiliarse.
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2. RECOMENDACIONES

e Grupo EMI debe cumplir con el reto de hacer notoria la necesidad de este tipo de servicio, a
través del conocimiento de marca entre el mercado objetivo, la claridad en el concepto que
ofrece y de referencias de afiliados actuales que han tenido buenas experiencias con el mismo.

e La compaiia debe contar con un plan de contingencia para que sus ambulancias lleguen a
tiempo: revisando el trafico via internet y utilizar rutas alternas para llegar al domicilio del
usuario (Calle Agua Caliente, entrada por la Colonia Santa Marta), o colocar una sede para
mantener dos unidades dentro del sector de Soyapango, en Plaza Mundo, por ejemplo, esto
evitaria demoras y molestias de los clientes.

e Para cumplir con los estdndares de calidad que los usuarios de Grupo EMI estan exigiendo,
debe implantar los siguientes procedimientos: establecer procesos y parametros definidos de
manera clara para la atencién de reclamos (o sugerencias) de los clientes, y posterior
seguimiento; crear estrategias de recordacién de marca; tener una comunicacidon constante
con los clientes para indagar sobre la satisfaccion del servicio médico; adquirir mas equipo
material y humano para el drea médica (unidades moviles y personal capacitado), dado el alto
indice de demanda del servicio que muchas veces no alcanzan a cubrir de manera oportuna; o
crear estrategias que atiendan la demanda cuando ocurre saturacién de servicios: mas carros
de consulta para esta clasificacidn, y acortar los tiempos de traslado de un lugar a otro a través
de posteo en zonas especificas (las mas demandadas, por ejemplo).

e Establecer estrategias de comunicacidn adecuadas para Grupo EMI que resalten los beneficios

del servicio médico al mercado objetivo, logrando asi una diferenciacion clara de la marca.
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CAPITULO I

PROPUESTA DE UN PROGRAMA DE FIDELIZACION DE CLIENTES PARA EMPRESAS DEDICADAS A
EMERGENCIAS MEDICAS PRE-HOSPITALARIAS. CASO DE ESTUDIO: GRUPO EMERGENCIAS MEDICAS
INTEGRALES (EMI)

A. GENERALIDADES

Las empresas se encuentran en un mundo competitivo y cambiante debido a los diversos patrones de
compra de los clientes, solo aquellas compafiias que aporten valor agregado a esos usuarios con bases

solidas y rentables que reconozcan relaciones a largo plazo, sobreviviran a la competencia.

Asi mismo, los aspectos tecnoldgicos juegan un papel importante dentro de la fidelizacion de clientes
porque se utilizan herramientas que generan vinculos estrechos con los clientes identificando los
puntos débiles dentro del proceso de comunicacion con los mismos, de esa forma se detectan a tiempo

y se toman medidas correctivas sin dafiar el nivel de lealtad.

En este capitulo se presenta la propuesta del programa de fidelizacién de clientes para Grupo EMI,
enfocada a incrementar el nivel de lealtad de los afiliados y recuperar a los que han desertado del

servicio.

Segun los resultados obtenidos a través de los instrumentos de recoleccidn de datos se presentan
estrategias que han sido generadas tomando como fundamento las preguntas de las encuestas
aplicadas a los dos segmentos: clientes actuales y retirados de Grupo EMI, con el objetivo de identificar
los motivos por los cuales suspendieron el servicio, y el nivel de satisfaccidon de los afiliados actuales,

asi como aspectos que la compaiiia debe de mejorar para ofrecer una excelente prestacién.

De igual manera se realizd una entrevista a los empleados de Grupo EMI para conocer la percepcion
que tienen sobre las razones de la desercidn de clientes, y algunas recomendaciones que pueden
ayudar a mejorar los procesos internos de la empresa, informacidn sustancial que servird para el

programa de fidelizacion de clientes.

Y es asi como se establecen los objetivos de la propuesta, que se pretenden alcanzar.
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B. IMPORTANCIA DE LA PROPUESTA

La fidelizacidn de clientes es imprescindible para cualquier empresa, esto se debe a que resulta mas
facil y econdmico mantener a los clientes actuales y recuperar a los retirados, que destinar esfuerzos
en conseguir un cliente nuevo, porque se dispone de informacién sobre cada uno de los dos segmentos.
Es por esa razén, que es mejor invertir en lograr la fidelidad de los clientes, que gastar recursos y

esfuerzos para captar uno nuevo.

La importancia del programa de fidelizaciéon de clientes, esta enfocado en incrementar el nivel de
lealtad de los afiliados actuales y reconquistar a los que desertaron de Grupo EMI. Con la
implementacién de esta herramienta se pretende generar beneficios en ambas partes, parala empresa,
en mejorar los procesos internos de la organizacién; y para los clientes, desarrollando motivaciones de

posicionamiento de marca y de utilizacidn del servicio.

Con los resultados de la investigacidon de campo se creardn estrategias adecuadas que logren un servicio
eficiente y eficaz, aumentando la satisfaccién en los clientes, y estableciendo incentivos que incluyen:
descuentos, rifas, regalos especiales, entre otros. Para construir una relacién estrecha con el usuario

en todos los dmbitos posibles de Grupo EMI.

Serd interesante notar como Grupo EMI crea un sentimiento de pertenencia de la marca con los
afiliados a través del programa de fidelizacién de clientes, esto les hard sentirse parte de la empresa.

Pero para lograrlo se deben escuchar las sugerencias, opiniones y sentimientos de los clientes.

C. ALCANCE DE LA PROPUESTA

El programa de fidelizacion de clientes, tiene como finalidad lograr un incremento en el nivel de lealtad
de los afiliados de Grupo EMI, ademas de evaluar los indices de satisfaccion del servicio médico por

medio de una comunicacion constante con los usuarios.

D. ESQUEMA DEL PROGRAMA DE FIDELIZACION DE CLIENTES

El programa de fidelizacién de clientes incluye una serie de etapas o fases especificas que se detallan a

continuacién:
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ETAPAS DEL PROGRAMA DE FIDELIZACION

! |

I ETAPA1 | ETAPA 2

ETAPA 3 P P
| o s DA e ETAPA 7 _‘ ETAPA 8
| MARCOGENERAL [y puglit e PLAN DE MEJORA EJECUCION Y Bl mepicion pe
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Cliente se utilizar ' : :
programa a ]_ de Objetivos
_— Segmentacion
LU Definicién del - — dela Definiciénde Nivelde
= ° — s e
publico h ETAPA4 comunicacion — calendario Participacion
Objetivo . GESTION DE
Definicionde RECUPERACION
—  sistemas
informaticos
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incorporar

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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E. DISENO DEL PROGRAMA DE FIDELIZACION PARA CLIENTES DE GRUPO EMI

ETAPA 1: MARCO GENERAL DEL PROGRAMA DE FIDELIZACION

1. Analisis de problemas y oportunidades

CUADRO 1

ANALISIS FODA

v’ Servicio ilimitado (24 horas, 365 dias del

afo, sin limite de llamadas)
Medicamentos sin costos extras
Sin limite de edad para afiliarse

Médicos y enfermeras profesionales

D N NN

Equipamiento de unidades con aparatos
tecnoldgicos
v Equipo profesional con amplia experiencia

(gerencias)

Marca internacional
Buena publicidad “boca a boca”

Mercado mal atendido o descuidado

N N NN

Fuerte poder adquisitivo del segmento

meta

\

Tendencia favorable en el mercado
v" Posibilidad de establecer alianzas

estratégicas

<\

S N N N RN

Falta de software adecuado para
seguimiento de clientes

Procedimientos que no estdn claramente
definidos

Desconocimiento de los tiempos
promedio de respuesta

Falta de capacitacion al personal que
tiene contacto con los usuarios (Cobros,
Retenciones, Atencidn al Cliente)

Falta de inversidon en marketing

Alta rotacién del personal

Concepto de marca poco potenciado

Desempleo

Situacién econdémica

Inseguridad ciudadana

Avances tecnolégicos

SITRAMSS

Inexistencia de cultura de prevencion
Competencia

Poca cobertura del servicio

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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El andlisis de problemas y oportunidades o FODA es de suma importancia para Grupo EMI porque
identifica las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas para emitir un diagndstico que sirve

de base en la construcciéon del programa de fidelizacién de clientes de la compaiia.

Los problemas son de naturaleza defensiva, nacen de situaciones de debilidad de Grupo EMI, las
relaciones que se crean entre dichos problemas deben tener en cuenta las condiciones del mercado
capaces de crear una desventaja para la empresa y se deberd tomar medidas para superar las
situaciones negativas que se presenten.

Las oportunidades son de naturaleza ofensiva, tienen su origen en las fuerzas o circunstancias
positivas, éstas sefialan dreas y condiciones en donde Grupo EMI puede aprovechar y tomar ventaja
sobre la competencia.

A partir de lainformacidn generada en el andlisis interno y externo del capitulo 2 de la investigacion,
se construye el analisis de problemas y oportunidades, el cual deben identificarse adecuadamente
y de manera concisa para construir estrategias efectivas. Para presentarlo se hace de manera

esquemdtica, para resumir las principales conclusiones.

2. Objetivos del programa
A. Objetivo general

e Brindar una mejor atencidn y construir relaciones mas estrechas con los clientes
aumentando el nivel de lealtad hacia la marca, utilizando un programa de fidelizacion

gue permita atender mejor las necesidades de los clientes de Grupo EMI.

B. Objetivo especificos

e Disefar estrategias de fidelizacién, que ayude a Grupo EMI a mejorar los indices de
retencion de clientes.

e Planificar mecanismos para monitorear la satisfaccién de los clientes, a fin de mejorar
continuamente la atencién y el servicio.

e Implementar acciones especificas de promocion para los clientes con el propédsito de
mantener su fidelidad.

e Utilizar acciones de mercadeo adecuadas a las necesidades de los usuarios a fin de

mantener la lealtad de los mismos.
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1. Definicion del publico objetivo

En la investigacién de campo se obtuvo informacidn valiosa sobre el mercado de las personas que
se han retirado, asi como de las que se encuentran actualmente afiliadas, dicha informacién es
sustancial dentro del programa de fidelizacién de clientes para saber a quién se atendera, cudles
son sus necesidades especificas y qué es lo que esperan del servicio médico de Grupo EMI y la

compaiiia en general.

Para el programa de fidelizacidn se realiza la segmentacion segun la piramide de lealtad, donde se

clasifican los diferentes tipos de clientes:

e C(lientes exclusivos
e Clientes habituales
e C(Clientes ocasionales

e No clientes

FIGURA 1

PIRAMIDE DE LEALTAD

Fuente: Extraido de http://www.elcomercial.net/articulos/marketingrelacional.htm
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Para Grupo EMI, se define la segmentacion antes mencionada de la siguiente forma:
CUADRO 2
SEGMENTACION DE CLIENTES DE GRUPO EMI
Segmentacion Definicion
Clientes exclusivos Personas que han estado afiliadas de 6 a 5 afos, con un buen récord

crediticio, y tienen un bajo o nulo indice de utilizacién del servicio.

Clientes habituales Personas que han estado afiliadas de 4 a 3 afios, con un leve atraso en
las cuotas mensuales o con pagos al dia, y que utilizan el servicio de 2

a 5 veces al mes.

Clientes ocasionales Personas que estan afiliadas de 2 afios a menos, con atraso de 2 a 3
cuotas mensuales o con pagos al dia, y que utilizan el servicio de 1 a 2

veces al mes.

No clientes Personas que retiraron el servicio con bajo indice de utilizacién y con

un buen récord crediticio.

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

ETAPA 2: DESARROLLO DEL PROGRAMA DE FIDELIZACION
1. Ventajas para la empresa

El programa de fidelizacidn constituye una herramienta de suma relevancia para Grupo EMI porque
crea y aumenta el nivel de lealtad de los usuarios del servicio médico mediante la aplicacion de
diferentes tipos de incentivos. A continuacidn se describen las principales ventajas que representa

para la compaiiia:

e Centrarse en obtener un conocimiento mas profundo de sus clientes; es decir que no sélo
dependa de comunicarse con el usuario cuando piden el servicio médico, o cuando se
anuncian con Grupo EMI para algun tramite.

e Mejor identificacidon de los perfiles en una campana de captacién de nuevos usuarios.

e Recuperacion de clientes rentables que retiraron el servicio médico de Grupo EMI.

e Incrementa la retencidn de clientes y el valor de vida de los usuarios.

e Mejora la gestidn de los errores y soluciona eficazmente las quejas que puedan surgir de los

usuarios del servicio médico.
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Protege a los clientes leales de la influencia de los competidores.

Utiliza la informacién sobre los niveles de lealtad de los clientes para la toma inteligente de
decisiones de negocios en Grupo EMI.

Construye una base de datos de clientes que contribuyen a la rentabilidad de la compaiiia.
Da acceso a crear un canal de comunicacion directo y continuado con los clientes del servicio
médico, realizando acciones de recompensas mucho mas personalizadas para cada
segmento.

Aumenta la satisfaccion de los clientes y el “boca a boca” positivo.

Mejora la imagen de Grupo EMI frente a sus competidores.

2. Ventajas para los participantes

A través del programa de fidelizacidn de Grupo EMI, los usuarios perciben una serie de ventajas que

se describen a continuacion:

Acceso a ofertas y promociones exclusivas (rifas, descuentos, premios), dependiendo del
segmento de clientes en el que se encuentran calificados por Grupo EMI.

El usuario se sentird mucho mas identificado con el servicio médico de Grupo EMI, y ademas
podra llegar a considerarse una persona especial para la compaiiia.

Las recompensas para los clientes de Grupo EMI serdn a mediano plazo y posee beneficios
gue ninguno de sus competidores tiene actualmente.

Hace que los clientes tengan un alto grado de recordacidon de marca cuando se presente
una situacion de salud que amerite atencion médica oportuna.

El cliente se sentira seguro y confiado porque cuenta con el servicio médico de Grupo EMI

que premia su lealtad y preferencia cuando lo utiliza.

3. Costos de participacion

El cliente de Grupo EMI, independientemente del segmento al cual pertenezca, no tendrd que pagar

ningun costo por adherirse al programa de fidelizacidn. Este apartado se establece de esta manera

porque al asignarse un monto especifico al programa representaria un freno importante para la

mayoria de clientes de la empresa a la hora de formar parte del mismo.
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4. Tipo de programa de fidelizacién

El programa de fidelizacion de clientes Grupo EMI serda abierto, es decir que se incluyen a todos los

segmentos descritos en la piramide de lealtad.

5. Definicidn de sistemas informaticos de soporte

El sistema que actualmente manejan en Grupo EMI es el AS/400, el cual es un sistema multiusuario,
es decir cada departamento tiene su propio usuario donde visualiza informacién dependiendo de la
naturaleza de la misma (Digitacién, Cobros, Sala de Radio, Atencién al Cliente, Contabilidad,
Recursos Humanos). Sin embargo, el principal inconveniente del software es el anticuado interface,
la mayor parte de aplicaciones estan todavia basadas en modo textual o manual, disponiendo de
pocas que hagan uso del método cliente-servidor, es decir es un sistema con poca versatilidad para

extraer bases de datos completas.

Para el caso de la captura de informacién de los clientes, tanto contratantes como beneficiarios, el
departamento de Digitacion es el encargado de ingresarla al sistema diariamente (con un usuario
en especifico), sin embargo no existe un area o personal encargado de actualizar dicha informacién
de manera periédica, los datos que se tienen estdn desfasados o no existen; la mayoria de
informacidn de clientes antiguos (de 6 a 4 afios) se encuentra desactualizada en cuanto a nimeros

de teléfono, direcciones y correo electrdnico, etc. Lo que hace imposible la comunicacién con ellos.

Por lo tanto, para la ejecucidn del programa de fidelizacién de clientes de Grupo EMI, sera necesario
establecer una base de datos clara y bien estructurada de los afiliados, es decir que previamente la
compania debe invertir en personal que contacte a cada uno de los contratantes del servicio médico

para actualizar la siguiente informacion:

¢ Numeros de teléfono (fijo y celular)
e Direccion exacta
e Correo electrénico

e Fecha de nacimiento, tanto del contratante como de sus beneficiarios

Teniendo una base de clientes, con informacidn actualizada, se segmentara a los afiliados de

acuerdo a la pirdmide de lealtad y se direccionardan las estrategias adecuadas a cada segmento.
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6. Acciones a incorporar

A. Programa “EMI CLUB CARDS”

El programa “EMI CLUB CARDS” se manejara con dos tipos de tarjetas. El objetivo de esta estrategia
esta enfocada en que los clientes recuerden las alianzas que Grupo EMI tiene con otras empresas y

gue conozcan los beneficios que obtendran al usarlas.

Los clientes se clasificaran en dos tipos: clientes exclusivos (VIP), y, clientes habituales y ocasionales.
Las tarjetas seran entregadas a los titulares del servicio (contratante), conteniendo sus datos
personales, nombre y nimero o cédigo de identificacion (se utilizara el nimero del contrato). La

diferencia entre ambas serd el porcentaje de descuentos en los diferentes establecimientos.

A continuacidn se describe mas detalladamente sobre cada tipo de tarjeta:

a) “EMI CLUB CARD”

Este tipo de tarjeta sera para los clientes habituales y ocasionales de Grupo EMI. Se les entregara
en dos de momentos clave: uno, cuando actualicen sus datos en la Pagina WEB de la empresa, y

cuando se afilien por primera vez.

Propuestas de disefio de la tarjeta EMI CLUB CARD:

Parte frontal de la tarjeta
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Reverso de la tarjeta

Beneficios

~ 1 Cinépolis
. LA CAPITAL DEL CINE

Clinica de
Tecnologia

7.BDDYTECH

b) “EMI CLUB VIP CARD”

CLINICAS Y OPTICAS
CANDRAY

Esta tarjeta serd otorgada a los clientes VIP de Grupo EMI. Con esta tarjeta se premiara a los usuarios

que han mostrado lealtad a Grupo EMI, (afiliados con mas de 5 afios, que poseen un buen récord

crediticio, y que hacen o no hacen utilizacion del servicio).

Propuesta de disefio de tarjeta EMI CLUB VIPCARD

Parte frontal de la tarjeta
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Reverso de la tarjeta

WV emi Beneficios

Una empresa de Grupo Falck

| 53

~1 Cinépolis.

, LA CAPITAL DEL CINE

7 BODYTECH

Clinica de
Tecnologia
Avanzada

{7
T
A
@cumms Y OPTICAS
> CANDRAY

c) Los beneficios que incluira el programa EMI CLUB CARDS son:

EMPRESA
Cinépolis

NurServices

Clinica de

Tecnologia

Avanzada (CTA)

CUADRO 3

BENEFICIOS DEL PROGRAMA EMI CLUB CARD

EMI CLUB CARD
2X1 dia lunes y martes
20% en servicios
5% en servicio de laboratorio
clinico pagado con tarjeta
10 % en servicio de laboratorio
clinico pagado en efectivo

Acceso a promocion trimestral

en perfiles a precios
preferenciales
Precio preferencial 10% en

consulta de nefrologia

EMI CLUB VIP CARD
2X1 dia Lunes, Martes y Jueves
40% en servicios
10% en servicio de laboratorio
clinico pagado con tarjeta
15 % en servicio de laboratorio
clinico pagado en efectivo
Por la compra de un perfil renal,
gratis consulta nefroldgica.

Acceso a promocién trimestral

en perfiles a precios
preferenciales
Precio preferencial 25% en

consulta de nefrologia
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Centro Pediatrico

Clinica Candray

Orthocenter

Body Tech

Curves

5% de descuento en servicios de
Centro Pediatrico

10% de descuento en consulta
10% Tratamiento de ortodoncia
10% Primera cita

10% Radiografia

10% en Centro Dental los Héroes

y Centro Dental Santa Ana

10% en mensualidad
Dia Gratis en instalaciones del

gimnasio

10% en inscripcion

15% en mensualidad

10% de descuento en servicios
de Centro Pediatrico

20% de descuento en consulta

20% Tratamiento de ortodoncia
20% Primera cita

20% Radiografia

20% en Centro Dental los
Héroes y Centro Dental Santa
Ana

22% en mensualidad

Matricula Gratis

Dia Gratis en instalaciones del
gimnasio

15% en inscripcion

32% en mensualidad

Fuente: Elaborado a partir de los descuentos actuales de Grupo EMI

d) Restricciones de la aplicacion de los descuentos

Para que el usuario acceda a cualquier descuento, debera presentar su tarjeta de afiliado, en los

diferentes establecimientos y atender las siguientes restricciones:

e Cinépolis: 2X1 aplica Unicamente dia lunes, martes y jueves el descuento es para peliculas
en formato HD y 2D, no aplica en peliculas de estreno ni 3D.
e NurServices: los descuentos aplican para servicios de cuidados SIMPLES y DELICADOS,

dependiendo del historial clinico del afiliado. Los horarios del servicio de enfermeria son

o De 6 AM a6 PM
o De 6 PM a6 AM
o 24 horas

o 2 horas

Los cuidados eventuales de dos horas incluyen toma de presidn arterial, retiro de puntos,

colocacién de enemas, inyecciones, de sondas vesicales, y cualquier otro que esté dentro
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del tiempo estipulado. Los precios incluyen la atencidn por profesional de enfermeria, no
incluye insumos, en el caso de incluirlos se hara el recargo por el valor de los mismos. Las
curaciones de Ulceras o heridas domiciliar se cobrard $ 30.00 (precio normal S 40.00), ese
costo incluira los medicamentos y apdsitos que se utilizaran.

El usuario o sus familiares deben confirmar informacién y horarios directamente con
Atencidn al Afiliado de Grupo EMI.

e Clinica de Tecnologia Avanzada: los descuentos son exclusivamente para los servicios
mencionados: laboratorio clinico, consulta nefroldgica, promociones trimestrales a precios
preferenciales y consulta de nefrologia.

e Centro Pediatrico: 10% de descuento en servicios de Centro Pediatrico. El descuento es
Unicamente para los servicios de consulta, laboratorio clinico y radiologia. No aplica en
hospitalizacién ni en farmacia.

e Clinicas Candray: SIN MAYORES RESTRICCIONES.

e Orthocenter: los descuentos son Unicamente para primera cita, radiografias y servicios
basicos de odontologia en Los Héroes y Santa Ana.

e BodyTech y Curves: SIN MAYORES RESTRICCIONES.

e) Restricciones del uso del programa “EMI CLUB CARDS”

e Para que el cliente acceda a los descuentos de la tarjeta EMI CLUB CARDS, debera
presentarla junto con la tarjeta de afiliado.

e Latarjetatambién podra ser utilizada por el beneficiario del servicio, siempre y cuando haga
constar que es beneficiario (a través de la tarjeta de afiliado). Esto excluye a aquellos
contratantes que no sean beneficiarios.

e  Elextravio de la tarjeta tendra un costo de $2.00 y deberd comunicarse a oficinas.

B. Revistas

Otra de las propuestas para el programa de fidelizacidon es una revista digital, cuyo nombre sera:

REVISTA SALUDABLE EMI CLUB. Esta tendrd dos propésitos fundamentales:

a) Primero, interesarse en el bienestar de los clientes de Grupo EMI proporciondndoles temas

sobre: salud, cocina saludable, belleza, nutricidon, entre otros.
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b) Segundo, brindarles informacidn general de Grupo EMI: Ultimas noticias, cambios dentro

del servicio (tarifas, apertura de sucursal, entre otros.)

La revista serd enviada a los clientes de Grupo EMI, una vez cada trimestre, via correo electrdnico.

Cada ejemplar sera diferente, con las mismas secciones pero con diversos contenidos.

Dentro de las secciones, se encuentra el “tema del mes”, éste varia segln los meses y dias especiales

en el afio, de igual manera se presentaran a los ganadores (as) de las rifas que se estaran realizando

en los meses de: febrero, mayo, junio octubre y diciembre. Asi mismo se presentard un espacio

denominado “casos de éxitos”, en la cual se mostraran testimonios de los afiliados que hacen uso

del servicio en las diferentes sedes donde EMI tiene presencia.

a) Contenido de la revista:

1- Novedades y noticias

2- Tema del mes

3- Belleza
4- Nutricion

5- Cocina sana

6- Deportes y fitness

7- Saludy bienestar

8- Ganadores

9- Casos de éxito: testimonios
10- Publicidad (empresas con las que se tienen alianzas)

b) Temas que se incluiran en la revista digital

‘ SECCION

Tema del Mes

Ganadores

Casos de éxito

CUADRO 4

TEMAS DE LA REVISTA DIGITAL

~ TRIMESTRE }

1° trimestre

TEMAS EN ESPECIFICO

Celebrando el Dia Internacional de la Mujer, el tema del
mes sera:
“Cancer de mama”

Ganadores de la rifa del mes de febrero

Testimonios de afiliados del pais de Colombia

142



Tema del Mes 2 de abril Dia Internacional de Concientizacion sobre
Autismo, el tema del mes sera:

¢Qué es el autismo?
2° trimestre
Ganadores Ganadores de las rifas del mes de la madre

Ganadores de las rifas del mes del padre

Casos de éxito Testimonios de afiliados del pais de Panama.
Tema del Mes Semana de la lactancia materna (1 al 7 de agosto), tema
del mes:
3° trimestre “Importancia de la lactancia materna”
Casos de éxito Testimonios de afiliados del pais de Uruguay.
Tema del Mes 14 de noviembre, Dia Internacional de la Diabetes. El

tema del mes:

4° trimestre “Diabetes en nifios y adolescentes”

Ganadores Ganadores de las rifas del mes del nifio.
Ganadores de las rifas del mes de diciembre.
Casos de éxito

Testimonios de afiliados del pais de El Salvador.

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

Nota importante:

La Revista sera disefiada en Bogotd, Colombia, sede principal de Grupo EMI, porque en esa ciudad
se encuentra la agencia de publicidad (Anthropologic) que la compaiia a nivel regional ha
contratado para la elaboracién de los disefios de publicidad que requieran (Pagina WEB, afiches,
stand en puntos de ventas, flyers, entre otros), y que de acuerdo al manual de marca de EMI, es el
ente autorizado para la preparacién de los mismos. La sede de El Salvador Unicamente debe enviar
el contenido de la revista, es decir los articulos que contendra, y la agencia se encargara de la

elaboracion del arte.
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La revista no tendra costo alguno por su disefio, porque se encuentra incluido dentro de la comisidn

que El Salvador de forma mensual, cancela a Anthropologic en Colombia.

C. Envio de Tarjetas de Cumpleaiios

El envio de tarjetas de cumpleafios se realizara via correo electrénica y se enviara en la fecha que el
usuario cumpla afos. De la base de datos actualizada, se obtendran las fechas de cumpleafios de

todos los clientes (VIP, habituales y ocasionales).

La tarjeta de cumpleafios serd disefiada por la agencia de publicidad Anthropologic, empresa
contratada por EMI en Bogota, Colombia. Esta sera interactiva, es decir el cliente tendrd que ir

siguiendo los pasos que se le indiquen para que pueda divertirse.

La tarjeta serd personalizada, lo que quiere decir, que en la parte inferior llevara el nombre del

cliente.

a) Diseio de la tarjeta de cumpleaiios digital:

Imagen 1

ARGUETA ARANDA KAREN JUDITH

La tarjeta tendra el siguiente mensaje:

> Pl g Feliz Cumpl En EMI do el
- = “Feliz Cumpleafios”. En estamos todo e
:CM @ﬁ@ﬁ: P

,\

’y afio contigo cuiddndote, pero hoy ademds de
En emi estamos todo el afio
contigo cuidandote, pero hoy . .,

demss de cui bié cuidarte también queremos celebrar a tu lado
queremos celebraratuladoy
por lo alto.

y por lo alto.

AT ?Uf Habrda un cuadro con un mensaje que dira:

Y EMPECEMOS &= “Asi que haz clic y empecemos a celebrar”
A CELEBRAR.

V4
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Cuando el cliente de clic, aparecera la imagen 2, aqui el cliente tendrd que escoger algin cohete,
entre los que estan: Super Bum; Maxima Celebracién; Para despertar a los vecinos; y el ruidoso.

Imagen 2

‘ sw :
E@m ﬁ@S; adiortar

Y HAY QUE CELEBRARLO
POR L0 ALTO

iSuper
bum!

Mixima ﬁxidoso

celebracion

‘ ‘ HAT CLICK EN EL CORETE
QUE QUIERAS LANZAR

H No olvides prender los
]l pariantes de tu computador

En la imagen 3, el cohete explotara y llegard al espacio con un mensaje especial para el cliente, el
cual dira:
jHoy es un dia especial y nos gusto la idea de celebrarlo contigo!
Recuerda que con EMI puedes contar los 365 dias del afio

Imagen 3

ARGUETA ARANDA KAREN mD
i e

\e desea e""

iHoy es un dia especial y nos gusté la
idea de celebrario contigo!

- b .
2/, ] Recuerda que con emi puedes
é VM emi contar los 365 dias del ario.

¥ Falck

gy ENVIAR A UN AMIGO
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D. Rifas

El objetivo de efectuar las rifas, sera premiar a los clientes de la empresa. Se realizaran por igual, es

decir para los clientes VIP y para clientes habituales y ocasionales.

Las rifas seran en los meses de febrero, mayo, junio, octubre y diciembre. Serdn publicados los
respectivos anuncios de los sorteos en la Pagina WEB de la empresa (grupoemi.com), y en cufias

radiales de las emisoras: GLOBO 93.3 y CLUB 92.9
Las rifas que se realizaran se detallan a continuacion:

CUADRO 5

RIFAS

FEBRERO

e C(Clientes VIP:

Una estadia de un fin de semana para dos personas en el DEcmERC)N

“Hotel Royal Decamerdn Salinitas” All Inclusive Hotels & Resorts
e Clientes ocasionales y habituales: Los%
. ~ CEBOLLINES
Una cena para dos personas en el Restaurante “Los Cebollines
MAYO
e Cliente VIP: r
Certificado de regalo en Body & Beauty, Spa salén by Sheraton '

Presidente, para un Dia Spa que incluye:

BODY&BEAUTY
o Masaje relajante ‘

o Limpieza facial completa

o Unasesién en la tina de hidromasaje

e C(Clientes ocasionales y habituales:

(_.-"'\
Certificado de regalo en Vidal’s Salén para Aqua ritual que incluye:
o Aqua hidra (hidroterapia o masaje) |D~" l_S

SALOM & SPA URBAMO
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o Shampoo hidratante

o Secado o planchado

e C(Cliente VIP:

Certificado de regalo para almacén “Montecarlo”

MONTECARLO

e Clientes ocasionales y habituales:

Certificado de regalo para tiendas “Pierre Cardin” p'e".oemcu?rdi"

OCTUBRE

Clientes VIP:

Certificado de regalo en “Juguetén”

e Clientes ocasionales y habituales:
Un certificado de regalo para Mundo Feliz, incluye:

o Una pizza grande + un pichel de soda

o 50 tokens

o Clientes VIP:
Vemi
J/WWemi

e C(Clientes que no hicieron uso del servicio: Una empresa del Grupo Falck

Una anualidad gratis

Un chequeo general gratis

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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a) Restricciones para las rifas

e Para que los clientes participen de las rifas sera necesario que visiten la pagina web de la
empresa y actualicen sus datos.

e Los premios deberan ser reclamados en el lapso de un mes calendario.

e Parareclamar el premio, los clientes deberan presentar su tarjeta de afiliado y su tarjeta de
descuento “EMI CLUB CARD” o “EMI CLUB VIP CARD”.

e Los clientes tendrdn que estar al dia con los pagos mensuales para participar en las rifas,
incluye los afiliados con pagos anuales.

e Los premios seran canjeados en el tiempo establecido por las empresas que brindaran los

regalos de las rifas.

E. Alianzas

Se mantendran las alianzas que Grupo EMI tiene actualmente. Pero también se crearan propuestas

para mejorar y ampliar los establecimientos.

Grupo EMI hace el contrato con cada una de ellas por el periodo de un afo. En la pagina Web de la
companiia aparecen los descuentos a los que el cliente tiene derecho y estan clasificadas de la
siguiente manera:
FIGURA 2
ALIANZAS ACTUALES DE GRUPO EMI

Tipo de beneficio Empresa

Lot - @(me(ns v OpTICAS
Centro Oftalmolégicas y Opticas WEANDRAY
Entretenimiento
Gimnasios
Hospitales
%:_ @ 1(_)I|'nica de
Laboratorio Clinico A Auanzada
Odontologia _...@
Servicios

Fuente: Elaborado a partir de las alianzas establecidas en la pagina WEB de Grupo EMI: grupoemi.com
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Nota:
Grupo EMI realiza alianzas con estas empresas, porque tienen una relacién con el servicio médico,
la mayoria de ellas estan en el mismo rubro, es decir el drea médica, y las demas aportan un valor

agregado al servicio.

a) Propuestas de nuevas alianzas

Se presenta las siguientes empresas como propuestas para establecer alianzas:

FIGURA 3

ALIANZAS PROPUESTAS

Tipo de beneficio Empresa

5
Bienestar y Belleza

SALON & SPA URBANO

" Farmacias
Farmacias @am“a pos

Entretenimiento

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

e Farmacias Camila: Se selecciona a Farmacias Camila como propuesta para alianza, debido
al buen nimero de sucursales que posee, que estan ubicadas en los lugares donde Grupo
EMI tiene cobertura. Otra de las razones por la cual se eligid, es porque lleva mds de 10
afios en el mercado y poseen una gran variedad de marcas, y diversidad de medicina. Aparte
de ofrecer otros servicios como: servicio a domicilio gratis, servicio de inyeccidn, cotizacion
en lineas y pedidos, entre otros.

e Vidal's Salén: Entre los beneficios que ofrece Grupo EMI estd el de Bienestar y belleza,
aunque no hay ninguna empresa que mostrar en esa casilla. Es por esa razdn que se percibid
como una estrategia para la empresa establecer alianza con Vidal's Salén. Debido a que es

una sala de belleza con excelentes recomendaciones por las mujeres que han hecho uso del
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servicio, ademas de poseer estilistas profesionales. Vidal’s cuenta con varias sucursales que
estdn ubicadas en los centros comerciales mas visitados del pais, y con horarios accesibles
para el publico.

e Galaxy Bowling: Otra propuesta para el drea de entretenimiento es Galaxy Bowling, es un
lugar ideal para disfrutar en familia y en amigos.

e Mundo Feliz: El servicio médico de Grupo EMI no tiene limite de edad, es por eso que dentro
de los beneficiarios se encuentran nifios y nifias de todas las edades, pero no hay una alianza
que sea especificamente para la diversién de ellos, es por esa razén que se propone
constituir alianza con Mundo feliz, el parque de entretenimiento para nifios y la familia,
cuenta con juegos y maquinas que pueden disfrutar las personas de todas las edades con el
fin de pasar momentos inolvidables. Ademads de contar con un area privada donde se

pueden realizar fiestas infantiles.

F. Apertura de Nueva Sucursal

De acuerdo a los resultados obtenidos en la investigacidn, algunas personas que retiraron el servicio
o que lo adquirieron con otra compaiiia fueron debido a que Grupo EMI no cuenta con amplia
cobertura o se demoran en el tiempo de respuesta. La zona mayormente evaluada por Grupo EMI,
es el area de Soyapango, muchos de los afiliados actuales residen dentro de la ciudad todavia, sin
embargo estd totalmente prohibido ingresar nuevos usuarios por la saturacidn de calles que

ocasiona el proyecto de SITRAMSS.

Como grupo de investigacion, se propone que Grupo EMI aperture una sucursal operativa en el
municipio de Soyapango, beneficiando a los afiliados actuales porque los tiempos de respuesta
serdan mas agiles, el costo de trasladar el personal médico al domicilio de los clientes serd menor, y

la empresa podra afiliar nuevamente dentro de la zona.

La sede central de la colonia Escalén recibird las llamadas de los afiliados, las cuales seran
transmitidas a la nueva sucursal, donde el motorista recibird las indicaciones de la atencion en
Soyapango. El personal a contratar se distribuira de la siguiente manera: un médico, un motoristay

un vigilante.
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El horario de atencion sera de lunes a sabado, de 8:00 a.m. a 5:00 p.m., cuando la sucursal cierre en
la tarde, los servicios seran atendidos por la sede central, porque el flujo vehicular es menor y hay

mas posibilidades de realizar un tiempo oportuno para llegar al domicilio del paciente.

G. Plan De Referidos

Una de las mejores estrategias de publicacion no pagada es el “boca a boca”. Segun las
investigaciones realizadas a Grupo EMI, las referencias fueron el mayor porcentaje de como las
personas conocieron y se afiliaron a la empresa. Existen muchas oportunidades de aumentar el nivel
de ventas e incrementar el nimero de afiliados con un bajo costo para la empresa, este sera el
objetivo del “PLAN DE REFERIDOS”: incentivar a los clientes que sigan promoviendo a Grupo EMI,

motivandolos con regalias, descuentos, rifas.

El plan de referencia consistira en que los afiliados refieran a Grupo EMI familiares, amigos, vecinos,
companeros de trabajo y conocidos. A los clientes actuales se les entregara un obsequio por cada

persona que refieran y se afilie con la compafiia. El detalle de obsequios se define a continuacién:

CUADRO 6

PLAN DE REFERIDOS

ALTERNATIVA | OPCION NUMERO OBSEQUIOS PROVEEDOR RESTRICCIONES
S / REFERIDOS DE
REFERIDOS
POR MES

Pastel de Valorado en
1 1 a 3 panaderia El $15.00
Rosario
. Valorado en
Gift Card de
2 4 a 6 Super Selectos $25.00
3 7 a 10 Vale dg e o e Valorado en
Si el cliente combustible $50.00
refiere: Aplica solo
para una
persona
, PR Valorado en
Mayores de Estadia en D
4 11 Decamerdn ECAMERON 575:00
All Inclusive Hotels & Resorts Gastos de

transporte no
son incurridos
por la empresa

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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a) Restricciones del plan de referidos

e Modalidad de pago: la persona que se afilie debera cancelar la cuota de forma mensual a
través de cargo automatico (tarjeta o cuenta); si existe con mucha frecuencia la afiliacidn
de pago a domicilio, se considerara esta modalidad de cobro para este plan.

e Losreferidos podran ser acumulables: el afiliado podrd optar por la opcidn que mas le guste.
Ejemplo: si el afiliado desea el obsequio N°2, puede acumular un nimero de 4 a 6 afiliados
en un lapso de 3 semanas.

e Tiempo del plan: el periodo del plan sera por 3 meses. Al finalizar el trimestre se realizara el
cierre de las cuentas de los afiliados que participaron para conocer el nimero de personas
qgue refirieron y que efectivamente contrataron el servicio de Grupo EMI, y otorgar el
premio de acuerdo al rango que corresponda.

e Tiempo de referencia: La persona que ha sido referida deberd firmar un contrato anual, con
pagos mensuales o afio completo.

e Premio: para retirar el premio, el usuario deberd mostrar su tarjeta de afiliado activo, dara
el nombre de las personas que refirié y se verificara en sistema el ingreso de los mismos.

Podra retirar el premio en el lapso que dure la promocién.

ETAPA 3: PLAN DE MEJORA DE PROCESOS

e Aspectos generales

La excelencia en el servicio médico de Grupo EMI viene marcada por su capacidad de crecer en la
mejora continua de todos y cada uno de los procesos que tienen contacto directo con el usuario. La
mejora se produce cuando la compafiia aprende de si misma, y de otras, es decir, cuando planifica
su futuro como prestadora de servicios de salud, teniendo en cuenta el entorno cambiante que la
envuelve y el conjunto de fortalezas y debilidades que la determinan, como se establece en el

analisis de problemas y oportunidades.

La planificacién de la estrategia de fidelizacién de clientes de Grupo EMI es el principal modo de
lograr un salto cualitativo en el servicio médico que brinda a los afiliados. Una vez realizado el
diagndstico de la situacién en la que se encuentra la empresa es relativamente sencillo determinar

la estrategia que debe seguirse para que los usuarios del servicio, perciban de forma significativa, la

152



mejora implantada. Apoyarse en las fortalezas para superar las debilidades es, sin duda, la mejor

opcién de cambio.

Por eso dentro de la propuesta del programa de fidelizacién de clientes para Grupo EMI se incluye
un plan de mejora que requiere del respaldo y la implicacidn de todos los colaboradores que, de

una u otra forma, tengan contacto directo con los afiliados.

El plan de mejora integra la decision estratégica sobre cuales son los cambios que deben
incorporarse a los diferentes procesos de la organizacién, para que sean traducidos en un mejor
servicio médico percibido. Dicho plan, ademads de servir de base para la deteccién de mejoras, debe
permitir el control y seguimiento de las diferentes acciones a desarrollar, asi como la incorporacién

de acciones correctivas ante posibles contingencias no previstas.
A continuacidén se detallan las dreas que abarcan el plan de mejora:

a. Retenciones

b. Servicio al Cliente

1. RETENCIONES

Grupo EMI se ha enfocado tenazmente en atraer a nuevos usuarios al servicio médico, lo cual no es
un aspecto negativo, sino que al contrario ayuda a aumentar los ingresos de la compaiiia, pero
también debe prestar mucha atenciéon en mantener a los afiliados actuales, incluidos los recién

incorporados al servicio, dado los altos indices de retiro del afio pasado.

Lo ultimo que la organizacidn quiere es ingresar nuevos afiliados a la base de clientes y que terminen
siendo usuarios que nunca tuvieron una experiencia con el servicio o que manifestaron su molestia
por alguna situacion y que los colaboradores no hicieron nada para evitar el retiro. Es por eso que

se proponen las siguientes estrategias:
A. Estrategia de retencion

e Propdsito

> Establecer estrategias de retencidén que el auxiliar pueda utilizar al momento en que el
cliente manifiesta el retiro del servicio médico por diversas causas.

> Disminuir el impacto de los retiros de usuarios generando interés por el servicio.

153



» Generar un elemento de CRM que aporte a la fidelidad, dando a conocer al cliente la

preocupacion de EMI en desertar del servicio médico.

e Consideraciones generales de retencién

> Las solicitudes de retiro por parte del cliente deben realizarse a través de carta formal, la
cual debe ser recibida en oficinas en dias hdbiles o escaneada por medio de correo
electrénico al auxiliar de retencidn.

> Se fija un tiempo minimo de gestion de retencion de tres dias habiles después de recibida
la solicitud de retiro por parte del contratante del servicio.

» Si dentro de la retencién el auxiliar detecta que el motivo del retiro es por una
inconformidad significativa, se remite al proceso de queja con el Departamento de
Atenciodn al Cliente.

» El area responsable de la ejecucion de las estrategias es el Departamento de Retenciones.

» Se trabaja sobre una plantilla Excel, donde se registran bitacoras con la siguiente
informacién: fecha de solicitud de retiro, teléfonos de contacto, grupo (asignado por
AS/400), comunicacion, gestion realizada, entre otros.

» La Coordinacién de Mercadeo es responsable del andlisis de los resultados de las

retenciones y de los informes correspondientes.

e Metodologia de la retencion

Se plantea la realizacién de una conversacidon amena de parte del auxiliar de Retenciones con el
contratante, con el fin de obtener informacién de los verdaderos motivos por los cuales quiere
retirar el servicio, para concluir con la aprobacién o no del procedimiento, de acuerdo a los

comentarios que se generen en la comunicacion.

Los llamados telefénicos se realizan en forma diaria sobre las solicitudes recibidas por el

Departamento de Retenciones. La conversacion se realiza tomando en cuenta lo siguiente:

a. Origen de los datos: solicitudes formales fisicas y electrdnicas de retiro.

b. Tiempo de carencia para la realizacién de las llamadas: maximo de tres dias habiles
posteriores luego de recibida la solicitud el servicio. El concepto es realizar la llamada “en
caliente”, luego de manifestada la intencion de retiro.

c. Recursos requeridos: 1 operador diariamente, teléfono y base de datos de solicitudes.
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d. Registros: los datos del usuario se bajan del sistema AS/400 en una plantilla Excel y se
agregan las gestiones diarias realizadas.
e. Debe contabilizarse por periodos mensuales la siguiente informacién:
e (Cantidad de usuarios contactados
e Motivos de retiro manifestados en las solicitudes
e Motivos de retiro reales manifestadas en la comunicacidn con el paciente
e Percepcidén de la asistencia médica
e Cantidad de retenciones (usuarios que deciden continuar con el servicio)
e Cantidad de usuarios satisfechos/insatisfechos
e Tipo de insatisfacciones
e Evaluacion general del servicio
e Alcance de la comunicacidon (usuarios que manifiestan la intencién de
retiro/usuarios con servicio desactivado)
f. Responsable de la ejecucidn de la encuesta: Retenciones

g. Responsable de la confeccion de informe: Coordinaciéon de Mercadeo

Para disminuir el numero de retiros de usuarios de Grupo EMI, deberdn existir una serie de
estrategias de retencidn que llamen la atencidn del cliente y lo motiven a quedarse con el servicio,

es por eso que se proponen las siguientes estrategias:

CUADRO 7

ESTRATEGIAS DE RETENCION
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| Lapausa | pausa

Cliente
saludable

El descuentazo

Renovacion

Reemplazo

El conservado

Clientes desempleados

Tarifa mensual de $ 6.78 por persona

SEGMENTO CARACTERISTICAS CONDICIONES

Nula o baja utilizacidn (5 servicios al afio
maximo)

Buen récord crediticio

Clientes con antigliedad de dos afios a mas

Plazo maximo de vigencia de la tarifa: 2
meses

Clientes que manifiestan que
casi no utilizan el servicio

Ofrecer un paquete de examenes generales gratis:
hemograma, triglicéridos y colesterol con Laboratorio
CTA (Clinica de Tecnologia Avanzada) Costo del paquete
por afiliado para EMI: $ 7.00 + IVA *precio preferencial
por alianza con Grupo EMI

Nula o baja utilizacién (5 servicios al afio
maximo)

Buen récord crediticio

Clientes con antigliedad de dos afios a mas

Paquete para dos afiliados maximo

Paquete se ofrece solamente una vez

Clientes que desean suspender
el servicio por motivos
econémicos

Aplicar descuento 20% en tarifa mensual

Nula o baja utilizacidn (5 servicios al afio
maximo)

Tarifa de $ 9.04 por afiliado

Dos cuotas pendientes como maximo

Conservar el servicio para la persona que mas lo
requiera (nifios y adulto mayor)

Clientes con antigliedad de dos afios a mas

Clientes que estan por cumplir
un afio con el servicio, el cual
es renovado automaticamente

Enviar una carta de manera electrénica o fisica a los
clientes, un mes antes de la renovacion, agradeciendo
su preferencia hacia la marca, ademas de recordar los

beneficios del servicio, descuentos en establecimientos,
y red de médicos especialistas

Pagos al dia

Clientes con afiliados que
fallecieron, se retiran del pais
o se trasladan a otra localidad

Ofrecer un reemplazo de beneficiario para conservar el
servicio médico explotando los beneficios del mismo

Pagos al dia

Clientes que ya no laboran en
la empresa donde tenian el
descuento de némina del
servicio médico

Conservar el servicio por medio de cargo automatico o
cobro a domicilio con la misma tarifa

Sin restricciones

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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Manejo de objeciones

Las objeciones y las excusas del afiliado son por lo general una defensa de quien tiene que tomar

una decisién, o bien de quien aun no estd convencido, por lo que se requiere ser motivado y

persuadido por parte de los colaboradores de Grupo EMI.

El manejo de objeciones no se encuentra estructurado de manera formal por parte de la compaiiia,

los empleados no tienen un documento que sirva de soporte cuando un cliente manifiesta la

intencién de retiro del servicio médico, se remiten a solicitar apoyo del Departamento de

Retenciones sin realizar una investigacion inicial oportuna que pueda frenar dicha intencidn.

Es por eso que se propone en el plan de mejora para esta area, un manual de objeciones para Grupo

EMI, el cual se detalla a continuacion:

>

Consideraciones generales de las objeciones
Cualquier colaborador de las areas que a diario tienen contacto con el cliente pueden
utilizar esta listado de objeciones (Cobros, Atencién al Cliente, Retenciones).
No se deben tomar las objeciones como un “no” definitivo por parte del cliente, sino como
una peticion de mas informacion del servicio médico.
El lenguaje debe ser positivo y con preguntas reflexivas.
La actitud debe ser respetuosa y eficiente; no se debe contradecir ni polemizar ni discutir
con acaloramiento, ni interrumpir, ni impacientarse.
Si dentro del proceso el colaborador detecta una inconformidad que amerite un proceso
de seguimiento, se transfiere la informacidn con el Departamento de Atencidn al Cliente
para iniciar el procedimiento de queja.
Si dentro del proceso el colaborador no logra convencer al contratante de desistir del
servicio médico, se transfiere la informacion con el Departamento de Retenciones para
iniciar el procedimiento de retiro.
El manual debe ser revisado y actualizado cada trimestre por parte de las Jefaturas de

Cobro y Mercadeo.

El listado de objeciones para Grupo EMI se presenta en el siguiente cuadro:
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CUADRO 8

LISTADO PARA EL MANEJO DE OBJECIONES

Me parece muy bien, eso me da a entender que usted piensa en su futuro y en el de su familia, lo invito a que analicemos el estado
de los seguros que usted tiene con otras compaiiias para revisar si la cobertura que tiene se adecuan a sus necesidades de
proteccion, si de pronto estd pagando mas por algo que no es prioritario para usted, en cambio con Emi usted tiene derecho a
atencion de emergencias, urgencias, consultas médicas y linea de orientacién que es lo basico con lo cual debe estar protegido

Igualmente nosotros podemos ser un complemento perfecto para los que ya tiene. Permitame contarle / mostrarle los beneficios de
nuestras soluciones... (repasar los beneficios: alianzas-descuentos, especialistas, cobertura en viajes, traslados programados, linea de
orientacién médica)

Recuerde que es mas facil tener un servicio médico y no necesitarlo, que necesitarlo y no tenerlo, usted y su familiar deben contar
con un servicio que conserve la calidad de vida que tienen hoy

De pronto no le interesa por sus condiciones actuales pero lo que usted tiene en este momento con el servicio de Emi es
tranquilidad. Lo mas importante es que quede satisfecho con el servicio que tiene, permitame analizar con usted por qué no le
interesa.

Recomendacion: Utilice las preguntas de sensibilizacidn del andlisis de riesgos.

*¢Qué pasaria si se presenta una situacion de emergencia con algiin miembro de su grupo familiar y se encuentra en la oficina sin
poder salir rapidamente?

*éQué pasaria si usted se encuentra en una de esas reuniones importantes donde no podemos contestar teléfonos y en su casa uno
de sus familiares tiene una situacion de salud que amerita evaluacion médica?

*¢Qué pasaria si como consecuencia de una enfermedad o intervencidn quirurgica alguno de sus parientes requiere de evaluaciones
médicas?

*¢Sabes como se afectaria su proyecto de vida actual, sus suefios y los de tu familia, si no esta preparado ante una eventualidad de
salud?

No es un compromiso mas, lo que usted tiene con el servicio de Emi es la tranquilidad y el futuro suyo y el de sus seres queridos.

Con mayor razén es una oportunidad para conservar el servicio, recuerde que en caso de que usted o alglin miembro de su familia
tenga una situacion de salud (desde una emergencia hasta una consulta), pueden solicitar la atencién médica, recuerde que es un
servicio ilimitado 24 horas los 365 dias del afio por la misma cuota de (revisar cuota) conservando la calidad de vida de su familia.

Repasar con el cliente los beneficios del servicio: alianzas, especialistas, cobertura en viajes a modo de crear conciencia de que el
valor que paga mensual tiene valores agregados que otros servicio médicos o seguros no tienen

Lo entiendo, estd en todo su derecho, igualmente dejo mi nombre y nimero de contacto (teléfono con extension) para orientarlo
frente a lo que necesite; ojo: recuerde que la renovacion es automatica y mientras no nos notifique por escrito el retiro del servicio,
éste continuara generando facturas y cobros mensuales

Le cuento que hay factores externos que no puede controlar y que de igual forma lo pueden afectar asi usted y su familia se
encuentren en éptimas condiciones de salud, como por ejemplo un evento inesperado y hay que estar preparado para esto.
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Este es el momento para adquirirlo mientras mas se demore, pueden aparecer la enfermedades, desde hoy debe contar con un
servicio integral como el de Emi que le permite estar protegido ante cualquier situacion de salud

Le recuerdo que los riesgos no escogen ni sexo, ni edad ni clase social. las situaciones de salud simplemente se presentan sin previo
aviso

El servicio de Emi se ofrece tanto a personas con prescripciones médicas (antecedentes de enfermedades anteriores) como a
personas sanas, o acaso tiene la seguridad de que nunca se enfermara usted o algiin miembro de su familia? Qué pasaria no solo en
caso de emergencias, y un dolor de estdmago, una fiebre alta, una gripe? Tiene usted acaso un servicio que le permita que un doctor
llegue hasta su casa a realizar una valoracion médica adecuada?

Por esa razon es conveniente que tenga esta proteccion con el servicio de Emi, porque estando joven esta en plena etapa de
construccion de capital y de patrimonio, por eso es importante protegerse ante eventualidades de salud que puedan limitar su
capacidad laboral, asi no pierde la calidad de vida que merece

Hoy se estan presentando enfermedades a edades mas tempranas que anteriormente se pensaba que solo las padecian las personas
con mas edad e igualmente existen otros tipos de eventos que son independientes a la edad y estado de salud de las personas como
puede ser un accidente, solo para mencionar un caso. La juventud no siempre es sinénimo de salud.

Lo entiendo, por lo general esos seguros manejan la figura de vida grupo o colectivo que son lo que las empresas tienen para su
empleados pero solo son validos mientras usted trabaje en ella. Ha pensado que pasara cuando usted deje de pertenecer a esa
empresa por el motivo que sea?

El servicio de Emi es un complemento perfecto al que usted ya tiene en su empresa para que esté mejor protegido, y es todavia
mucho mejor porque con nosotros hay valores agregado, sabia usted que con la cuota que paga mensual puede acceder a
descuentos en comercios afiliados (mencionar algunos)? una red de médicos especialistas? cobertura en viajes?

Permitame recordarle que no siempre lo mas econémico es lo mejor, Emi le brinda una excelente cobertura y tranquilidad. Ademas
nuestro servicio pesa lo que vale, es decir, con la cuota que usted cancela se ve reflejado todos los beneficios que brindamos como
valor agregado (mencionar algunos beneficios: alianzas, especialistas, cobertura en viajes)

Comprendo su preocupacion por la cuota para el préximo afo, pero le recuerdo también que tendra la certeza de seguir contando
con nuestro respaldo, ademas nosotros hacemos una publicaciéon un mes antes de los incrementos de tarifa para nuestros clientes;
permitanos brindarle tranquilidad en todo lo que resta del afio, recuerde que con nuestro servicio tiene llamadas ilimitadas a
emergencias, urgencias y consultas médicas, ademas de los valores agregados del servicio (mencionar: descuentos, especialistas,
cobertura)

Si el cliente ya lo utilizé: comentar buenas experiencias con el servicio (atencién en la comodidad del hogar, puede llamar las veces
que lo requiera, la atencion médica es excelente, etc.) a modo de crear vinculos del servicio con el cliente. También es bueno recalcar
el costo de un médico particular (530 aproximadamente), lo tedioso de acudir al ISSS, etc.

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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2. SERVICIO AL CLIENTE

Actualmente Grupo EMI no estd proporcionando toda la capacidad que podria dar en cuanto a
Atenciodn al Cliente, esto es reflejo de los directivos que han caido en el conformismo a invertir en

algo tan importante como lo es esta area.

Un afiliado satisfecho compartird su satisfaccién con una o mas personas de sus familiares o
conocidos (publicidad boca a boca). De lo contrario, si recibié una mala atenciéon de parte de
cualquier drea de la compaiiia puede derivar en la pérdida de usuarios potenciales. Es aqui donde
aparece la importancia en la calidad en el servicio, porque la relacién humana entre empleado y el
cliente, es la Unica que puede compensar una falla en la prestacion de la atencidon médica. Es por
eso que un afiliado bien compensado, atendido mas alld de lo que esperaba, desarrolla una lealtad

profunda a Grupo EMI.

El contacto directo con el afiliado es fundamental, la actitud del personal de atencidn al afiliado es
determinante vy la eficiencia con la que se realicen los requerimientos de los clientes son parte de
un buen servicio. No siempre es necesario regalarles algo a los usuarios por una falla en el servicio
médico, el simple trato humano crea la diferencia necesaria para exceder las expectativas y
necesidades del cliente, las cuales proveen de un plus, una lealtad hacia Grupo EMI y el prestigio

establecido desde la visidn de la compaiiia.

Dentro de este departamento se establecen cuatro actividades que implican el contacto directo con
el afiliado para consultar sobre niveles de satisfaccion, recomendaciones, sugerencias,
agradecimientos y quejas que puedan surgir en la prestacién directa del servicio médico o por parte
de cualquiera de las dreas que integran la compafia. A continuacidn se propone el plan de mejora

para cada una de esas actividades:

A. Encuestas Post Servicio

Esta actividad corresponde a las llamadas que atencién al afiliado debe realizar de forma diaria y
continua para establecer una comunicacidon efectiva entre el afiliado y la compaiiia luego de recibir

atencion domiciliar.

Actualmente no se tiene un procedimiento bien definido de esta actividad, las llamadas de post

servicio se estan realizando con un mes de atraso, lo cual no favorece el monitoreo de la informacion
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valiosa que aporta. Es por eso que a continuacion se define un procedimiento para mejorar y

aprovechar dicha herramienta:

e Propésito de los Post Servicios

> Establecer una fuente de informacion basica sobre el nivel de satisfaccion de los clientes
que utilizan el servicio a domicilio desde la perspectiva del usuario.

» Generar un elemento de CRM que aporte a la fidelidad, dando a conocer al cliente la
preocupacion de EMI en testear y mejorar su servicio.

» Aprovechar las oportunidades de mejora del servicio, detectando inmediatamente

inconsistencias e insatisfacciones para hacer los correctivos rapidamente.

e Consideraciones generales de los Post Servicios

> Se trata de una encuesta continua (de realizacidn diaria) sobre la mayor cantidad posible
de servicios presenciales (emergencias, urgencias y consultas).

> Laencuesta consta de 5 preguntas basicas que se pueden ampliar a 7, dependiendo de las
respuestas del encuestado.

» Se realiza en forma agil, enfocando aspectos puntuales como oportunidad y calidad del
servicio prestado.

> Se fija un minimo tiempo de espera de un dia después desde recibida la atencién.

> El area responsable de la ejecucidn de la encuesta es el Departamento de Atencion al
Afiliado.

> Se trabaja sobre una plantilla Excel, donde se bajan los servicios concluidos desde el
Sistema Operacional y se registran las respuestas de cada servicio encuestado en la misma.

» La Coordinacién de Mercadeo es responsable del andlisis de los resultados de la encuesta

y de los informes correspondientes.

e Metodologia de la encuesta Post Servicios

Se plantea la realizacién de una encuesta telefénica semi estructurada, donde se combinan
preguntas cerradas y abiertas con el fin de obtener informacién relativa a la atencidn telefénica y

atencién médica, para concluir con una evaluacién general del servicio.
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Los llamados telefdnicos se realizan en forma diaria sobre los servicios que se brindaron en el dia

anterior. El cuestionario se realiza tomando en cuenta lo siguiente:

a. Origen de los datos: Sistema Operacional

b. Servicios presenciales: emergencias, urgencias y consultas

c. Tiempo de carencia para la realizacidn de las llamadas: un dia posterior luego de finalizado

el servicio. El concepto es realizar la llamada “en caliente”, no dejar pasar muchos dias desde

que ocurrio la atencion.

d. Recursos requeridos: 1 operador diariamente, teléfono y base de datos de asistencias.

e. Registros: los datos del usuario se bajan del Sistema Operacional en una plantilla Excel y se

agregan las respuestas codificadas.

f. Debe contabilizarse por periodos mensuales la siguiente informacion:

Cantidad de usuarios contactados por tipo de servicio (emergencia, urgencia y
consulta)

Percepcién del tiempo de respuesta

Percepcién del drea Sala de Radio

Percepcién de la asistencia médica

Cantidad de usuarios satisfechos/insatisfechos

Tipo de insatisfacciones segun clasificacion

Evaluacion general del servicio

Alcance de la encuesta (usuarios del mes/usuarios encuestados)

g. Responsable de la ejecucion de la encuesta: Atencidn al Cliente

h. Responsable de la confeccién de informe: Coordinacién de Mercadeo

e Cuestionario de llamadas Post Servicios

Para gestionar la encuesta, se utiliza un formulario con preguntas sencillas, cortas y claves para

medir el nivel de satisfaccion de los usuarios, y que al mismo tiempo sea receptor de sugerencias,

reclamos o inconformidades del servicio que pueden o no derivar en una queja. Dicho cuestionario

es propuesto por el grupo de investigadores (Ver anexo 9).
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Este documento es vital para que exista una comunicacion diaria y estrecha con los afiliados por lo
gue debe diligenciarse de manera correcta, teniendo en cuenta los objetivos que se pretenden

alcanzar con cada pregunta. (Ver anexo 10).

A. Encuestas de bienvenida

Esta actividad corresponde a las llamadas que atencién al afiliado debe realizar de forma periédica
y continua para establecer una comunicacion efectiva entre el afiliado y la compaiiia luego de firmar
toda la documentacion de afiliacion a Grupo EMI. Es decir son las lamadas para dar la bienvenida a

los clientes nuevos, que permite valorar el funcionamiento del proceso de venta.

Actualmente no se tiene un procedimiento bien definido de esta actividad, las llamadas de post
servicio se estan realizando con un mes de atraso, lo cual no favorece el monitoreo de la informacion
valiosa que aporta. Es por eso que a continuacion se define un procedimiento para mejorar y

aprovechar dicha herramienta:

e Propésito de las encuestas de bienvenida

» Detectar cualquier accidn fraudulenta que se desarrolle dentro del proceso de venta para
tomar acciones correctivas en el momento oportuno.

> Recordar y explicar los servicios médicos que Grupo EMI brinda a los clientes.

> Dar continuidad a un trato personalizado, generando confianza hacia la marca, que
ademas sirve como recordatorio para aquellos clientes que todavia no tienen una
experiencia patente del servicio que han adquirido.

> Generar un elemento de CRM que aporte a la fidelidad, dando a conocer al cliente la

preocupacién de EMI en verificar y aclarar dudas sobre el servicio contratado.

e Consideraciones generales de las encuestas de bienvenida

> Se trata de una encuesta continua (de realizacion diaria) de todos los usuarios que han
contratado el servicio médico, incluyendo afiliaciones nuevas, adiciones, reemplazos y
reactivaciones.

> Laencuesta consta de 7 preguntas basicas que se pueden ampliar a 8, dependiendo de las

respuestas del encuestado.
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> Se realiza en forma agil, enfocando aspectos puntuales de verificacidon de datos (hombres
completos, direccién, teléfonos, correos electrénicos, tarifa mensual) y entrega de kit de
bienvenida (copia de contrato, tarjeta de afiliado, promocionales de menor rango),
atender dudas o aclarar comentarios del servicio en general.

» Se fija un minimo de tiempo de espera de dos dias habiles después de firmada la
documentacidn e ingreso al sistema AS/400.

> El area responsable de la ejecucidn de la encuesta es el Departamento de Atencién al
Afiliado.

» Se trabaja sobre una plantilla Excel construida a partir de informacion que es enviada
directamente del drea de Digitacidn, y se registran las respuestas de cada contratante
encuestado en la misma.

» La Coordinacidn de Mercadeo es responsable del andlisis de los resultados de la encuesta

y de los informes correspondientes.

e Metodologia de las encuestas de bienvenida

Se plantea la realizacién de una encuesta telefénica semi estructurada, donde se combinan
preguntas cerradas y abiertas con el fin de obtener informacidn relativa al proceso de venta para
concluir con una evaluacién general del mismo.

Los llamados telefénicos se realizan en forma diaria a los contratantes del servicio que han firmado
toda la documentacién necesaria para el trdmite de afiliacion. El cuestionario se realiza tomando en

cuenta lo siguiente:

a. Origen de los datos: consolidado de ventas diarias que elabora el area de Digitacidn.

b. Tiempo de carencia para la realizacién de las llamadas: dos dias posterior luego de firmada
toda la documentacion. El concepto es realizar la llamada “dando la bienvenida a Grupo
EMI”, no se debe dejar pasar muchos dias desde el ingreso del cliente al sistema AS/400.

c. Recursos requeridos: 1 operador diariamente, teléfono y base de datos.

d. Debe contabilizarse por periodos mensuales la siguiente informacion:

e Cantidad de usuarios contactados a través de llamadas telefdnicas
e Cantidad de usuarios contactados a través de correo electrdnico
e Percepcién del proceso de venta

e Cantidad de usuarios satisfechos/insatisfechos con el proceso de afiliacion
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e Cantidad de usuarios retroalimentados con el funcionamiento del servicio
e Tipo de insatisfacciones segun clasificacion
e Alcance de la encuesta (usuarios del mes/usuarios encuestados)

e. Los cambios de informacién que deriven de las llamadas de bienvenida (correcciones o
agregar mas datos de contacto) deben trasladarse por correo electrénico institucional al
area de Digitacion. Posterior a esto, el auxiliar del departamento, debe confirmar, por el
mismo medio, la realizacion de dichos cambios en el sistema AS/400.

f. Si en la llamada el contratante manifiesta una inconformidad con la informacién, debe
trasladarse inmediatamente al coordinador de ventas y Gerencia Comercial (por medio de
correo electrénico) para que el asesor se comunique con el cliente y aclare las dudas. En
caso sea una situacidon que amerite mayor seguimiento se procede al tratamiento de quejas
propuesto en el plan de mejora.

g. Responsable de la ejecucion de la encuesta: Atencidn al Cliente

h. Responsable de la confeccién de informe: Coordinacion de Mercadeo

e Cuestionario de llamadas de bienvenida

Para gestionar la encuesta, se utiliza un formulario con preguntas sencillas, cortas y claves para
confirmar datos generales y aclarar informacion del servicio médico en general, que pueden o no
derivar en una queja. Dicho cuestionario es propuesto por el grupo de investigadores (Ver anexo

11).

Este documento es vital para que el proceso de ventas se realice de forma correcta y se detecte a
tiempo cualquier inconsistencia o venta dolosa, por lo que debe diligenciarse de la mejor manera
posible teniendo en cuenta los objetivos que se pretenden alcanzar con cada pregunta. (Ver anexo

12).

B. Encuestas Servicios Cancelados

Esta actividad corresponde a las llamadas que atencién al afiliado debe realizar de forma diaria y
continua para establecer los motivos por los cuales el afiliado, luego de solicitar la atencidn

domiciliar, al cabo de un cierto tiempo, suspende la llegada de la mévil.

Actualmente no se tiene un procedimiento bien definido de esta actividad, las Ilamadas de servicios

cancelados se estan realizando con un mes de atraso, lo cual no favorece el monitoreo de la
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informacidn valiosa que aporta, que en la mayoria de los casos deriva en quejas o en suspension

definitiva del contrato (retiro). Es por eso que a continuacion se define un procedimiento para

mejorar y aprovechar dicha herramienta:

>

>

>

Propésito de las encuestas de Servicios Cancelados

Establecer una fuente de informacién sustancial del motivo por el cual los afiliados
suspenden la llegada de la mévil al cabo de cierto tiempo, detectando la responsabilidad
entre las partes.

Aprovechar las oportunidades de mejora del servicio, detectando inmediatamente
inconsistencias e insatisfacciones para hacer los correctivos rapidamente.

Dar continuidad a un proceso inconcluso para retroalimentar informacion necesaria,
logrando la percepcion hacia el usuario de la preocupacion de la compafiia en cuanto a la

no prestacion del servicio.

Consideraciones generales de las encuestas de Servicios Cancelados

Se trata de una encuesta continua (de realizacién diaria) sobre todos los servicios
cancelados.

La encuesta consta de 5 preguntas basicas que se pueden ampliar a 6, dependiendo de las
respuestas del encuestado.

Se realiza en forma 3agil, enfocando aspectos puntuales del motivo principal de Ila
suspension.

Se fija un minimo tiempo de espera de un dia después desde cancelada la atencidn.

El area responsable de la ejecucién de la encuesta es el Departamento de Atencién al
Afiliado.

Se trabaja sobre una plantilla Excel, donde se bajan los servicios cancelados desde el
Sistema Operacional y se registran las respuestas de cada servicio encuestado en la misma.
La Coordinacién de Mercadeo es responsable del andlisis de los resultados de la encuesta

y de los informes correspondientes.
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e Metodologia de la encuesta de Servicios Cancelados

Se plantea la realizacion de una encuesta telefénica semi estructurada, donde se combinan
preguntas cerradas y abiertas con el fin de obtener informacién relativa a la suspensiéon de la

atencién médica, para concluir con una evaluacién general del servicio.

Los llamados telefénicos se realizan en forma diaria sobre los servicios cancelados en el dia anterior.

El cuestionario se realiza tomando en cuenta lo siguiente:

a. Origen de los datos: Sistema Operacional
b. Tiempo de carencia para la realizacidn de las llamadas: un dia posterior luego de cancelado
el servicio. El concepto es realizar la llamada “en caliente”, no dejar pasar muchos dias desde
gue ocurrid la suspensién del servicio.
c. Recursos requeridos: 1 operador diariamente, teléfono y base de datos de cancelados.
d. Registros: los datos del usuario se bajan del Sistema Operacional en una plantilla Excel y se
agregan las respuestas codificadas.
e. Debe contabilizarse por periodos mensuales la siguiente informacién:
e Cantidad de usuarios contactados por motivo de cancelacion
e Percepcién del area Sala de Radio
e Percepcidn de la clasificacidn médica y tiempo de respuesta
e Cantidad de usuarios satisfechos/insatisfechos con la no prestacion del servicio
e Tipo de insatisfacciones
e Evaluacién general del servicio
e Alcance de la encuesta (usuarios del mes/usuarios encuestados)
i. Responsable de la ejecucidn de la encuesta: Atencion al Cliente

j-  Responsable de la confeccién de informe: Coordinacion de Mercadeo

e Cuestionario de llamadas Canceladas

Para gestionar la encuesta, se utiliza un formulario con preguntas sencillas, cortas y claves para
establecer el motivo principal de la suspensién de la atencidn médica, y que al mismo tiempo sea
receptor de sugerencias, reclamos o inconformidades del servicio que pueden o no derivar en una

queja. Dicho cuestionario es propuesto por el grupo de investigadores (Ver anexo 13).
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Este documento es vital para que exista una comunicacion diaria y estrecha con los afiliados por lo
gue debe diligenciarse de manera correcta, teniendo en cuenta los objetivos que se pretenden

alcanzar con cada pregunta. (Ver anexo 14).

C. Quejas

Una queja es cualquier tipo de insatisfaccion o inconformidad que sea reportada por un cliente,
tercero, u observada por un empleado de EMI y que implique una inconsistencia en un proceso de

la empresa, lo cual debe solventarse de manera oportuna por el area de Servicio al Cliente.

Actualmente se tiene un procedimiento, pero es lento, no esta claramente definido, y no existe un
compromiso formal de parte de los departamentos en dar una solucidn agil. Ademas las quejas
estan documentadas solamente para el area médica, dejando de lado el registro de los reclamos
gue los afiliados manifiesten en otras instancias de la compania. Es por eso que a continuacién se

define un procedimiento para mejorar y aprovechar dicha herramienta:

e Propdsito del manejo de quejas
» Solucionar de manera oportuna y efectiva las inconformidades que se les presentan a los
usuarios como consecuencia de la interaccién con alguno de los procesos de Grupo EMI,
para asi tomar acciones que garanticen la optimizacién y el mejoramiento continuo del
servicio.
> Establecer un instructivo que ayude a la forma de diligenciar el proceso de la evaluacién
de las quejas dentro de las areas que generan contacto con el cliente, y que eventualmente

pueden crear inconsistencias o errores que generan una insatisfaccion en el cliente.

e Consideraciones generales de las quejas

> La queja puede ser recepcionada por cualquier empleado de Emi, quien la reporta al
Departamento de Atencion al Afiliado para su gestion.

> Atencidn al Cliente es el responsable del proceso de gestion de la queja.

> Todas las quejas que se presentan en Atencion al Cliente son atendidas y evaluadas.

> El Jefe o Gerente del area involucrada por la queja, evalta el caso, define las acciones a
seguir y explica lo sucedido al usuario, y/o Atencion al Cliente segiin corresponda.

» Cuando la inconformidad del usuario se deba a situaciones que se puedan aclarar en el

momento de la recepciéon de la queja, la misma quedara cerrada con la respuesta dada al
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cliente en ese momento. No obstante, el empleado responsable, determinara la
sustanciacién del expediente de queja en funcién de la gravedad o importancia del caso.

» La queja se considera cerrada cuando cumple uno de los dos siguientes requisitos:

o Se le darespuesta oral o escrita al cliente.
o Esde revision interna, y la misma queda diligenciada.

> En el caso de que la persona inconforme argumente 2 motivos de queja, se debe elegir el
mas relevante; se debe elegir sélo 1 motivo de queja.

» Cuando la queja refiere a un cliente empresarial (convenio o area protegida) el
Departamento de Atencién al Cliente informara por correo electrénico a las jefaturas de
Cobranzas y Ventas, sobre el inicio del diligenciamiento de la queja de dicho cliente para
gue éstas se den por enteradas.

» Historial de contactos: al dorso del formulario se registra el historial de contactos que se
tuvo con el cliente, anotando la fecha y el nombre del funcionario que lo contactd.

> Respuesta al Cliente: al dorso del formulario se anota un resumen de la respuesta dada al

cliente.
e Formulario de gestidn de quejas

Para gestionar una queja, la misma se registra en el “Formulario Gestién de Quejas” propuesto por

el grupo de investigadores (Ver anexo 15).

Este documento es el soporte de la gestion y debera diligenciarse de una manera correcta para que

la informacion sea util, facil de comprender y con todos los datos necesarios. (Ver anexo 16).
e Plazos de gestion
Se establecen los siguientes plazos maximos para la gestion del expediente de queja:

> Gestidn de recepcidn de la queja: dentro de las 24 horas habiles de planteada inicialmente
por el cliente se deberan recabar todos los datos relativos a la insatisfaccién y se debera
notificar al jefe/gerente del sector involucrado.

» Gestidn de Evaluacion interna: a partir de la entrega del expediente, el jefe/gerente del
sector involucrado contara con un plazo maximo de 3 dias habiles para el diligenciamiento

de la evaluacion (obtencién de informes, entrevista con involucrados, respuesta a atencion
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al afiliado). Solo en casos excepcionales y por motivos justificados el plazo se podra
extender por 2 dias mas.

» Gestidn de respuesta al cliente: si no correspondiera al jefe/gerente del sector involucrado
la respuesta al cliente, el personal de Atencidn al Cliente que gestiond la queja, contara
con un plazo maximo de un dia habil para dar respuesta, contado a partir de que quede

cerrada la etapa de evaluacién interna.

En los casos en que la respuesta sea necesaria darla personalmente en entrevista con el cliente, el

plazo de respuesta podra prorrogarse 5 dias mas, hasta que el cliente acepte la entrevista.

En aquellos casos que sea imposible contactarse con el cliente luego de por lo menos tres intentos
telefénicos, y vencidos los plazos establecidos, podra darse respuesta por escrito (carta, fax o correo

electrdénico).

e Motivos de las quejas

Las quejas se clasifican segun los siguientes motivos:

CUADRO 9
MOTIVOS DE LAS QUEJAS

SUB AREA MOTIVO OBSERVACIONES

10. Demora en la atencion Refiere al tiempo de respuesta telefonica o a la
demora en tomar los datos del cliente. Ej.
Nadie contesta el teléfono, el operador hace

o muchas preguntas, suena el teléfono y me
z: cortan, etc.
) 11. Actitud inadecuada del Refiere a un comportamiento fuera de lo comun
© personal de Sala de por parte del radio operador o del Médico que
- & Radio maneja la Linea Médica. Ej.: Radio operador/
o Médico no me no saludd, contesta mal, hace
(& comentarios inadecuados, trato despectivo, no
= da explicaciones, no se identifica, etc.

E 12. Discrepancia con la Refiere al tiempo transcurrido entre la solicitud
< llegada de la movil del servicio médico y la prestacion del mismo en
9 el domicilio. Aplica ademas a Servicios

5 Cancelados.

=

-8 13. Discrepancia con Servicio Refiere a cualquier discrepancia técnica con el
s Médico tratamiento por parte del médico o enfermero.
3 Ej.: no lo revis6 adecuadamente, receta

medicamento equivocado o peligroso, coloca
mal la via, interna en lugar incorrecto, no
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AREA COMERCIAL
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Ventas

Cobranza

Atencidn al Cliente

14. Actitud inadecuada de

los integrantes del
equipo

20. Venta Dolosa

21. Venta fuera de
Cobertura

22. Discrepancia con la

explicacion del
servicio

23. Actitud del personal
de ventas

30. Problemas con el
Cobrador

31. Precio de la cuota

32. Actitud del personal
de cobranzas

33. Tramite no efectuado

o demorado

34. Actitud del personal

de Atenciodn al Cliente

traslada, el tratamiento produce reacciones
adversas, equipos malos, etc.

Refiere a un comportamiento fuera de lo comun
en el momento de la atencién por parte de
cualquiera de los integrantes del equipo.
Ejemplo: no saluda, grita, hace comentarios
inadecuados, no se lava las manos, mal vestido,
no da explicaciones etc.

Refiere al engafio utilizado como mecanismo
para la realizacion de la afiliacion.

Ej.: el vendedor promete al cliente servicios que
no brindamos, cobra dinero al usuario y no
ingresa la afiliacion, etc.

El cliente fue afiliado por el vendedor y reside
fuera de la zona de cobertura de nuestros
servicios.

El cliente que se queja porque la asesoria de
venta no fue completa (omision de detalles de
como opera el servicio, datos de teléfonos,
direccién, modalidades de cobro, etc.), correcta
o simplemente no recibio asesoria.

Refiere a un comportamiento inadecuado o
fuera de lo comun por parte del asesor hacia el
cliente.

Ej.: trata al cliente en forma irrespetuosa o
grosera; profiere amenazas, ingresa al domicilio
sin permiso, etc.

Refiere a cualquier problema relativo a la
operativa de cobranzas.

Ej.: cobrador no pasa los dias acordados con el
cliente, no realiza tramites administrativos
solicitados, sobrefacturacion, etc.

Refiere a la discrepancia con el precio de la
cuota; entiende que la cuota es cara.

Refiere a un comportamiento inadecuado o
fuera de lo comun. Ej.: trato irrespetuoso,
amenazas

Refiere a la demora en el tiempo de respuesta
para tramites planteados en Atencion al Cliente.
Ej.: demora en dar respuesta a una inquietud,
modificacidn o retiro no realizado, etc.

Refiere a un comportamiento inadecuado o
fuera de lo comun. Ej.: trato irrespetuoso,
amenazas.

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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e Evaluacion de las quejas
Para la evaluacidn de quejas se consideran los siguientes apartados por cada area de Grupo EMI:
1. Evaluacién de quejas Area Médica

Corresponde a la Gerencia Médica la evaluacidn de los expedientes de quejas relacionados con ésta

area.
Las quejas relativas al Area Médica se clasificaran en tres sub grupos:

a. Quejas relacionadas con la Sala de Radio:

e Se evalla en el sistema el servicio en cuanto a tiempo de respuesta y clasificacion.

e Se evalla en la grabacién donde estd registrada la llamada del usuario, la toma del
servicio observando actitud del telefonista, enfoque del diagndstico, clasificacion y
acciones posteriores.

e Con base en esto se resuelve la queja y se toman acciones posteriores como:

- Retroalimentacién verbal

- Proceso disciplinario al funcionario implicado.

b. Quejas relacionadas con el personal asistencial por actitud.

e Se busca en el sistema el servicio con el fin de aclarar quién es el personal que prestd la
atencion.

e Igualmente se mira el tiempo de respuesta de acuerdo con la clasificacidon porque esto

puede influir en la molestia del usuario.
Si la inconformidad es con el médico se busca la historia clinica de la atencién y se
analiza, evaluando forma de diligenciamiento y que tenga una secuencia légica desde el
motivo de consulta, examen fisico, tratamiento y acciones posteriores. Igualmente se
observa si hay alguna nota que explique la causa de la inconformidad del usuario.

e Se cita al personal implicado para que explique los hechos durante la atencién. Se hace
explicacion por escrito con el procedimiento establecido por el proceso de Gestidn
Humana para tal fin. (“Proceso Disciplinario”)

e Basado en la explicacidn del personal se toman las acciones:

- Resolucién de la queja.

172



- Retroalimentacion al personal que puede ser verbal o a través de un proceso

disciplinario.

c. Quejas relacionadas con el diagndstico y/o procedimiento.

e Se busca en el sistema el servicio con el fin de aclarar quién es el médico o personal de
apoyo que presto la atencion.

e |gualmente se mira el tiempo de respuesta de acuerdo con la clasificacidon porque esto
puede influir en la molestia del usuario.
Se busca la historia clinica de la atencidn y se analiza, evaluando forma de
diligenciamiento y que tenga una secuencia légica desde el motivo de consulta, examen
fisico, tratamiento y acciones posteriores. Igualmente se mira si hay alguna nota que
explique la causa de la inconformidad del usuario.
En algunas ocasiones puede requerirse la historia del paciente elaborada por otro
médico diferente al de EMI, para comparar diagndsticos.
Si en el analisis de la historia clinica no se encuentra razén que motive la queja, se
resuelve la queja con los datos obtenidos hasta este momento y se le da respuesta al
usuario.

e En caso de duda sobre el acto médico se cita al médico para que explique los hechos
durante la atencién. Se hace explicacidn por escrito con el procedimiento establecido

por el proceso de Recursos Humanos para tal fin.
2. Evaluacién de quejas del Area Comercial
Corresponde a la Gerencia de Ventas la evaluacion de las quejas del personal del Area Comercial.

e La queja es recepcionada por la Gerencia de Ventas quien toma nota de la fecha de recibo,
motivo de inconformidad, nombre de la persona implicada y resultado de la gestion.

e De ser necesario se contacta a la persona que presentd la queja para conocer mas detalles
del caso.

e Sellama al asesor de ventas a exponer la situacidn y escuchar su explicacién en torno al caso

presentado.
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e Enalgunos casos y dependiendo de la situacion se notifica al Coordinador de Ventas para la
realizacion del tramite que se requiera, bien sea con la empresa si se trata de un convenio
o de un Area Protegida, o con el contratante o afiliado reportado.

e Secontactaademas ala persona que manifestd lainconformidad y se amplia la informacidn,
se aclaran procedimientos y se busca dar soluciones al caso presentado.

e Basado en el andlisis de la explicacidon dada por la persona implicada se toman las acciones
correspondientes:
- Retroalimentacién tanto para el empleado como para el usuario.
- Proceso disciplinario

e Se entrega la queja con la gestidn realizada al Departamento de Atencidn al Afiliado.
3. Evaluacién de quejas del Area Administrativa (Cobranzas — Atencién al Cliente).

Corresponde a las Jefaturas de Cobranzas y Marketing la evaluacién de las quejas del personal
respectivo, asi como la remisién de los antecedentes de las mismas a las Gerencias
correspondientes.

Al momento de la recepcién de la queja, la Jefatura debe identificar al personal implicado, asi como

el nombre de la persona que presenta la queja.

e Se verifica el motivo de la queja que puede ser:
a. Actitud del personal
b. Procedimientos mal elaborados
c. Omisién de procedimientos
De ser necesario se contacta a la persona que presentd la queja para conocer mas detalles
del caso.

e Parala evaluacidn de la queja se cita al empleado implicado para que explique lo sucedido.
Se verifica la informacion y/o documentacién que respalde la evaluacion, a efectos de
generar una opinion y resolucién sobre el caso.

e Luego se llama al cliente para darle una explicacién sobre el reclamo.

e Basado en el andlisis de la explicacidon dada por la persona implicada se toman las acciones
correspondientes:

- Retroalimentacién tanto para el empleado como para el usuario.

- Proceso disciplinario.
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e Se entrega la queja con la gestion realizada al Departamento de Atencién al Afiliado y se

realiza un seguimiento histérico a las quejas y a los implicados en ella.
Importante:

a. Toda investigacién dentro de cada area debe quedar registrada por escrito y en forma clara
en el Formulario Gestidon de Quejas.

b. En la evaluacidn interna debe quedar la evidencia escrita de todo el analisis efectuado por
el evaluador, anotando las fuentes en las que se basd (Historia Clinica, férmulas, contrato
de afiliacién, comunicaciones del cliente, conversacién con la persona que plantea la queja
o paciente, explicacion del empleado implicado, etc.) y luego de este paso debe quedar
registrado explicitamente el resultado de la evaluacién.

c. En las acciones a seguir, se debe definir explicitamente las acciones tomadas por el
evaluador de la queja (retroalimentacidon o proceso disciplinario al empleado implicado,
correccion de errores, explicacion al cliente, etc.) al igual que las fechas y nombre de las
personas con quienes se habld al dar respuesta a la queja y su hubo satisfacciéon o no del
cliente. El receptor de la queja en Atencidon al Cliente debera corroborar este punto y
registrarlo en el Formulario Gestion de Quejas.

d. Cada vez que se realice un procedimiento de apercibimiento, oral o escrito, asi como
cualquier proceso disciplinario, éste debe ser comunicado a la Gerencia de Recursos

Humanos para su inclusién en el archivo laboral del empleado.

ETAPA 4: GESTION DE RECUPERACION DE CLIENTES

Recuperar a los clientes es también uno de los objetivos primordiales al realizar un programa de
fidelizacidn, y es que recuperar es mucho mas facil que captar uno nuevo, ademas se cuenta con la

informacidn sobre ellos y se conoce sus gustos y preferencias.

Un cliente que se ha desvinculado de manera voluntaria o no de Grupo EMI puede ser recuperado
utilizando las herramientas necesarias para despertar y fomentar la necesidad de un servicio médico

pre hospitalario.

Es por esa razon que a continuacion se detalla el proceso para hacer que el cliente vuelva con Grupo

EMI.
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1. Actividades a realizar para recuperar a los clientes

a. ldentificar por qué razones se fueron

Hay clientes que nunca volveran a Grupo EMI porque estdn demasiados molestos con el servicio
médico, asi que lo recomendable es no perder el tiempo con ellos. Cada motivo de abandono

requerira de una estrategia distinta.

b. Agruparlos por motivos

Los motivos por los cuales los clientes se retiraron son muy distintos, es posible consolidarlos
agrupandolos. La estrategia dependera de cada motivo por el cual se han retirado. Entre estos

podemos encontrar: nunca utilizé el servicio, desempleo, inconformidad con el diagndstico, etc.

c. Realizar llamadas

Primero se establecerd la comunicacién con el cliente via teléfono, luego interesarse en él,
escucharlo atentamente, en seguida comentarle que se han hecho cambios en Grupo EMI para
mejorar la calidad del servicio, intentar convencerlo de que regrese invitandolo a visitar la empresa

y explicarle todos los cambios y los beneficios que se ofrecen.

d. Enviar un correo electronico

El uso de internet facilita la comunicacion con las personas, y para aquellos clientes que indicaron
una direccion de correo electrdnico, se usard ese medio para informarles que todavia son parte
importante de la empresa y que se quiere seguir manteniendo una relacidn con ellos a través del

servicio.

e. Enviar un carta

Para aquellos clientes que no se pueden ubicar por medio del teléfono o un e-mail, se les explicara
a través de una carta, que las inconsistencias por las cuales se retiraron del servicio se estan
resolviendo y que se les invita a que puedan acercarse a la empresa y se den cuenta de los cambios

en el servicio.
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f. Realizar chequeo general gratis

Si el motivo principal por el que la persona se retird del servicio es porque nunca lo utilizo, se le
informara que ha sido ganador de un chequeo general gratis, y con esto se puede animar al cliente

a contratar de nuevo el servicio.

g. Cupones de descuentos en farmacias

Otra actividad a realizar es dar cupones de descuentos o muestras médicas para aquellos que se

guejaron que la empresa no les da medicina, es una buena estrategia para animarlos a que vuelvan.

h. Precios especiales en los primeros 3 meses

Explicarle al cliente que si vuelve a contratar el servicio de Grupo EMI, los primeros 3 meses solo

pagara la mitad de la cuota, (esto aplica solo 1 afiliacidn).

i. Tarifas familiares

Realizar promociones especiales para aquellos clientes que afilien de 3 personas en adelante, esto

aplicara los primeros 3 meses.

ETAPA 5: ESTRATEGIA DE COMUNICACION
1. CANALES

Entre los canales que se utilizaran para comunicar el programa de fidelizacion se encuentran:

A. Pagina WEB

La Pagina WEB es la Unica herramienta con la que cuenta Grupo EMI, para comunicar a los clientes
toda la informacidn que consideran necesaria. Es por esa razén que sera el instrumento principal
para anunciar sobre el programa de “EMI CLUB CARDS”, las promociones, rifas, y el plan de referidos

asi como los afiches que se pondran para que los clientes participen de las rifas.

B. E-mail

Esta es una herramienta muy eficaz para aquellos que les gusta hacer uso de la tecnologia y que

estan al pendiente de todas las promociones que las empresas les envian a través sus E-mail.
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Por este medio se les enviara a los clientes un correo electréonico, con un mensaje especifico segln
sea el caso. El objetivo principal de utilizar este tipo de canal, respondera a la necesidad de llegar a
los segmentos especificos del programa de fidelizacidn, de una manera personalizada segun el tipo

de cliente (Clientes habituales y Clientes VIP).

C. Radio

Actualmente Grupo EMI esta haciendo uso de las cufias radiales, para dar a conocer al publico en

general los beneficios que ofrecen, ademas de recordar a sus clientes la marca.

Este sera otro canal que se utilizard para anunciar a los clientes sobre el programa “EMI| CLUB
CARDS”, y las promociones que se haran durante el afio, de igual manera seguir brindando al publico

en general los servicios que ofrece la empresa.

Entre las emisoras que se utilizaran estdn:

e (Club92.5FM

e Globo93.3 C

D. Programas de television

Los programas de televisidn son medios masivos muy eficaces para dar a conocer un producto o

servicio, por ese motivo se propone a Grupo EMI, por dos razones importantes:

a) Llegar al publico objetivo para que estos perciban el mensaje y se puedan informar de los
beneficios que conlleva pertenecer al programa. Asegurando asi un alcance eficiente de
los clientes.

b) Invitar al publico en general (prospectos) a que pregunten y adquieran el servicio.

Los programas matutinos son vistos por muchas personas, existiendo la ventaja de escoger entre
uno y otro, esto por las secciones que cada uno tienen, los conductores, sus temdticas, etc. Es por

esa razoén que el publico decide sintonizar aquel con el que se siente cdmodo.

Entre los programas que se han seleccionado para dar a conocer sobre los servicios médicos que

ofrece Grupo EMI, asi como informar a los clientes del programa de fidelizacion estéan:
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e Vivala Mafnana (Canal 2 y 4)
e Tu Mafiana (Canal 10)

e Hola el Salvador (Canal 12)
e Arriba mi Gente (Canal 21)

A PYES IS A

g AR\

VIV RE
{GENTE

la mafana

También se han seleccionado programas especificos que tienen relacién con el servicio, porque

tocan temas sobre salud:

o~ ) sk e ~
e Salud TV, (Canal 21) J'r-k‘,\},SALUDT J. _:)")/

e De Mujer a Mujer

E. Spot publicitario en pantalla Cinépolis

Los spots publicitarios, son herramientas que Grupo EMI ha empezado a utilizar en el afio 2014.
Estos spots se transmitiran en aquellas peliculas que cumplan con el segmento de mercado al cual
va dirigido el servicio (peliculas infantiles, familiares, de accidn, entre otras), en el tiempo en que se
encuentren en cartelera; debido a que los padres se hacen presentes para disfrutar de la pelicula

junto con los nifios, y este es el publico al que la empresa quiere llegar.

2. SOPORTE QUE SE UTILIZARA
A. Imagen

Las imagenes que se utilizaran seran para promocionar las rifas que se haran en los meses de:
febrero, mayo, junio, octubre y diciembre, esto se pondrd en la Pagina WEB de la empresa
grupoemi.com. De igual manera estaran las indicaciones, para que los clientes se informen de como
participar.
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Propuestas de anuncios para promocionar las rifas
IMAGEN 4
MODELO DE ANUNCIO #1: PARA LA RIFA DEL MES DE FEBRERO

| Grupo EMI, quiere ci
-~

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

IMAGEN 5
MODELODE ANUNCIO #2: RIFA DEL MES DE LAS MADRES

9 rack
/V em i En este mes dedicado especiali

queremos consentirte y

rupo Falck

Grupo emi, te invita a que participes en esta
promocién y seas la ganadora de uno de los dos
certificados de regalos, que tenemos para ti.

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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IMAGEN 6
MODELO DE ANUNCIO #3: RIFA DEL MES DEL PADRE

HAPPY
FATHER'S
DAY

MONTECARLO

En emi queremos festejartu dia y
regalarte uno de los dos obsequios que
tenemos para ti.

Lo unico que debes hacer es ingresara
nuestra pagina web grupoemi.comy
participa de estarifa

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

IMAGEN 7
MODELO DE ANUNCIO #4: RIFA DEL MES DEL NINO

Hoy es un gran dia para jugar, reir,

iiiFeliz Dia dal

comer dulces y disfrutar con amigos.

T Nified! - Y nosotros queremos ser parte de esa
'y Falck i
R Ay o celebracion.
Foty Vemi
M e Grupo emi te invita a que seas el
ganador de un certificado de regalo en:
pdix %
@“t‘“ nagaa
l
3 s&r“

E & e e, |

O L

s %nhhcemunumdcmsﬁmgmdous
1 mndoamcsh‘apeglmweb i.com

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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B. Texto

e E-mail Cliente VIP
IMAGEN 8

MODELO DE E-MAIL PARA CLIENTE VIP

# | Outlookcom  ()Nuevo Responderiv Eliminar Archivar Correo no deseado|v Limpiar Moveraw Categoriasy s O W WendyFemer B
o | FW: iEn EMI queremos premiar tu LEALTAD! Y x

Carpetas Bw EMI 13002015

Bandeja de entrada /‘A/emi Para: Wendy Ferrer,

Correo no deseado 1

Borradores 37 /‘Vemi otigo cuand i

Enviados
Eliminados
Nueva carpeta Es un gusto comunicarme con Wendy Ferrer para darle la bienvenida a
“EMI CLUB VIP CARD” fi
Una tarj: da para cliente mas valioso.

Es por eso que hcy en EMI queremos agradecerte tu lealtad
y darte el que te

Con EMI CLUB VIP ﬂlﬂ podras gozar de los siguientes beneficios:
para ti con r
s d ganar e

© 2015 Microsoft  Términos  Privacidad y cookies  Desarroliadores  Espaiiol

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

e Cliente Ocasional y Habitual

IMAGEN 9

MODELO DE E-MAIL PARA CLIENTES OCASIONALES Y HABITUALES

#  Outlook.com @Nuevo Responder|v Eliminar Archivar Correo no deseado|v Limpiar Moverav Categoriasw = ) R ¥ WendyFerer

o | FW: iEn EMI queremos premiar tu LEALTAD! *rVvx
Carpetas B EMI 13042015
Bandeja de entrada / femi Pars: wenoy Ferer

Correo no deseado 1

Borradores 37 /}Memi contigo cuando B

Enviados

Eliminados

Nueva carpeta El motivo este E-mail es para agradecerte tu preferencia y darte
la bienvenida a “EMI CLUB CARD” L3
Una tarjeta completamente gratuita, para clientes especiales como 16
(nombre del cliente)

Con esta tarjeta podras obtener muchos beneficios:
“Descuentos con nuestras alianzas
+Participar de las promocione

A parte de eso puedes llegar a formar parte de EMI CLUB VIP CARD
y recibir Descuentos especiales. Pero éCémo puedes convertirte en cliente VIP?
*Al seguir contratando nuestros servicios por un periodo de
tres anos consecutivos o mas
“Pagando tus mensualidades a tiempo

© 2015 Microsoft  Términos  Privacidady cookies  Desarrolladores  Espaiiol

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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C. Audio

Las cufias radiales se trasmitirdn de lunes a viernes en 6 meses de especificos al afio: enero, mayo,
junio, agosto, octubre y diciembre. Dichas cufias se pasaran durante los programas matutinos de las
emisoras GLOBO y CLUB, incluyendo la entrevista matutina “Conociendo a las mujeres” de FM Globo
donde el Coordinador de Mercadeo tendra una participacién una vez al mes para promocionar la
marca. Grupo EMI se anunciard en tres horarios diferentes en el dia previamente estipulados; el
contrato incluye menciones por parte de los locutores, sellos publicitarios y rifa de promocionales a

los radioescuchas.

Esta sera la cufia radial que se transmitira por las estaciones:
CUADRO 10
CUNA RADIAL

TIEMPO Sonido Voz
30ss Mdsica de fondo y lavoz del “EMI es la solucion de atencion médica a domicilio para la
locutor Juan Barrera tranquilidad y comodidad tuya y de tu familia.”

“éSabias que el 95% de los casos los resolvemos en la
comodidad de tu hogar?”

“Sin salir de casa, sin largas esperas, sin riesgos de
contaminacion, sin costos adicionales y con la confianza de
contar con personal médico acompainado de los equipos
necesarios para solucionar cualquier situacion de salud.”
“En EMI te ofrecemos atencion médica a domicilio las 24
horas, los 365 dias del ano.”

“Ademds con EMI no tienes limite de uso del servicio y
puedes dfiliarte sin limite de edad ni preexistencias
médicas.”

“Afiliate LLAMANDO AL 2264-0303 y empieza a gozar de

todos nuestros beneficios.”

Fuente: Modificado a partir de video institucional para NO AFILIADOS de Grupo EMI
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D. Audio visual

Grupo EMI contard con spot publicitario en Cinépolis (Galerias y Multiplaza) durante un periodo de
4 meses de mayo a agosto en las diferentes salas de cine que transmitan peliculas acordes al
segmento de mercado al que Grupo EMI debe llegar. El contrato incluye una activacién de marca

dentro del mes y permanencia de material POP en el cine en el tiempo de vigencia del mismo.

Este serd el audio visual que se transmitird en las pantallas de cine, con una duracion de 20

segundos:

“Hola soy parte del equipo médico de EMI. Somos una empresa con
mads de 30 afios de experiencia, lider en Latinoamérica con mds de
setecientos mil (700,000) afiliados. Hacemos parte del grupo danés

Falck, lider mundial en asistencia de emergencias.”

(Pausa)

“EMI es la solucion de atencion médica a domicilio para la

tranquilidad y comodidad tuya y de tu familia.”

(Pausa)

“¢Sabias que el 95% de los casos los resolvemos en la comodidad de

tu hogar?”

(Pausa)

“Sin salir de casa, sin largas esperas, sin riesgos de contaminacion,
sin costos adicionales y con la confianza de contar con personal
médico acompafiado de los equipos necesarios para solucionar

cualquier situacion de salud.”

(Pausa)
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“En EMI te ofrecemos atencion médica a domicilio las 24 horas, los

365 dias del afio.”
(Pausa)

“Ademds con EMI no tienes limite de uso del servicio y puedes

afiliarte sin limite de edad ni preexistencias médicas.”

(Pausa)

o/
“Afiliate LLAMANDO AL 2264-0303 y empieza a gozar de todos

nuestros beneficios.”

3. SEGMENTACION DE LA COMUNICACION

Para la segmentacion de los medios de comunicacién donde se transmitiran los mensajes

publicitarios de Grupo EMI se determinan los siguientes parametros:

e Segmentacion: Publico objetivo (clientes VIP y Clientes ocasionales y habituales)
e Canal: Pagina WEB, E-mail

e Soporte: Imagenes (afiches de las rifas), correo electrénico

e Segmentacion: Publico en general (Prospectos)

e Canal: Radio, televisidn, spots publicitario en pantalla Cinépolis

e Soporte: Audio, audio visuales

ETAPA 6: PRESUPUESTO

Una vez tomadas las decisiones referentes a las caracteristicas del programa de fidelizacion de
clientesy la estrategia de comunicacidn, se realizara un plan de viabilidad del mismo, el cual incluye

los siguientes gastos derivados de la implementacién:
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CUADRO 11

PRESUPUESTO

ACCIONES DE
MERCADEO

TARJETA EMI CLUB 8, 000 Tarjetas CLUB, 2 presentaciones EMI CLUB CARD VIP 3000 y
(o TR'A S\ | HeH0):Xe:\:1 8 EMI CLUB CARD 5000 PVC medida 8.5cmx5.5 cm Impresa a ambos
VIP lados

DESCRIPCION Total Mensual | Total Anual

4,027.20 | S 4,027.20
4,027.20 | $ 4,027.20

SUB-TOTAL

ACTUALIZACION DE Sueldo de personal para actualizacion de base de datos en total 2
BASE DE DATOS personas por 6 meses ($ 250.00)

500.00 | $ 3,000.00

500.00 | $ 3,000.00
150.00 | $ 150.00

2 - Certificado en “Hotel Royal Decamerdn Salinitas” ($ 75.00 c/u)

$

$

$

$

$
1 - Certificado en Restaurante “Los Cebollines” S 50.00 | $ 50.00
i—r;(?cri:ﬂ::do de regalo en Body & Beauty, Spa salén by Sheraton $ 88.00 | ¢ 88.00
1 - Certificado de regalo en Vidal’s Salén S 36.00 | $ 36.00
1 - Certificado de regalo en Almacén “Montecarlo” S 70.00 | $ 70.00
1 - Certificado de regalo en tiendas “Pierre Cardin” S 35.00 | $ 35.00
1 - Certificado de regalo en “Juguetén” S 50.00 | $ 50.00
1 - Certificado de regalo en Mundo Feliz S 25.00 | $ 25.00
1 - Anualidad gratis S 149.16 | S 149.16
SUB-TOTAL S 653.16 | $ 653.16
Alquiler de casa S 150.00 | $ 1,800.00
Sueldo de personal (1 médico, 1 motorista, 1 vigilante) S 1,174.50 | $ 14,094.00
A:E':LURRSAA:_)E Servicios basicos (luz, agua, teléfono) S 50.00 | $ 600.00
Adquisicién de vehiculo (Chevrolet Spark 2009) $ 10,000.00 | $ 10,000.00
Gasolina S 400.00 | $ 4,800.00
SUB-TOTAL $ 11,774.50 | $ 31,294.00
10 - Vale de pastel de "El Rosario" ($ 15.00 c/u) S 150.00 | $ 150.00
I 10 - Gift Card de "Super Selectos" ($ 25.00 c/u) S 250.00 | $ 250.00
5 - Vales de combustible de "Alba Petréleos" ($ 50.00 c/u) S 250.00 | $ 250.00
2 - Certificado en “Hotel Royal Decamerdn Salinitas” (S 75.00 c/u) S 150.00 | $ 150.00
SUB-TOTAL $ 800.00 | $  800.00
Publicidad en radio Stereo Club (92.5 Club) (6 meses) S 1,130.00 | $ 6,780.00
PUBLICIDAD Publicidad en radio FM Globo (93.3 Globo) (6 meses) S 1,130.00 | $ 6,780.00
Publicidad en pantalla Cinépolis (4 meses) $ 5,650.00 | $ 22,600.00
SUB-TOTAL $  7,910.00 | $ 36,160.00
TOTAL $ 25,664.86 | $ 75,934.36
IMPREVISTOS (10%) S 2,566.49 | $ 7,593.44
GRAN TOTAL $ 28,231.35 | $ 83,527.80

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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ETAPA 7: EJECUCION Y GESTION

1. Asignacion de recursos

Recursos humano

técnologico

Recurso financiero

FIGURA 4

ASIGNACION DE RECURSOS

eSe estima para la ejecucion del programa de
fidelizacion 2 personas calificadas que se
encargardn de implementar y dar seguimiento a la
herramienta.

eSerd necesario actualizar la base de datos de los
clientes que se tiene actualmente, para llevar un
mejor control de los clientes.

eGrupo EMI debera de contar con un presupuesto
gue cubra todas las acciones que se implementaran.

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores

2. Construccion de equipo

Es importante contar con un equipo de trabajo que ayude a planificar, organizar, dirigir y controlar

el programa de fidelizacion de clientes, para tal efecto deberdn considerarse como responsables:

» Autores del programa de fidelizacion de clientes propuesto. Seran los responsables de dar

a conocer a la junta directiva de Grupo EMI, el contenido de la propuesta; realizando los

ajustes que sean necesarios y considerados para la empresa.

> Elresponsable del Area de Mercadeo y Publicidad. Seran los responsables de velar por el

cumplimiento adecuado de la implementacién del programa de fidelizacion de clientes. Su

papel es muy importante porque esta en contacto directo con agencias de publicidad de

Colombia, medios de comunicacidn, por tanto su aportacién es imprescindible y valiosa.
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3. Definicion de calendario

FIGURA 5
CRONOGRAMA
PERIODOS
2016
N° Actividades = = : : : = Responsables
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
1°12°(3°14°|1° [2° |3° |4° [1° [2° |3° |4° [1° |2° |3° [4° |1°)2° |3° |4° [1° [2°|3° |4° |1°(2°[3°|4° [1° [2° |3° |4° [1° [2° [3° |4° [1° |2° [3° |4° |1°|2° |3° |4° |1° [2° [3° |&4°
Contactary exponer el programa
e ) Autores del
1 |de fidelizacion de clientes a la .
. o disefio
junta directiva de Grupo EMI.
Presentacion del programa de Autores del
20 . -
fidelizacion de cliente disefio
3 Revision, correcion y adaptacion Autores del
de Programa de fidelizacion disefio
Responsable de
4 |Actualizacion de base de datos implementacion
del programa
Responsable de
5 [Mejorar y aperturar nuevas alianas implementacién
del programa
. Responsable de
6 Entrega de tarjetas EMI CLUB el aci6
Implementacion
CARDS P
del programa
Responsable de
7 [Rifas implementacion
del programa
Responsable de
8 |Envio de revista saludable EMI club implementacion
del programa
. ‘ o R ble d
Envio de tarjeta de cumpleafios 'esponsa e”e
9| implementacion
digital
del programa
Responsable de
10|Medicion de resultados implementacion
del programa

Fuente: Elaborado por grupo de investigadores
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ETAPA 8: MEDICION DE RESULTADOS

1. Anadlisis periddicos
e Analisis a través de los resultados de la empresa
El éxito del programa de fidelizacién serd medido por dos niveles:

a) anivel de programa

b) a nivel de empresa

Pero al final solo los resultados de la empresa seran los que cuentan, asi que si las ventas de la empresa

van en aumento, significa que el programa de fidelizacidn es un éxito.

e Andlisis a través de adquisicion de nuevos clientes

Se mediran el nUmero de nuevos clientes han llegado a la empresa cada trimestre, y la satisfaccién que

éstos tienen con el servicio.

e Andlisis a través de preguntas

Cuando se afilie a un nuevo cliente se deberd consultar y dejar por escrito a través de qué medios se

enteraron, o si es por referencia.

2. Cumplimiento de objetivos

e Uso de la base de datos

La base de datos del programa podra ser utilizada por otros departamentos de la empresa para extraer
informacidn que requieran previa aprobacidn de los responsables del programa de fidelizacién de

clientes y Coordinador de Mercadeo.
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3. Nivel de participacion
e Participacion de los responsables del programa

Cada tres meses la coordinaciéon de Mercadeo deberd evaluar a las personas encargadas del programa
para verificar el correcto desarrollo de sus funciones, el buen uso de la informacidn, seguimiento de las

acciones de marketing, entre otros.

e Participacion de los clientes

Se evaluard por cada trimestre el porcentaje de clientes involucrados en el programa, y el nivel interés

gue existe de parte de los mismos.

e Participacion del departamento de Mercadeo

El Departamento de Mercadeo es parte importante del programa, cada persona de esta area debera
ser apoyo para los que estan ejecutando el programa de fidelizacién, y ayudarse en el cumplimiento de

objetivo.
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GLOSARIO

AFILIADO O USUARIO:
Persona con derecho a recibir los servicios médicos de Grupo EMI mediante un contrato.
ALIANZA:

Es una unidn estratégica entre Grupo EMI y otra entidad que se lleva a cabo con el fin de proporcionar
beneficios de interés para ambas partes y que incluyen ventajas o valor agregado para los afiliados,
generando vinculos empresariales importantes.

CUSTOMER RELATIONSHIP MANAGEMENT:

Es el proceso de adquisicidn, retencidn y crecimiento de clientes redituable. Esto implica una
orientacién decisiva a los atributos de servicios que representan un valor para el cliente y que suscitan
su lealtad.

DEMANDA POTENCIAL:

Es una estimacién razonable de las posibles ventas de un producto o servicio, de un grupo de productos
o de servicios, para todo un sector de un mercado, durante un periodo concreto y bajo condiciones
ideales de demanda.

DEMANDA REAL:

Es el volumen total que adquiriria un grupo de clientes definido, en un drea geografica, dentro de un
periodo determinado, en un ambiente o dmbito de marketing, bajo un programa de mercadotecnia
establecido.

FIDELIZACION DE CLIENTES:

Es la accién dirigida a conseguir que los clientes mantengan relaciones comerciales estrechas y
prolongadas con la empresa a lo largo del tiempo.
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GRUPO FALCK:

Falck es una multinacional fundada en Dinamarca en 1906, referente en el sector sanitario con cuatro
areas de negocio: Asistencia, Emergencias, Salud y Formacion. Como empresa referente en el sector a
nivel mundial, Falck tiene la misién de seguir desarrollando una importante organizacién que trabaje
los servicios sanitarios desde la profesionalidad y la especializacién. Adquiere el 63.1% de las acciones
de Grupo EMI en el afio 2010 expandiendo en Latinoamérica una de sus ramas de negocio, el de
Asistencia Médica.

iNDICE DE SATISFACCION:

Es un parametro que captura la opinidn del afiliado acerca de los servicios médicos recibidos de parte
de Grupo EMI, ayudando a suministrar informacidn importante a las areas involucradas para corregir
aquellos puntos que sefiala el usuario para mejora. Tiene que ver con el desempefio de los integrantes
del equipo en la atencién médica.

iNDICE DE UTILIZACION:

Es un pardmetro para medir el nimero de veces que un afiliado solicita atencién médica en un tiempo
determinado, generalmente se establece en un mes calendario.

INDICES DE PRODUCTIVIDAD:

Son aquellas variables que ayudan a identificar algun defecto o imperfeccién que existe cuando se
elabora un producto o se ofrece un servicio.

LEALTAD:

Es el profundo compromiso de volver a comprar o favorecer sistematicamente en el futuro un producto
o servicio por el que se tiene preferencia, pese a la posibilidad de que influencias situacionales y
programas de mercadotecnia provoquen un cambio de comportamiento

[\
MARKETING RELACIONAL:

Consiste en establecer, mantener, realzar y negociar relaciones con el cliente, de tal modo que los
objetivos de las partes involucradas se consiguen. Esto se logra a través de un intercambio
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OBJECION:
Es el argumento o razén que el afiliado expresa para desistir del servicio médico de Grupo EMI.
OFERTA:

Es una fuerza del mercado que representa la cantidad de bienes o servicios que individuos, empresas
u organizaciones quieren y pueden vender en el mercado a un precio determinado.

P
PROGRAMA DE FIDELIZACION:

Es un conjunto de reglas cuyo propdsito es brindar a los clientes de una empresa determinada una serie
de incentivos para comprar sus bienes y servicios.

PROSPECCION

Es el intento por conseguir nuevos clientes.

QUEJA:

Es una expresion del cliente que denota molestia, disgusto, disconformidad o enojo por el
incumplimiento de algln pacto o clausula.

RED SIEM:

Red SIEM (Sistema Integrado de Emergencias Médicas) es una asociacion civil sin fines de lucro fundada
en 1987, por 29 Empresas de Argentina, con el objetivo basico de agrupar el mayor nimero de Sistemas
de Atencion Médica Pre hospitalaria de Latinoamérica, para brindarse, entre los afiliados en transito
de sus empresas, “Reciprocidad de Servicios”. El resultado: ampliar la cobertura de cada empresa
miembro a toda localidad donde exista una empresa SIEM.

RETENCION:

Es la accidén que ejecuta una persona de una organizacion determinada para salvar la relacién cuando
el cliente ha manifestado una insatisfaccién y no desea seguir siendo cliente. Es el acto de conservar a
los clientes existentes de una empresa.
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SERVICIOS MEDICOS PRE HOSPITALARIOS:

Es el conjunto de acciones y procedimientos extra hospitalarios, realizados por personal de salud
calificado a una persona limitada o en estado critico, orientadas a la estabilizacién de sus signos vitales,
al establecimiento de una impresién diagndstica, y a la definicién de la conducta médica pertinente o
su traslado a una institucidn hospitalaria.

SPOT PUBLICITARIO:

Es un soporte visual, auditivo o audiovisual de breve duracién que transmite un mensaje, generalmente
centrado en una idea o un hecho concreto, con fines publicitarios.

T
TIEMPOS DE RESPUESTA:

Es el margen de tiempo definido por una empresa prestadora de servicios de salud pre hospitalarios
gue mide el tiempo que transcurre desde la llamada de emergencia hasta el momento en que el
paciente o victima es atendido. Generalmente se utiliza como medida de satisfaccion de un cliente
porque determina la efectividad en la labor de la atencion médica.

Y
VENTA ASCENDENTE:
Ofrecer una versidn mejorada del producto que el cliente ya consume.
VENTA CRUZADA:

Es una técnica para incrementar la cifra de negocios mediante la venta de productos o servicios
adicionales
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DETALLE DEL PROCEDIMIENTO PARA OBTENER EL PORCENTAJE DE PARTICIPACION DE LOS

ANEXO 1

ESTRATOS

El procedimiento para establecer cada estrato fue el siguiente, el nimero de retiros del primer motivo,

segundo motivo y asi sucesivamente hasta llegar al Ultimo motivo, entre el total de retiros de la

empresa del afio 2014, por cien, para determinar el porcentaje de participacidén de los estratos:

933 /3203 x 100 = 29.1%

270 / 3203 x 100 = 8.4%

217 / 3203 x 100 = 6.8%

157 / 3203 x 100 = 4.9%

155 / 3203 x 100 = 4.8%

82 /3203 x 100 = 2.6%

72 /3203 x 100 = 2.2%

69 /3203 x 100 = 2.2%

W| | N| O L &N WIN| R

67 /3203 x 100 = 2.1%

~
S

63 /3203 x 100 = 2.0%

~
~

60 /3203 x 100 = 1.9%

~
N

49 /3203 x 100 = 1.5%

~
w

47 /3203 x 100 = 1.5%

~
£

36 /3203 x 100 = 1.1%

~
U

30 /3203 x 100 = 0.9%

~
()]

28 /3203 x 100 = 0.9%

=~
N

8 /3203 x 100 = 0.2%

~
o

7 /3203 x 100 = 0.2%

~
o

5/3203 x 100 = 0.2%

N
(=]

3 /3203 x100 =0.1%

N
~

3/3203 x100 =0.1%

N
N

2 /3203 x100=0.1%
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DETALLE DEL PROCEDIMIENTO PARA OBTENER LAS UNIDADES (PERSONAS) POR ESTRATO

ANEXO 2

Luego para determinar las unidades por estrato se multiplicé el total de la muestra por el porcentaje

de los estratos, para su distribucién:

133 x 0.291 = 53 personas

133 x 0.084 = 15 personas

133 x 0.068 = 12 personas

133 x 0.049 = 9 personas

133 x 0.048 = 9 personas

133 x 0.026 = 5 personas

133 x 0.022 = 4 personas

133 x 0.022 = 4 personas

W| | N| O LW K| WIN| R

133 x 0.021 = 4 personas

~
QS

133 x 0.020 = 4 personas

~
~

133 x 0.019 = 3 personas

~
N

133 x 0.015 = 3 personas

~
w

133 x 0.015 = 2 personas

~
£

133 x 0.011 = 2 personas

~
U

133 x 0.009 = 1 persona

~
()]

133 x 0.009 = 1 persona

=~
N

133 x 0.002 = 1 persona

~
o

133 x 0.002 = 1 persona

~
o

133 x 0.002 = cero

N
(=]

133 x 0.001 =cero

N
~

133 x 0.001 =cero

N
N

133 x 0.001 =cero
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ANEXO 3

CIENEUS
of €e,,
o o,

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

FACULTAD DE CIENCIAS ECONOMICAS

ESCUELA DE MERCADEO INTERANCIONAL

GUIA DE PREGUNTAS DIRIGIDA A LOS EMPLEADOS DE GRUPO EMI

Objetivo:
Conocer la percepcién de los colaboradores de la empresa sobre las razones por las cuales estdn

desertando los clientes de Emergencias Médicas Integrales (EMI)

Cargo que desempeiia:

Tiempo de laborar en Grupo EMI:

1. ¢Ha recibido quejas de los pacientes sobre insatisfaccion con el servicio? En su caso, é¢de qué
tipo?

2. ¢Considera que el procedimiento para darle respuesta a los reclamos de los clientes es el
adecuado? ¢Cree que puede mejorarse? ¢En qué aspecto?

3. ¢éQué estrategias de retencion utilizan actualmente en la empresa para evitar la fuga de
clientes? éEstan claramente establecidas?

4. Cuando un cliente presenta un reclamo, itodos los departamentos participan activamente en
la solucidn dando una respuesta rapida y concreta?

5. ¢&El personal en general, conoce de los procesos o procedimientos para evitar que el cliente se
retire?

6. (El personal cuenta con todas las herramientas, equipos y material necesarios para llevar a

cabo el trabajo? ¢En qué aspectos cree que puede mejorarse?
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10.

11.

12.

13.
14.

¢Cada cuanto tiempo realiza (jefes) o recibe (auxiliares) retroalimentacion sobre la importancia
de la satisfaccién del cliente a nivel organizacional?

¢La organizacién ofrece capacitaciones sobre el manejo de atencidon de quejas y reclamos de
los clientes? ¢ Cada cuanto tiempo?

éCree usted que existen suficientes canales de comunicacion sobre los beneficios que ofrece el
servicio médico de EMI? {Pueden mejorarse?

¢Considera que pueden mejorarse los tiempos de respuesta que poseen actualmente? ¢ De qué
forma?

¢Como considera la disponibilidad de medicamentos y equipo médico en las moéviles y carros
de consulta? ¢Es suficiente o cree que se pueden mejorar?

Si pudiese cambiar algo para mejorar los servicios médicos ofrecidos actualmente, ¢qué seria?
De acuerdo a su criterio, écuales son los factores externos que mds afectan a la organizacion?

Menciones tres ventajas diferenciales que atraen a los clientes.
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ANEXO 4

CIENEUS
of €e,,
o o,

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

FACULTAD DE CIENCIAS ECONOMICAS

ESCUELA DE MERCADEO INTERANCIONAL

GUIA DE PREGUNTAS DIRIGIDA A LAS PERSONAS QUE RETIRARON EL SERVICIO DE GRUPO EMI
Indicaciones

A continuacién se presenta una guia de preguntas de servicio y satisfaccion al cliente. Esta guia de
preguntas nos permitird conocer cual es su percepcion con la calidad del servicio brindado por Grupo
EMI. Su opinién es muy importante. Agradecemos su colaboracién.

Objetivo:

Conocer las razones por las cuales estan desertando los clientes de la empresa Emergencias Médicas
Integrales (EMI).

Género:  Femenino____ Masculino_____

Edad: a)18a25afios._ b)26a35afos_  c)36a4d0afos_ d)41afnosomas___
Ocupacion:

a) Empleado__  b) Independiente_  c)Jubilado_  d)Amadecasa__ e) Desempleado
Ingresos:

a)De $100a5300 b)De$301aS$500  c¢)DeS$501a$700 d)DeS700 amas_

PREGUNTAS:

1. ¢Cual fue el motivo principal por el que se afilié a los servicios de Grupo EMI?

a) Prevencion__ b)Comodidad__ c)Rapidez_ d)Referencias_  e)Otros___
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¢De acuerdo a su criterio, cdmo considerd las tarifas del servicio médico que tenia Grupo EMI en el
tiempo que estuvo afiliado?

a) Altas___ b) Medias___ c) Bajas____
¢Alguna vez hizo uso del servicio médico de Grupo EMI?
a) Si b)No____

(Si la respuesta es No pasar a la pregunta 13)

¢Qué aspectos considera favorables del servicio médico de Grupo EMI? Menciones tres

¢Considera usted que la atencién telefénica recibida de parte del personal de call center fue
respetuosa, cortés y oportuna?

a) Siempre___ b) Casi siempre__ c) Ocasionalmente_ d) Nunca____

éConsidera usted que la atencién que recibida de parte del personal médico fue la adecuada?

a) Siempre___ b) Casi siempre____ c) Ocasionalmente__ d) Nunca___

éConsidera usted que los diagndsticos brindados por los médicos fueron acertados?

a) Siempre___ b) Casi siempre____ c) Ocasionalmente___ d) Nunca___

¢Considera usted que los tiempos de respuesta promedio de atencion del servicio médico son los

adecuados?
a) Totalmente de acuerdo____ b) Parcialmente de acuerdo
c) Parcialmente en desacuerdo___ d) Totalmente en desacuerdo

¢Conocid usted las alianzas que tiene el servicio médico de Grupo EMI (descuentos, especialistas,
cobertura)

a)Si___ b)No___
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

(Si la respuesta es Si pasar a la pregunta 10; si la respuesta es No pasar a la pregunta 13)

¢Cudles de esos beneficios utilizd?

a) Descuentos__ b) Especialistas___ c) Cobertura en viajes__

¢Cual fue el motivo principal por el que cancelé el servicio médico de EMI?

a) Situacién econémica____ b) Casi no lo utilizaba___ ¢) Mala atencion
d) Mal diagnéstico e) Desempleo_ f) Demora en el servicio__
g) Otros

¢Qué aspectos considera que el servicio médico de Grupo EMI debe mejorar? Mencione tres.

Actualmente esta afiliado a una compaiiia que presta servicios similares a los de Grupo EMI?
a)Si___ b) No__

(Si la respuesta es Si pasar a la pregunta 14; si la respuesta es No, pasar a la pregunta 15)

¢Cudl fue la razon principal por el cual adquirid el servicio médico con otra empresa?

a) Cobertura___ b) Tarifas___  c¢) Recomendacién___ e) Otros

¢éSe sintié usted satisfecho con el servicio médico brindado por Grupo EMI? (servicio en general:

temas médicos, gestiones de cobros, tramites administrativos, recordatorio de marca, etc.)

a)Si___ b) No_ éPor qué?

(Si la respuesta es Si fin del cuestionario; si la respuesta es No, pasar a la pregunta 16)

Si Grupo EMI supera esas inconsistencias, évolveria a contratar los servicios?

a)Si____ b)No____ éPor qué?
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ANEXO 5

L CIENCHUS ¢,
o° 0y,

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

FACULTAD DE CIENCIAS ECONOMICAS

ESCUELA DE MERCADEO INTERNACIONAL Qre

GUIA DE PREGUNTAS DIRIGIDA A LOS CLIENTES ACTUALES DEL SERVICO DE GRUPO EMI

Indicaciones

A continuaciéon se presenta una guia de preguntas de servicio y satisfaccion al cliente. Esta guia de
preguntas nos permitird conocer cual es su percepcion de la calidad del servicio brindado por Grupo

EMI. Su opinién es muy importante. Agradecemos su colaboracién.

Objetivo:

Conocer el nivel de satisfaccion de los afiliados del servicio médico de Grupo Emergencias Médicas
Integrales (EMI).

Género: a) Femenino_____ b) Masculino_____

Edad: a)18a25afios___ b)26a35afos___ c)36a4d5afios__  d)46afosomas___
Ocupacion:

a) Empleado__  b)Independiente__  c)Jubilado__ d)Amadecasa__ e)Desempleado__

Ingresos por familia:

a)De $100a$300 b)DeS$S301aS500  c¢c)DeS501a$700 d) De $S700 amas__

PREGUNTAS:

1. ¢Cuanto tiempo tiene de estar utilizando los servicios de Grupo EMI?

a)la6meses____b)7al2meses___ c)la2afios___ d) Mas de 2 afios____
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10.

Antes de afiliarse, é escucho sobre los servicios médicos que brinda Grupo EMI?

a)si__ b) No_

éPor qué medios se enterd de los servicios que Grupo EMI brinda a las personas?
a)Empresa_ b)Puntosdeventas_ c)Paginaweb__ d)Referencias___

e) Otros___
¢A qué personas tiene afiliadas a Grupo EMI?:
a)Papa b) Mama c) Hijos d) Conyugue

e) Abuelos__ f) el mismo g) otros

¢Ha hecho uso del servicio médico de Grupo EMI? (pregunta filtro)

a)Si__ b)No_ (Si la respuesta es NO pasar a la pregunta 9)

Menciones que areas de Grupo EMI le han brindado un servicio satisfactorio.

a) Personal Médico b) Operador call center c) Atencion al cliente_

d) Cobros__ e) Ejecutivos de venta___ d) ninguno____ e) Todos__

Del 1 al 5 como considera los tiempos de respuesta brindados por Grupo EMI
a)l__ b)2__ c)3__ da__ e)5__

(Siendo 1 se tardan demasiado y 5 una respuesta inmediata)

¢ Esta satisfecho con el servicio que le brinda Grupo EMI?

a)si_ b) No_ éPor qué?

(Si la respuesta es si pasar a la pregunta 9; si la respuesta es No pasara al pregunta 10)

¢Renovaria usted el contrato del servicio médico de Grupo EMI?

a)si_ b) No_ éPor qué?

¢Recomendaria usted los servicios brindados por EMI a un amigo, familiar o colega?

a)Si____ b)No____ éPor qué?
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11. éconoce usted las alianzas que ofrece la empresa?

a)si_ b) No_ Cuales conoce:

12. ¢Ha recibido algun tipo de incentivo por parte de la empresa?

a)si_ b) No_ ¢Cuadl?

13. é{Qué tipos de beneficios le gustaria que brindara Grupo EMI?
a) Rifas___
b) Servicio de Enfermeria
c) Muestras Medicas
d) Contar con médicos especialistas
e) Contar con Clinica Propia

f) Otros__

14. iQué aspectos considera usted que deberia mejorar grupo EMI para aumentar su nivel de
satisfaccion?
a) Atencién del personal médico
b) Atencidn del personal del call center ___
c) Precios
d) Instalaciones
e) Ampliar cobertura ___

f) Otros

15. ¢Qué recomendaria para mejorar el servicio a los clientes de Grupo EMI?
a)
b)

c)
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ANEXO 6

TABULACION DE LAS ENTREVISTAS A COLABORADORES DE GRUPO EMI

1. ¢Ha recibido quejas de los pacientes sobre insatisfaccidon con el servicio? En su caso, ¢de qué

tipo?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Si ha recibido quejas. Enfocadas a temas comerciales
y de su equipo: casos de mal asesoria, solicitudes de
cambios de tarifa, informacién incorrecta en
contratos, entre otros. Muy pocos casos de
insatisfaccion con el servicio médico directamente
porque competen al d4rea médica como tal
resolverlos, aunque si se necesita apoyo comercial
esta siempre en disposicién de brindarlo.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Si ha recibido quejas cuando los clientes piden hablar
directo con el jefe del drea y cuando son temas de
caracter estrictamente del acto médico. Se brinda
retroalimentacion por problemas directos de
doctores y enfermeras (mala atencién, mala actitud,
inconformidad con diagndstico).

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Si ha recibido quejas. Por el area en la que se
encuentra, son quejas de tipo administrativo:
principalmente temas de cobros (pagos atrasados,
cargos dobles), mala actitud del personal
administrativo, gestiones no realizadas en el tiempo
establecido, entre otros. Muy pocas del acto médico
en si

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Si ha recibido quejas con temas de tipo empresarial:
demora en el servicio (cuando la atencidn es para un
empleado, cliente o proveedor de una compaiiia),
quejas por paquetes de consultas (no todas las
empresas las tienen son en base a negociacidon
comercial-contrato).

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Durdn
Auxiliar de Retenciones

Si recibe quejas constantemente. Por el cargo que
desempeia recibe quejas de todas las areas de la
empresa (comercial, médica, administrativa) porque
cuando los clientes elaboran la solicitud de retiro del
servicio, muchas de ellas son por inconvenientes con
el servicio: demora, mal actitud del personal,
inconformidad con el diagndstico, mala gestion de
cobros, entre otros. Todos obviamente se investigan
para verificar la veracidad de los hechos y versiones
del cliente y brindar una solucién viable para que no
retire el servicio.
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Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Si recibe quejas. Persona responsable del manejo y
seguimiento de quejas de todas las areas de la
compainia. Las quejas que mds recibe son por temas
del area médica: demora en el servicio, mal actitud
del radio operador, inconformidad con el diagndstico
o el acto médico, etc. Muy pocas de temas
comerciales o administrativas, pero igual deben
registrarse y dar un seguimiento.

a. ¢Considera que el procedimiento para darle respuesta a los reclamos de los clientes es

adecuado? ¢Cree que puede mejorarse? ¢En qué aspecto?

el

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Puede mejorarse. Estableciendo parametros de
tiempos de resolucidn. Las dreas deben involucrarse
de lleno para buscar una solucién viable para ambas
partes: cliente-compaiiia.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Puede mejorarse a través de una clasificacion de
qguejas en orden prioritario por ejemplo: a las quejas
mas recurrentes y de cardacter serio, responderlas de
manera concreta y responsable oportunamente; las
qguejas leves contar con respuestas cortas y rapidas
para resolverlas en el momento, “matarlas en el
acto, sin darle muchas largas al asunto”.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Puede mejorarse el procedimiento siendo oportunos
con los tiempos de respuesta, estableciendo y
agilizando los dias habiles para dar la resolucién;
documentando los procesos de manera correcta.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Debe mejorarse haciendo la gestién de resolucién
mas rapida, con dias habiles especificos para brindar
la respuesta.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Durdn
Auxiliar de Retenciones

Debe mejorarse estableciendo los procedimientos
de forma clara: dias habiles especificos para dar una
respuesta, llevando wuna base con histdricos
(antecedentes) de quejas mas recurrentes.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Puede mejorarse principalmente estableciendo un
compromiso de parte de todas las dreas en
responder las quejas en dias habiles especificos para
dar una resolucién oportuna al cliente.

b. ¢Qué estrategias de retencion utilizan actualmente en la empresa para evitar la fuga de

clientes? éEstan claramente establecidas?
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Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Las estrategias no estdn establecidas claramente con
referencia a estar documentadas. Depende de cada
caso, se evalla, se dan propuestas y sugerencias
viables para ambas partes (junto la participacién
activa del auxiliar de retenciones), se autorizan y se
ejecutan. Cada caso se estudia a profundidad bajo
ciertos parametros (indice de utilizacién, record
crediticio, entre otros)

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

En referencia temas administrativos los desconoce.
Para el caso del area médica, el personal estd
enterado de procedimientos que puede ejecutar
para brindar soluciones a casos que se presentan
dentro del departamento: afiliados que por
cualquier motivo no aparecen registrados en sistema
pero brindan argumentos soélidos del contrato,
siempre se envia la ambulancia; afiliados que llaman
suspendiendo el servicio por la demora, siempre se
le envia al médico; chequeos (previamente
autorizados) cuando ocurre una inconformidad con
el diagndstico o por mala actitud del personal; etc. Se
evalian los casos mas recurrentes y como 4area
médica cuentan con procedimientos a seguir.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Un manual como tal de estrategias de retenciones no
existe. Se evallan los casos para autorizar
exoneracion de cuotas, cambios de tarifa, etc. El
auxiliar de retenciones es el responsable de llevar el
control de cada caso.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

No estdn bien establecidas las estrategias, no estan
documentadas. Cada caso debe evaluarse con el jefe
del area para autorizar los procesos: cambios de
tarifa, considerar a las personas dentro del grupo
familiar que mas requieren de este tipo de servicios
(nifios y adultos mayores), entre otros, que van
surgiendo de acuerdo a cada caso en particular.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Durdn
Auxiliar de Retenciones

No estan definidas. Depende del caso se proponen
soluciones que favorezcan a ambas partes. Cada caso
es estudiado de acuerdo a ciertas variables
(utilizacion y pagos puntuales) para definir las
acciones a seguir que deben ser previamente
autorizadas por jefatura. Percibe que dentro de la
compaifia “no hay un interés real por la satisfaccion
del cliente y en tomar las estrategias de retencion
con la seriedad que amerita el tema, no estan
documentadas”.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Las estrategias no estan claramente establecidas. Se
generan dependiendo de cada caso, todas deben
pasar por un consenso entre auxiliar y jefe para
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autorizarlas. Las que mas se utilizan son: descuentos
en tarifas (cambios de cuota), conservar el servicio
para ciertas personas (nifios y adultos mayores),
explicar y resaltar los beneficios del servicio:
descuentos, red de especialistas, cobertura de viajes,
gue en la mayoria de los casos los clientes
desconocen.

e Cuando un cliente presenta un reclamo, ¢todos los departamentos participan activamente en

la soluciéon dando una respuesta rapida y concreta?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Deben participar activamente, pero no todos

responden de manera oportuna.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Como area médica tratan de responder los reclamos
de forma rapida. Una semana como tiempo maximo.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Deben participar y emitir una respuesta rapida.
Lastimosamente no hay pardametros establecidos
(tiempos) y el proceso no estda debidamente
documentado.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Si participan en una solucién a los reclamos de los
clientes, pero no todas las areas responden de
manera oportuna, se recurre a presionar las
respuestas en la mayoria de los casos.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Durdn
Auxiliar de Retenciones

Los departamentos deben participar y responder de
forma rapida, pero no hay tiempos establecidos; se
debe recurrir a presionar para la resolucion de
quejas: verbal o correo.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

No en todos los casos las areas responden los
reclamos de manera oportuna. No hay parametros
de tiempo establecidos a nivel de compaiiia.

e (El personal en general, conoce de los procesos o procedimientos para evitar que el cliente se

retire?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Si los conocen pero no los hace propios. Dejan toda
la gestion al auxiliar de retenciones. Como 4drea
comercial han realizado pruebas de cliente incognito
comprobando los argumentos descritos.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Si los conocen, pero muchas situaciones requieren
de la participacion de otras areas especificas: auxiliar
de retenciones directamente.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Si los conocen, pero no realizan gestion de retencién
como tal. Se limitan a transferir llamadas y correos al
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auxiliar sin participar activamente desde el primer
contacto en retenerlo.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Saben que hay un proceso de retencion pero el
personal no realiza gestién por ellos mismos, solo
transfieren llamadas o reenvian correos.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

En teoria los conocen, pero no los aplican; brindan el
proceso general (elaborar carta y enviarla) sin
realizar ningun tipo de gestion de retencidn desde el
contacto con el cliente cuando manifiesta su
intencién de retiro.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Si los conocen, pero no los aplican, no tratan de
retener a los clientes. Existe indiferencia sobre este
tema, se desligan de las situaciones y dejan que el
auxiliar de retenciones y atencién al afiliado las
resuelvan; no se involucran con la gestién.

e (El personal cuenta con todas las herramientas, equipos y material necesarios para llevar a

cabo el trabajo? ¢En qué aspectos cree que puede mejorarse?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Silas tienen. Se puede mejorar con un nuevo sistema
para identificar pardmetros importantes de clientes:
reclamos oportunos, puntos de deficiencia en el
servicio detectados a tiempo para corregirlos.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Tienen las herramientas necesarias, pero pueden
mejorarse con un sistema que permita un
seguimiento de clientes que detecte deficiencias en
la prestacion del servicio para aplicar correctivos.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Lo necesario y bdasico lo tiene el personal. Se puede
mejorar especialmente la parte de sistemas, hay
mucho trabajo manual que provoca errores
involuntarios (cargos dobles, anulacion de facturas,
pagos de ndmina atrasada, reportes financieros
manuales) que provoca un proceso deficiente con
tendencia a fallas.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Si las tienen. Pero hay que mejorar o cambiar el
sistema, muchos reportes manuales que provocan
fallas en la medicidn.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

Se cuenta con lo necesario. Debe mejorarse la parte
del sistema por uno que permita identificar
molestias de clientes de forma oportuna: reclamos
cuando piden el servicio, mala gestién de cobros.
Ademas de definir claramente los procesos:
responsabilidades, tiempos de respuesta, gestiones.
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Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Se tiene lo basico. Se necesita de un sistema que
brinde parametros mas especificos: alertas de no
pago, alertas sobre insatisfaccion en las llamadas,
alertas por inconformidades con el personal, etc.

e ¢Cada cudnto tiempo realiza (jefes) o recibe (auxiliares) retroalimentacién sobre la importancia

de la satisfaccién del cliente a nivel organizacional?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Dos o tres veces al mes en las reuniones generales
del area comercial.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Una vez al mes en las reuniones generales del area
médica, como departamento cuentan con un
programa de formacién para el personal en temas
comerciales: normas, estandares, tiempos,
sanciones. Se ponen en comun los comentarios
favorables y no favorables de los clientes.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

No realiza. No se reune para conversar con el
personal sobre fidelizacidn de clientes.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

En las reuniones con equipo de coordinadores del
area comercial se toca este punto, pero en raras
ocasiones, casi nunca.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

En el tiempo que lleva en el cargo (dos meses) no han
convocado a una reunidn para tocar este tema.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Dentro del area administrativa no se realizan
reuniones para tratar este tipo de temas.

e ¢(la organizacién ofrece capacitacion a las personas que atienden las quejas y reclamos de los

clientes? ¢Cada cuanto tiempo?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Si los envia a capacitacién. Desconoce el tiempo
programado, pero sabe que hay un presupuesto
especifico para este rubro.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Para el caso de d4rea médica, cuentan con el
programa de formacién a radio operadores una vez
al mes. Personal administrativo desconoce, pero
cree que debe ofrecer capacitacion la empresa.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Si ofrece capacitacion al auxiliar de retenciones y
atencién al afiliado. Una o dos veces al afio como
maximo.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Si da capacitacién, por lo que conoce es una o dos
veces al afio.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

Si ofrece capacitacién. Por el momento no la han
enviado a ninguna pero dentro del contrato
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establece que deben enviarla. Desconoce la cantidad
de veces.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Si se brindan. Son de tipo externas (Fepade o
Insaforp) dos veces al afio maximo. No hay especial
cuidado en este tema para el personal.

e (Cree usted que existen suficientes canales de comunicacién sobre los beneficios que ofrece el

servicio médico de EMI? {Pueden mejorarse?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Pueden mejorarse indudablemente. Se debe apostar
mas a publicidad no tradicional: actividades BTL por
la naturaleza del servicio, y activaciones de marca;
resaltar la publicidad boca a boca: referidos, buenas
experiencias, cuidar imagen de marca.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

No hay suficientes, falta proyeccién, por ejemplo se
debe explotar la comunicacién empresarial y utilizar
medios de publicidad no convencionales para llegar
al publico meta.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Hace falta inversion en esta area. Puede mejorarse
teniendo mas contacto con los clientes actuales o
activos, buscar acercamiento y fidelizarlos.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Estdn los adecuados, pero hace falta mas
conocimiento de marca e inversion. Se deben
explotar medios no convencionales: BTL, por
ejemplo.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

Debe resaltarse la imagen de la compaiiia a través de
activaciones de marca, hacerla notar, incluso entre
los clientes actuales, recordarles beneficios.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

El presupuesto es limitado es esta parte, pero
deberia ser bien aprovechado en cuanto a invertir en
conocimiento de marca.

e (Considera que pueden mejorarse los tiempos de respuesta que poseen actualmente? ¢ De qué

forma?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

De acuerdo a la cantidad de usuarios activos, estan
acordes los tiempos de respuesta. Invertir en
mantenimiento de recursos es vital en esta parte.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Se pueden mejorar. Proyecciones para este afio
especificamente en este tema: establecer una
ambulancia para las zonas que mas absorben
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llamadas: San Salvador, Ciudad Merliot y Antiguo
Cuscatlan; verificar que el personal cumpla con los
tiempos de atencién domiciliar: 20 minutos como
maximo en una consulta, por ejemplo; reducir los
tiempos de desplazamiento de un domicilio a otro;
radio operador debe asignar adecuadamente el
servicio en sistema; entre otros.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Los tiempos de respuesta estan dentro del estandar.
Se puede mejorar controlando mas a las
tripulaciones médicas en cuanto a tiempos de
atencién en domicilio para agilizar respuestas a otros
servicios; acelerar adecuadamente movilizacién de
ambulancias de una zona a otra.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Si  pueden mejorarse con mMas recursos,
especialmente carros de consulta que es el servicio
mdas demandado.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Durdn
Auxiliar de Retenciones

Pueden mejorarse con mds equipo: moviles y
personal. Antes debe evaluarse el presupuesto
asignado, si es que hay, para este tema.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Si pueden mejorarse. Dotando a la empresa de mas
unidades y personal que atienda la demanda o en
todo caso mas carros de consulta porque el 95% de
las llamadas mensuales es por una consulta médica.

e ¢Como considera la disponibilidad de medicamentos y equipo médico en las méviles y carros

de consulta? ¢Es suficiente o cree que se pueden mejorar?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Se cuenta con equipo vital suficiente en comparacién
a competidores. Se debe apostar al mantenimiento
del equipo porque son costosos.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Se tienen los medicamentos basicos para estabilizar
ante cualquier situacién. Se puede mejorar en
renovar el equipo, algunos ya estan casi obsoletos.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo - Financiera

Estamos dentro del estdndar en relaciéon a otras
sedes de EMI. Proyecciones futuras: equipar con
aparatos de ultima tecnologia. Con los que cuentan
cubren y estabilizan al paciente en la mayoria de los
casos, de lo contrario se realizan traslados a centros
hospitalarios que ayuden al paciente.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Se tiene lo basico. Para mejorar se deben adquirir o
renovar los que ya se tienen porque algunos ya
pasaron su vida util.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

Se cuenta con lo necesario. Por el momento no ha
recibido sugerencias de parte de los clientes en este
aspecto.
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Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Algunos requieren mantenimiento o renovacién.
Sugerencias de parte de clientes: contar con
medicamento de tipo pediatrico.

e Sipudiese cambiar algo para mejorar los servicios médicos ofrecidos actualmente, équé seria?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

- Ampliar cobertura del servicio: llegar a mas
municipios, evaluando equipo y recursos
actuales.

- Contar con servicios de enfermeria.

- Ejecutar procedimientos administrativos de
acuerdo a parametros establecidos.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

- Dotar a los carros de consulta con mas
equipo para tratar problemas graves,
muchas veces se queda corto en los
tratamientos y toca esperar a la ambulancia;
se pierde tiempo en atencidon a otros
llamados al tener dos equipos en un
domicilio.

- Aumentar el presupuesto para renovacion
de equipos médicos.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo — Financiera

- Incluir servicios de enfermeria.
- Dotar alos equipos (ambulancias y carros de
consulta) con mds recursos médicos.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

- Mejorar procesos internos, documentarlos.

-  Enfocarse en temas de fidelizacion:
respuestas rapidas y concretas a las
molestias de los clientes.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

- Ofrecer servicios de enfermeria.

- Dar mds realce a los beneficios y alianzas del
servicio médico.

- Establecer procesos definidos para
satisfaccion del cliente: atencion de quejas,
reclamos, sugerencias y agradecimientos.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

- Ampliar zona de cobertura.

- Mas compromiso de parte de los empleados
en el trato adecuado con el cliente.

- Establecer procedimientos claros:
responsabilidades, tiempos de respuesta en
reclamos, gestiones de acuerdo al area.
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e De acuerdo a su criterio, é¢cudles son los factores externos que mas afectan a la organizacién?

Ing. Luis Valle Mattos
Gerente Comercial

Inseguridad: asaltos a moviles, “zonas rojas
o peligrosas”.

SITRAMSS: atrasos en tiempos de respuesta
Saturacion de calles, trafico pesado, calles en
mal estado.

Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez
Gerente Médico

Inseguridad: no se puede atender en ciertas
zonas por la delincuencia.

Accesibilidad a los domicilios: calles
cerradas, trafico pesado, SITRAMSS.
Cobertura en lugares no adecuados:

Soyapango no deberia estar cubierto.

Lic. Diana Maria Ramirez Almanza
Jefe Administrativo — Financiera

Inseguridad: asaltos, pandillas.

Costo de la vida

Infraestructura vial: trafico vehicular pesado,
SITRAMSS.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Inseguridad: delincuencia, zonas en donde
no se puede dar atencion médica.

Trafico vehicular: dificultad en llegada de
moviles, calles de acceso o alternas
abarrotadas.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

Delincuencia: pandilleros, zonas peligrosas.
Congestionamientos en calles por el
SITRAMSS.

Costo de la vida. Clientes retiran el servicio
por temas presupuestarios.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado

Delincuencia: pandilleros que no permiten el
ingreso de moviles a los domicilios.

Trafico vehicular: SITRAMSS complica
llegada a Soyapango, generando quejas por
demora.

e Menciones tres ventajas diferenciales que atraen a los clientes.

Ing. Luis Valle Mattos a. Servicio sin limite de uso.
Gerente Comercial b. Sin limite de edad ni preexistencia médicas.
c. Apoyo y respaldo de marca internacional.
Dr. Hugo Edgardo Noyola Jiménez a. Sinlimite de llamadas.
Gerente Médico b. Sin limite de condicion médica.
c. Medicamentos en el momento de Ia
atencion sin costo extra.
Lic. Diana Maria Ramirez Almanza a. Respaldo de marca a nivel internacional.
Jefe Administrativo — Financiera b. Clientes reconocidos a nivel corporativo.
c. Servicio sin limite de uso.
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Marca internacional.
Servicio 24 horas, 365 dias del afio.
Sin limite de edad.

Lic. Andrea Paulette Melara
Mantenimiento y fidelizacién empresarial

Servicio ilimitado.
Respaldo de marca internacional.
Medicamentos incluidos en la cuota.

Sra. Derdanya Kryzzu Garcia Duran
Auxiliar de Retenciones

Sin limite de uso.

Sin cargos adicionales: medicamento en la
atencion sin costo extra.

c. Traslados a centros hospitalarios, a criterio
del médico sin ningun cargo extra.

Srita. Karen Judith Argueta Aranda
Auxiliar de Atencion al Afiliado
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ANEXO 7 (Base de datos Clientes retirados)

Muestra Motivo 6 7 1 2 3 14 15 16 17 19 20
a c a b a alb b a alb bfc|d alb b a|b|alb
1 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1
3 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1
4 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1
5 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 11
6 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1
7 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
8 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
9 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1
10 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
ji] ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1
13 ACUMULACION DE CUOTAS 1] 1 1] 1] 1] 1 1 1 1
1 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1] 1 1 1]
15 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1] 1 1 1 1 1 1
16 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
17 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1
18 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1
19 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1
20 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1] 1 1 1
21 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1] 1 1]
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
25 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1
2% ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
27 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1] 1 1]
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1] 1 1
29 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
30 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1
31 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1
32 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1
3 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
£/ ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1] 1 1 1]
35 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1] 1 1 1 1 1
36 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1
37 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1] 1 1 1 1 1
38 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1
39 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1
40 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1]
41 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
2 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
3 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1
4 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
45 ACUMULACION DE CUOTAS 1 1 1 1 1 1 1
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RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1 1 1] 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1 1] 1] 1 1] 1 1] 1] 1
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1 |1 ] 1 ] 1 ] jt 1 1
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1 1] 1] 1 1 1] 1 1 1 1] 1 1 1] 1 1
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1] 1 ] 1] 1] 1 1 1] 1 1 1
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1] 1
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1] 1 ] 1] ] 1 1] 1] 1]
RETIRO DE LA EMPRESA 1 1 1 1 1] 1 1 j 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
NO L0 CONSIDERA NECESARIO 1 1 1 1] 1 1 1] 1] 1] 1] 1 1 1] ] il i
NO LO CONSIDERA NECESARIO 1 1 1 1 1 1] 1 1 1 1
NO LO CONSIDERA NECESARIO 1 1 1 1] 1] 1| 1 1] 1] 1 1 1 1] 1] 1
NO L0 CONSIDERA NECESARIO 1 1 jt 1 ] 1 ] 1] 1] ] 1
NO LO CONSIDERA NECESARIO 1 1 1 1 1 1 1 1] 1 1 1 1] 1] 1] 1 1
CAMBIO A OTRO SERVICIO MEDICO 1 1 ] 1 1 1 1 ] 1] 1] 1 1] 1] 1] 1]
CAMBIO A OTRO SERVICIO MEDICO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
CAMBIO A OTRO SERVICIO MEDICO 1 1 ] 1 ] 1] ] 1 1] 1] | 1
CAMBIO A OTRO SERVICIO MEDICO 1 1 1 1 1] 1 1 jl 1 1 1 1 1 1 1
CAMBIO A OTRO SERVICIO MEDICO 1 1 1 1] 1] 1 1 1] 1 1 1 1 1] ] 1
NUNCA LO HA UTILIZADO 1 1 1 1 Y 1 1] 1] 1 1 1| 1
NUNCALO HA UTILIZADO 1 1 1 1] 1] 1| 1 1] 1 1 1 1 1] 1] 1
NUNCA LO HA UTILIZADO 1 1 1] 1 ] ] 1 ] ] 1 1] 1 1] i 1] 1
RETIRO SIN CONFIRMAR 1 1 1 1] 1] 1 1 1 1 1 1 1] 1 1] 1
RETIRO SIN CONFIRMAR 1 1] 1 1 1] 1] 1 ] ] 11 1 1 1] 1 1
RETIRO SIN CONFIRMAR 1 1 1 1 1] 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TERMINACION DEL CONTRATO 1 1 1] 1 ] 1] 1] 1 1 1] 1
TERMINACION DEL CONTRATO 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
TERMINACION DEL CONTRATO 1 1 1 1] 1] 1 1] 1] 1 1 il 1] 1 ] 1
COBERTURA INEXISTENTE 1 1 1 1 j 1 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
COBERTURA INEXISTENTE 1 1 1 1] 1 1| 1 1 1 1] 1 1 1 1] 1| 1
COBERTURA INEXISTENTE 1 1 ] 1] 1 ] ] 1 1] jt 1
INCONFORMIDAD CON ACTITUD RADIO OPERADOR| 1 1 1 1] 1 1| 1 1] 1 1 1 1] 1 1] 1
INCONFORMIDAD CON ACTITUD RADIO OPERADOR| 1 1] 1 1 ] 1] 1 ] 1] 1] 1 1 1] ] 1
INCONFORMIDAD CON ACTITUD RADIO OPERADOR) 1 1 1 1 1] 1 1] 1 1 1 1
INCONFORMIDAD CON EL ACTO MEDICO 1 1] 1 1] 1] 1] 1 ] 1] 1] 1] 1] 1] 1] 1 1
INCONFORMIDAD CON EL ACTO MEDICO 1 111 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1] 1 1 1
INCONFORMIDAD CON EL ACTO MEDICO 1 111 1 1 1 1] 1 1 ] 1 il
INCONFORMIDAD CON ELDIAGNOSTICO | 1 1 1 1 1] 1] 1] 1 1 1 1 1
INCONFORMIDAD CON EL DIAGNOSTICO 1 1 1 1] 1] 1 1 1 1 1 1 1 1 1] 1
OTROS SERVICIOS MEDICOS PRE-HOSPITALARIOS | 1 1] 1 1 ] 1] 1 jt 1] 1 1 1] 1 ] 1 1
OTROS SERVICIOS MEDICOS PRE-HOSPITALARIOS | 1 111 1 1] 1 1 1] 1 1 1 1] 1 1] 11
MAL EXPLICADO EL SERVICIO 1 1 1 |1 ] 1 1 ] 1] 1] 1 1 1] 1] 1]
NO DESEA RENOVAR CONTRATO 1 111 1] 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
DEMORA EN EL SERVICIO 1 1 1] 1 ] 1 1 ] 1] 1] 1] 1 1 1] 1]
88| 45| 3| 42| 28| 60] 58] 18 22|22 13) 5[ 22| 74| 32 86| 11| 7|21| 8| 15[ 86| 32| 84| 49| 0 0f 0] 62 11| 9] 2| 61 15 7| 1] 55| 16 10 3| 30| 32| 14 8| 38| 94| 9| 8| 13| 30| 33| 8 4 8 10 40| 0] 0] 0] 30 103 6] 1| 9| 10| 85| 43 11] 37,
133 3 133 133 133 13313 8 8 81 ¥ 1’ 30 133 133 % 18 8
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ANEXO 8 (Base de datos clientes actuales)

LMJ (e Generol  Elad | Ocpadon | gesos | Pregntal [Pred|  Pregutad Pegutad | P Preguntab Preginta? | e | P9 | Pre 10| Predl Pedl g s e Pregunta 4 gt
afbalbfc|dafblc|dfe|albfc|d{afblc|d]albafblc|d]e|a|b]c|d]e(f|gafblafb]c|d]|e|f|Tdos{alb]c|dle|alblalbalblalb alhfalb]c|d]e|f a|b|c]dfe|t 2 b

1 ona Enperat Mg e B 1 | 1 11 1 i 1 10 [0 I | 1 1 1 1| {oue deenmedicin o muestes medcas

1| aemnicaGulen | 1] [1 1 11 11 11 1 T (1] | 1 11 1 gl

3| Gullemo aer Ve elgr | | 1| |1 1 1] 11 | 10910 (17 [ | 1 A 1 1) beniciode Aseguama ounseguromedic U1 {Foetalsts peiaas arlos s

4| Rodofo sto gilar 1 1 1 1 | 1 1 IR 11 11 1 1 1 lodole pteetien

5| i berer dehemander | 1 1 1 1 111 100 1111 I | | 1101 1 Vs pesonal Media

§ | hgidhotlloSamiens |1 1 ] | I 1 119y 111 1 111 1 1 11 INayratenonde o eeutios youenfmen bien e tdolo g fece empres

7| GrstnestoRostles | |1 1 111 | 1 1 | 1 1| 1 1 1 fodole parecebien

] Manuel Anonio 1 1 1 1 1 1 1 1 1 11 1 10007041 1 fodole parecebien

9| YoenyCnepdion onso | 1 1] 1 11 1 110 1 1 I I i 1 1 1 owedensegimiento hats par nara como sl s,

10| NoaOyme Cenllos | 1 | i 1 1 1 i 11 1 I | | 1 1 |
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B Coiabiois |1 1 1 11 1 i 1 11 1 1 110 1 1 1 1 [lodol pareten

il latahmnds |1 1 11 1 | IHE R 1 I 111 1 ! | Wunc ol senido
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B | tsuhtoniofinGis | |1 1 11 11 1 119 11 1 I I I 1 T |1 Moestas e bbostoio 1 odolepaeebien

U | wewovesveRAstelea [ 1) [1 1 1 1 11 11 AR IO P |00 s yespedalistes 1 1 1 masunidedes par tenerdemanda Inaspersoal medis enfemeras

5| ORORTLODEGROR | 1 1 1 1 1 11 T4 141011 1 11y 1 111 1] fespedisas istema qu pemit darseguimientoa entes

B FesTOEuPERREHeRaEL | | |1 1 11 11 T4 1[0 1 BP0 |0 | 1 fspecalisesyeoberu envies 1 111 e os emosde espuesa

7| s omoo |1 1 1 1 1111 11 | I A A T (0] | 1 1 1 iemosde espuesta mas s

B | N | 1 1 1 1 IR 1] 1 1 0] | 1] i | i il
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3| weomeszs | (L] |1 1 11 11 11l 1 I |0 1 abequeestenpersnoconoeenueconsiste | 1 1

2 Anwsacumes |1 11 | 1110 1 11 1 T8 10 [0 {dementos esplsasyoetvmenides| | 4 [ I | 0 | 1| cupones decesuetops il 1 1| [otencionatas e el senico eginient de clenes enaea medic

B | warosvesonit [1f |1 1 1 1 11 1 110 IR | 1 1 1

3 SVALENATTOS 1 11 1 11 1 11 1 IO P00 fepealstes aliamssycberwaemizes | | 1] | 1 11 policasde eenion yatencion de guees yredmos aportuno
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ANEXO 9
GUION ENCUESTA POST SERVICIO

Presentacion

Buenos / as dias / tardes mi nombre es del Dpto. de Atencidn al Cliente de EMI.

Si usted me permite, quisiera hacerle algunas preguntas sobre el servicio que
(nombre del paciente) recibid.

Nombre del encuestado

Preguntas

1. ¢éComo le parecid la atencidn telefonica al momento de solicitar el servicio?
a. Muy Buena
b. Buena
C. Mala

Si la respuesta es mala:

2. ¢Por qué la considera mala?
a. Actitud inadecuada del Radio Operador
b. Demora para contestar la llamada
¢. Inconformidad con la clasificacion médica
d. Otra

3. ¢Qué opinion tiene del tiempo de espera del movil?
a. Oportuno
b. Demorado

4. ¢Como le parecio la atencion recibida?
a. Muy Buena
b. Buena
c. Mala

Si la respuesta es mala

5. ¢éPor qué la considera mala?

Actitud inadecuada del personal (médico, conductor, enfermero)
Comentarios inadecuados

Tratamiento médico inadecuado

Inconformidad con el diagndstico

No trasladd

Pérdida de articulos

Atencidn corta

Inconformidad con los equipos médicos utilizados

Otros

S SQ@T™ e an s
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6. Para finalizar ¢ Cdmo evaluaria en general el servicio recibido?”
a. Muy Bueno

b. Bueno
¢. Malo
Despedida

Agradecemos mucho su colaboracidn y su tiempo por ayudarnos a optimizar nuestro servicio, estaremos
atentos a cualquier duda o consulta que Ud. quiera realizarnos.

Que tenga un buen dia / buena tarde
Cierre
a. Cierre normal

b. Paso queja a Atencion al Cliente
c. Derivd a Sala de Radio
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ANEXO 10

GESTION DE LA ENCUESTA DE POST SERVICIO

Presentacion

“Buenos /as dias / tardes mi nombre es del Dpto. de Atencion al Cliente de EMI.”

El operador siempre debe identificarse con su nombre y aclarar que llama desde el Servicio de Atencién
al Cliente de EMI.

Siempre se procurara hablar con el paciente o con una de las personas responsables que presencid la
atencion.

“Si usted me permite, quisiera hacerle algunas preguntas sobre el servicio que
(nombre del paciente) recibid.

”

Nombre del encuestado

Siempre se hace referencia al motivo de la llamada, dejando en claro que se saben los detalles de la
atencién médica, el nombre del paciente y que el objetivo es evaluar la calidad del servicio preguntando
la opinion directa del usuario, dandole la posibilidad a éste que exprese sus impresiones para mejorar
y mantener la calidad del mismo.

Pregunta 1: “¢Como le parecio la atencion telefonica al momento de solicitar el servicio?”
Respuestas:

a. Muy Buena
b. Buena
c. Mala

El objeto es evaluar en su conjunto la experiencia del usuario al solicitar telefénicamente el servicio,
desde el tiempo de espera para que le respondieran hasta el trato y las indicaciones que le proporciona
el Radio Operador.

Pregunta 2, si la respuesta fue Mala: “¢Por qué la considera mala?”

Respuestas:

1. Actitud inadecuada del Radio Operador
2. Demora para contestar la llamada

3. Inconformidad con la clasificacion médica

4. Otra
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Esta pregunta solo se realiza cuando la respuesta a la pregunta anterior es la nimero 3: “Mala”.

El objetivo es determinar la causa especifica de la insatisfacciéon con la Sala de Radio o el Radio
Operador.

“1. Actitud Inadecuada del Radio Operador”: refiere a cualquier inconformidad que le ocasione al
cliente: maltrato, no se expresa correctamente, no es claro en las indicaciones, demora para
responder.

“2. Demora para contestar la llamada”: refiere a la demora desde que se comunica con EMI hasta que
el Radio Operador atiende, independientemente de la responsabilidad del funcionario o de la
inoperancia de las lineas telefdnicas.

“3 Inconformidad con la clasificacion médica”: aplica cuando hay una discrepancia entre la situacién
final de salud del paciente con la clasificacion inicial del Radio Operador.

4. “Otra”: refiere a cualquier otra causa de insatisfaccidon que no haya sido contemplada anteriormente.

Pregunta 3: “¢Qué opinion tiene del tiempo de espera del movil?”

Respuestas:
1. Oportuno

2. Demorado

Se pretende evaluar la percepcién del cliente sobre el tiempo transcurrido desde que solicitd el servicio
teleféonicamente hasta que llegd el movil. Es un concepto absolutamente subjetivo de parte del cliente,
dado que se tienen establecidos tiempos de respuesta para cada servicio médico, dependiendo de su
clasificacion.

Solamente se admite como respuestas “Oportuno y Demorado”, debiéndole mencionar las opciones al
encuestado.

Pregunta 4: “¢Como le parecid la atencion recibida?”

Respuestas:
1. Muy Buena
2. Buena

3. Mala

El objeto de esta pregunta es evaluar la opinidn sobre la atencion médica como tal, tomando en cuenta
atodo el personal del equipo, desde el punto de vista de la actitud, profesionalismo, asertividad técnica
en el diagndstico, presencia, pulcritud, respeto, equipos utilizados y todo otro punto de vista del cliente.

Todo ello desde que se presenta el equipo médico en el domicilio hasta que se retira.
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Pregunta 5: “¢Por qué la considera mala?”

Respuestas:

1. Actitud inadecuada del personal (médico, conductor, enfermero)

2. Comentarios inadecuados

3. Tratamiento médico inadecuado

4. Inconformidad con el diagndstico

5. No traslado

6. Pérdida de articulos

7. Atencion corta

8. Inconformidad con los equipos médicos utilizados

9. Otros

Esta pregunta solo aplica si se responde el nimero 3 “Mala” en la pregunta anterior.

Se evalla aqui el origen de la insatisfaccion del usuario.

1.

“Actitud inadecuada del personal”: refiere a cualquier tipo de actitud inadecuada del personal
como: falta de respeto, groserias, prepotencia, entrar sin saludar, solicitar alimentos o bebidas,
etc.

“Comentarios inadecuados”: refiere a cualquier comentario que el cliente considere
inadecuado, ya sea referente a la atencidn, el paciente, familiares, la empresa, comentarios
politicos, etc.

“Tratamiento médico inadecuado”: se evalla aqui la opinidn del paciente sobre el resultado
del tratamiento médico aplicado, si no estuvo de acuerdo.

“Inconformidad con el diagndstico”: se evalla la opinidn del paciente sobre la no conformidad
del diagndstico realizado por el médico.

“No trasladd”: cuando el paciente pretendia que se lo trasladara a un centro de atencién vy el
médico decide que no hay méritos para ello.

“Pérdida de articulos”: cuando se denuncia el faltante de cualquier tipo de objeto de la casa,
luego de que fue el equipo.

“Atencion corta”: porque considera que la atencién fue breve

“Inconformidad con los equipos médicos utilizados”: porque tiene objeciones sobre el estado
de mantenimiento de los equipos utilizados, o sobre el la ambulancia en que se traslado.
“Otros”: cualquier otro motivo que no haya sido mencionado anteriormente.
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Pregunta 6: “Para finalizar ¢ Cdmo evaluaria en general el servicio recibido?”
Respuestas:

1. Muy Bueno
2. Bueno
3. Malo

El objeto de esta pregunta es realizar una evaluacion global del servicio, obtener un concepto general
de la experiencia de todo el servicio por parte del usuario

Despedida: “Agradecemos mucho su colaboracion y su tiempo por ayudarnos a optimizar nuestro
servicio, estaremos atentos a cualquier duda o consulta que Ud. quiera realizarnos.

Que tenga un buen dia”
Este didlogo se aplica siempre luego de finalizado el cuestionario, antes de colgar la llamada.

Cierre de la encuesta
1. Cierre normal

2. Paso queja a Atencidn al Cliente
3. Derivé a Sala de Radio

Con el cierre se pretende evaluar la cantidad de quejas o derivaciones a Sala de Radio que ocurrieron
como consecuencia de la encuesta.

o Insatisfacciones

Independientemente de que el objeto primario de esta encuesta es obtener la opinidn del usuario, en
el proceso pueden aparecer insatisfacciones del cliente.

En este caso, el operador debera evaluar la gravedad y la pertinencia de la insatisfaccién en referencia
a los datos objetivos que se presentan en el Sistema Operacional para disparar el procedimiento de
Quejas, teniendo en cuenta:

a. Siseevalla que el cliente tiene una queja menory el operador tiene argumentos para rebatirla,
podra éste (una vez finalizado el cuestionario) argumentar los descargos para dar una
respuesta satisfactoria. Ej.: se queja de que el tiempo de espera fue largo y esta dentro de los
estandares internos de atencidn.

b. Si el cliente manifiesta abiertamente que desea realizar una queja por un motivo entendible
(malos tratos, diagndstico equivocado, etc.), se procede a tomar los datos para gestionar la
queja de acuerdo al procedimiento correspondiente.

c. Sielcliente no desea realizar la queja, pero el operador entiende que hay elementos suficientes
para realizar una investigacién interna de lo sucedido, se dispara el procedimiento de quejas.
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ANEXO 11
GUION ENCUESTA LLAMADAS DE BIENVENIDA

Presentacion

Buenos / as dias / tardes mi nombre es del Dpto. de Atencidn al Cliente de EMI.
Podriamos hablar con (nombre del contratante) por favor.
Estimado (a) sefior (a) (ita) (caballero) , el motivo de mi llamada es darle la bienvenida a

nuestra empresa y recordarle que puede contar con nosotros en el momento que usted lo necesite, 24
horas al dia, 7 dias a la semana.

También la llamada es para confirmar la informacion general establecida en el contrato de afiliacion N°
, firmado con nuestro asesor (nombre del asesor), el pasado (dia de la
firma del documento).

Preguntas

1. Sunombre completo es (nombre del contratante), ées correcto?
a. Si

b. No (tomar nota para correccion)

2. Los beneficiarios del servicio médico son (nombrar a cada uno de los
dfiliados con nombre completo), ées correcto?
a. Si
b. No (tomar nota para correccion)

3. Los cuales residen en la siguiente direccion (detallar la direccion
completa), ées correcto?
a. Si
b. No (tomar nota para correccion)

4. La tarifa mensual a cancelar es de (tarifa total a cancelar), ées correcto?
a. Si
b. No

Si la respuesta es no:

5. ¢éPodria revisar por favor en la copia de su contrato, la tarifa colocada en la parte final del
contrato?

a. No tiene la copia en ese momento

b. No aparece nada, estd en blanco

c. Estd colocada, pero no fue eso lo que se hablé con el asesor
d. Otros

6. ¢El asesor de ventas le hizo entrega del kit de bienvenida (tarjeta de afiliado y promocionales)?
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a Si
b. No

7. ¢Desea agregar otra direccion o numero de teléfono de contacto adicional?
a. Si(tomar nota de los datos)
b. No

8. Para finalizar, ¢ Tiene alguna inquietud o duda que desee resolver en este momento?

Despedida
Para solicitar el servicio, se puede comunicar a nuestro numero unico de emergencias 2264 1515.

Agradecemos mucho su colaboracion y su tiempo por ayudarnos a confirmar sus datos generales y los
de sus beneficiarios. Nuevamente, BIENVENIDO A NUESTRO SERVICIO.

Que tenga un buen dia / buena tarde

Cierre
a. Cierre normal
b. Confirmacion de datos por correo electronico
c. Derivo a Gerencia Comercial
d. Paso queja a Atencion al Cliente
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ANEXO 12
GESTION DE LA ENCUESTA DE LLAMADAS DE BIENVENIDA

Presentacion

“Buenos / as dias / tardes mi nombre es del Dpto. de Atencidn al Cliente de EMI.

Podriamos hablar con (nombre del contratante) por favor.”

El operador siempre debe identificarse con su nombre y aclarar que llama desde el Servicio de Atencién
al Cliente de EMI.

Siempre se procurara hablar con el contratante del servicio, caso contrario se deja el recado para que
se comunique con oficinas y/o se envia correo electronico para confirmar la informacién por ese medio.

“Estimado (a) sefior (a) (ita) (caballero) , el motivo de mi llamada es darle la bienvenida
a nuestra empresa y recordarle que puede contar con nosotros en el momento que usted lo necesite, 24
horas al dia, 7 dias a la semana.

También la llamada es para confirmar la informacion general establecida en el contrato de afiliacion N°
, firmado con nuestro asesor (nombre del asesor), el pasado (dia de la
firma del documento).”

Siempre se hace referencia al motivo de la llamada, dejando en claro que se saben los detalles del
numero de contrato, el nombre del asesor y que el objetivo es confirmar datos generales para actualizar
la informacion necesaria y despejar dudas.

Preguntas

Pregunta 1: “Su nombre completo es (nombre del contratante), ées correcto?”

Respuestas:
a. Si
b. No (tomar nota para correccion)

El objetivo es determinar que el asesor de ventas haya colocado el nombre completo del contratante
de manera correcta.

Pregunta 2: “Los beneficiarios del servicio médico son (nombrar a cada uno de
los afiliados con nombre completo), ées correcto?”

Respuestas:
a. Si
b. No (tomar nota para correccion)

El objetivo es determinar que los beneficiarios ingresados en AS/400 sean efectivamente los que el
contratante detalld en la documentacion.
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Pregunta 3: “Los cuales residen en la siguiente direccion (detallar la
direccion completa), ées correcto?”

Respuestas:
a. Si
b. No (tomar nota para correccion)

El objeto de esta pregunta es comprobar que la direccion se encuentra dentro de la zona de cobertura
del servicio.

Pregunta 4: “La tarifa mensual a cancelar es de (cuota total a cancelar), ées correcto?”

Respuestas:
a. Si
b. No

El objetivo de esta pregunta es corroborar que la cuota mensual establecida sea exactamente la misma
que el cliente contraté con el asesor de ventas.

Pregunta 5, si la respuesta es no: “¢Podria revisar por favor en la copia de su contrato, la tarifa colocada
en la parte final del contrato?”

Respuestas:
a. No tiene la copia en ese momento
b. No aparece nada, estd en blanco
¢. Estd colocada, pero no fue eso lo que se hablé con el asesor
d. Otros

Esta pregunta solo aplica si se responde “No” en la pregunta anterior.
Se evalua aqui el origen del desacuerdo en cuanto a la tarifa mensual:

a. “No tiene la copia en ese momento”: refiere a que el cliente no tiene la copia del contrato en
el momento de la llamada, puede ser que no se la haya entregado el asesor de ventas o que la
dejo en otro lugar al cual no tiene acceso en el instante de la comunicacion.

b. “No aparece nada, estd en blanco”: refiere a que al revisar la casilla de “préxima cuota de
cobranza” en la parte inferior del contrato no contiene ninglin dato del monto a pagar.

c. “Estd colocada, pero no fue eso lo que se habld con el asesor”: refiere a la discrepancia entre la
cuota establecida en AS/400 contra la que aparece en la casilla de “prdxima cuota de cobranza”
en la copia del contrato del cliente llenada por el asesor de ventas.

d. “Otros”: cualquier otro motivo que no haya sido mencionado anteriormente.
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Pregunta 6: “GEl asesor de ventas le hizo entrega del kit de bienvenida (tarjeta de dfiliado y
promocionales)?”

Respuestas:
a. Si
b. No

El objetivo de esta pregunta es confirmar la entrega de la (s) tarjeta (s) de afiliado (s) porque son
indispensables presentarlas en el momento de la atencién domiciliar.

Pregunta 7: “¢Desea agregar otra direccion o numero de teléfono de contacto adicional?”

Respuestas:
a. Si(tomar nota de los datos)
b. No

El objeto de la pregunta es colocar informacidn adicional en el sistema que pueda servir de referencia
para el area de Cobros y Atencion al Cliente cuando se presentan casos en que la informacidn principal
esta desactualizada.

Pregunta 8: “Para finalizar, ¢ Tiene alguna inquietud o duda que desee resolver en este momento?”

El objetivo de esta pregunta es despejar cualquier inquietud que el contratante tenga sobre el servicio,
incluyendo procesos de todas las areas de la compaiiia; de tal forma que el cliente sienta la importancia
gue tenemos por estrechar vinculos de comunicacién constante con él.

Despedida: “Para solicitar el servicio, se puede comunicar a nuestro numero tnico de emergencias 2264
1515.

Agradecemos mucho su colaboracion y su tiempo por ayudarnos a confirmar sus datos generales y los
de sus beneficiarios. Nuevamente, BIENVENIDO A NUESTRO SERVICIO.

Que tenga un buen dia / buena tarde”

Este didlogo se aplica siempre luego de finalizado el cuestionario, antes de colgar la Ilamada.
Cierre

Cierre normal

Confirmacion de datos por correo electrénico
Derivé a Gerencia Comercial

Paso queja a Atencion al Cliente

Q0 T Q
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Con el cierre se pretende evaluar la cantidad de procesos de bienvenida que se pueden realizar con la
llamada o por medio de correo electrdnico; las ventas que derivan en retroalimentacion para el cliente
de parte del drea Comercial; y las quejas que ocurrieron como consecuencia de la encuesta.

o Insatisfacciones

Independientemente de que el objeto primario de esta encuesta es confirmar los datos del contratante
y beneficiario (s), en el proceso pueden aparecer insatisfacciones del cliente.

En este caso, el operador debera evaluar la gravedad y la pertinencia de la insatisfaccién en referencia
a los datos objetivos de la base para disparar el procedimiento de Quejas, teniendo en cuenta:

a. Siseevalla que el cliente tiene una queja menory el operador tiene argumentos para rebatirla,
podra éste (una vez finalizado el cuestionario) argumentar los descargos para dar una
respuesta satisfactoria. Ej.: se queja de que el asesor no explico bien lo que cubre el servicio
médico, el operador puede explicar que el servicio incluye: atencidon de emergencias, urgencias
y consultas.

b. Si el cliente manifiesta abiertamente que desea realizar una queja por un motivo entendible
(engafio en la zona de cobertura, discrepancia con la tarifa mensual, etc.), se procede a tomar
los datos para gestionar la queja de acuerdo al procedimiento correspondiente.

c. Sielcliente no desearealizar la queja, pero el operador entiende que hay elementos suficientes
para realizar una investigacion interna de lo sucedido, se dispara el procedimiento de
notificacién via correo electrénico al area Comercial o de quejas.
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ANEXO 13
GUION DE ENCUESTA DE SERVICIOS CANCELADOS

Presentacion

Buenos / as dias / tardes mi nombre es del Dpto. de Atencidn al Cliente de EMI.

Si usted me permite, quisiera hacerle algunas preguntas sobre la suspension de la atencion domiciliar
para (nombre del paciente) el dia

Nombre del encuestado

Preguntas

1. ¢Quisiéramos conocer el motivo de la cancelacion?
Demora

Mejora

No podia esperar

Atendido por otro servicio médico

No desea el servicio

Utilizo linea médica

Fallecimiento

Fuera de cobertura

Otros

~SQ@T™oanTa

2. ¢Recuerda el tiempo aproximado en que se canceld el servicio?
a. Si(detallar tiempo)
b. No

3. ¢lLeinformaron la clasificacion médica del servicio y su tiempo de respuesta?
a. Si
b. No

Solo si el tiempo de espera fue mayor a 30 minutos:

4. ¢lerealizaron una llamada para confirmar el estado del (a) paciente?
a. Si
b. No

5. ¢Le ofrecieron el servicio de atencion médica telefdnica?
a. Si
b. No

6. Para finalizar, ¢ Qué cosas considera usted que podriamos mejorar?
a. Mejorar tiempos de respuesta
b. Mejorar atencion del personal de Sala de Radio
c. Otros
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Despedida

Agradecemos mucho su colaboracion y su tiempo por ayudarnos a optimizar nuestro servicio, estaremos
atentos a cualquier duda o consulta que Ud. quiera realizarnos.

Que tenga un buen dia / buena tarde
Cierre

a. Cierre normal
b. Pasé queja a Atencion al Cliente
c. Derivo a Sala de Radio
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ANEXO 14
GESTION DE LA ENCUESTA DE SERVICIOS CANCELADOS
Presentacion

“Buenos / as dias / tardes mi nombre es del Dpto. de Atencion al Cliente de
EML.”

El operador siempre debe identificarse con su nombre y aclarar que llama desde el Servicio de Atencién
al Cliente de EMI.

Siempre se procurara hablar con el paciente o con una de las personas responsables que se enterd de
la suspensidn del servicio.

“Si usted me permite, quisiera hacerle algunas preguntas sobre la suspension de la atencion domiciliar
para (nombre del paciente) el dia

7

Nombre del encuestado

Siempre se hace referencia al motivo de la llamada, dejando en claro que se saben los detalles de la
suspension de la atencién médica, el nombre del paciente y que el objetivo es determinar el motivo
principal de la cancelacion preguntando la opinién directa del usuario, dandole la posibilidad a éste que
exprese sus impresiones para mejorar y mantener la calidad del mismo.

Pregunta 1: “¢Quisiéramos conocer el motivo de la cancelacion?”
Demora

Mejora

No podia esperar

Atendido por otro servicio médico
No desea el servicio

Utilizo linea médica

Fallecimiento

Fuera de cobertura

Si fue atendido

Otros

S SQ@T™e a0 oo

El objetivo es determinar la causa especifica de la cancelacion de la atencion médica.

1. “Demora”: refiere a la discrepancia entre el tiempo transcurrido entre la solicitud del servicio
médico y la suspensidn del mismo.

2. “Mejora”: cuando la situacién de salud del paciente mejora y decide suspender la atencion
porque ya no la considera necesaria.

3. “No podia esperar”: refiere a que el paciente tuvo que ser trasladado por sus medios a un
centro hospitalario porque la situacidn de salud del afiliado se complica.

238



4. “Atendido por otro servicio médico”: refiere a que acude un médico particular al domicilio del
paciente para brindar atencién oportuna.

5. “No desea el servicio”: se utiliza cuando el cliente no brinda mayor explicacién de la suspensidn
o esta renuente en esclarecer al respecto.

6. “Utilizo linea médica”: refiere a que no se brinda atencién domiciliar sino que se enlaza llamada

del paciente a un médico EMI, el cual brinda recomendaciones para aliviar la situacién de salud.

Este motivo generalmente se utiliza en consultas médica de menor rango.

“Fallecimiento”: cuando el paciente muere antes de llegar la tripulacién médica de EMI.

8. “Fuera de cobertura”: refiere a que el domicilio del paciente se encuentra fuera del area del
servicio médico o estd en una zona de alta peligrosidad.

9. “Si fue atendido”: cuando la atencién médica se brinda pero bajo otro nimero de servicio el
mismo dia.

10. “Otros”: cualquier otro motivo que no haya sido mencionado anteriormente.

N

Pregunta 2: “¢Recuerda el tiempo aproximado en que se canceld el servicio?”
Respuestas:

a. Si(detallar tiempo)
b. No

El objetivo de la pregunta es determinar la percepcién del cliente en cuanto al tiempo transcurrido
entre la llamada de peticion de la atencién domiciliar y la suspensién del mismo. Aunque previamente

el operador conoce el tiempo exacto de acuerdo al sistema.

Pregunta 3: “¢Le informaron la clasificacion médica del servicio y su tiempo de respuesta?”

Respuestas:
a. Si
b. No

El objetivo de la pregunta es comprobar que el operador de Sala de Radio estd cumpliendo con los
protocolos de informar a los pacientes de la clasificacién médica que se asigna al servicio (emergencia,
urgencia, consulta) y el tiempo de respuesta promedio de la misma.

Solo si el tiempo de espera fue mayor a 30 minutos:

Pregunta 4: “iLe realizaron una llamada para confirmar el estado del (a) paciente?”

Respuestas:
a. Si
b. No
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El objetivo de la pregunta es comprobar que el operador de Sala de Radio esta cumpliendo con los
protocolos de llamadas de seguimiento del estado de salud del paciente, luego de 30 minutos de
solicitada la atencion domiciliar.

Pregunta 5: “¢Le ofrecieron el servicio de atencion médica telefonica?”

Respuestas:
a. Si
b. No

El objeto de esta pregunta es confirmar que el operador de Sala de Radio ofrece alternativas de
atencién mientras espera la llegada de la movil al domicilio del paciente, de acuerdo al protocolo
establecido.

Pregunta 6: “Para finalizar, ¢ Qué cosas considera usted que podriamos mejorar?”
Respuestas:

a. Mejorar tiempos de respuesta
b. Mejorar atencion del personal de Sala de Radio
c. Otros

El objetivo es establecer las sugerencias que los clientes tengan para evitar la cancelacion del servicio
y evitar molestias a futuro.

1. “Mejorar tiempos de respuesta”: refiere a disminuir los tiempos de desplazamiento de la
ambulancia desde el momento de la llamada hasta que se presenta al domicilio del paciente.

2. “Mejorar atencion del personal de Sala de Radio”: refiere a corregir actitudes inadecuadas del
radio operador o a un comportamiento fuera de lo comun por parte del mismo. Ej.: no saluda,
hace comentarios inoportunos, trato despectivo, etc.

3. “Otros”: cualquier otro motivo que no haya sido mencionado anteriormente.

Despedida: “Agradecemos mucho su colaboracion y su tiempo por ayudarnos a optimizar nuestro
servicio, estaremos atentos a cualquier duda o consulta que Ud. quiera realizarnos.

Que tenga un buen dia / buena tarde”
Este didlogo se aplica siempre luego de finalizado el cuestionario, antes de colgar la llamada.

Cierre

a. Cierre normal
b. Paso queja a Atencion al Cliente
c. Derivo a Sala de Radio

Con el cierre se pretende evaluar la cantidad de quejas o derivaciones a Sala de Radio que ocurrieron
como consecuencia de la encuesta.
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o Insatisfacciones

Independientemente de que el objeto primario de esta encuesta es conocer el motivo de la cancelacién
de la atencién médica, en el proceso pueden aparecer insatisfacciones del cliente.

En este caso, el operador debera evaluar la gravedad y la pertinencia de la insatisfaccién en referencia
a los datos objetivos que se presentan en el Sistema Operacional para disparar el procedimiento de
Quejas, teniendo en cuenta:

a. Siseevalla que el cliente tiene una queja menory el operador tiene argumentos para rebatirla,
podra éste (una vez finalizado el cuestionario) argumentar los descargos para dar una
respuesta satisfactoria. Ej.: suspendio la atencién porque el tiempo de espera fue largo y esta
dentro de los estdndares internos de atencidn.

b. Si el cliente manifiesta abiertamente que desea realizar una queja por un motivo entendible
(era una situaciéon de urgencia y se clasificé como consulta, el paciente fallecio por una errénea
clasificacidn), se procede a tomar los datos para gestionar la queja de acuerdo al procedimiento
correspondiente.

c. Sielcliente no desea realizar la queja, pero el operador entiende que hay elementos suficientes
para realizar una investigacién interna de lo sucedido, se dispara el procedimiento de quejas.
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ANEXO 15
FORMULARIO GESTION DE QUEJAS

1. RECEPCION

Fecha: [ ] [ ] [ ] [ Tramite interno: ] SI NO [ Fuente: ]
[ Nombre del receptor: ] [ Departamento: ]
[ Persona inconforme: ] [ Empresa: ]
[ Tel. Oficina: ] [ Tel. Particular: ] [ Celular: ]
[ Nombre del paciente: ] [ C.l.—Grupo N2 ]
[ Fecha de la atencién: ] [ Hora de atencion: ] [ Servicio Ne: ]
[ Movil N2: ] [ Radope: ] [ H. Llamada: ] [ H. Domic.: ] [ H. Cancelac.: ]
[ C.l. ] [ C.F. ] [ Meédico: ] [ Cancela el servicio: ] E] NO
[ Motivo Cancelacién: ] [ Edad del Paciente: ]
[ Motivo Consulta: ]
[ Diagnostico: ]

MOTIVO DE LA QUEJA:

3. EVALUACION INTERNA

[ Firma receptor de la queja: ] [ Entrega a: ] [ Fecha de entrega: ]
INFORME:
[ Firma evaluador: ] [ Entrega a: ] [ Fecha de entrega: ]
5. ACCIONES A SEGUIR

1. OK
2. OK
3. OK
4, OK
5. OK

7. CIERRE

CLIENTE CONFORME Fecha de cierre: Firma:
RATIFICA RETIRO N NO

—
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ANEXO 16
GESTION DEL FORMULARIO DE QUEJAS

Recepcion

Queja N2: A cada queja se le asigna un nimero, seguido de un guion, mas los dos ultimos digitos
del afio respectivo. La numeracion debera ser cronoldgicamente consecutiva. Ej.: N2 1_15; N@
215, etc.

La numeracidén se colocard en el FGQ en el momento del registro en la planilla de control de
gestion de quejas.

Fecha de Recepcidn: Se pone la fecha en que se recibié la queja de la siguiente forma: dia: 01/
mes: 02 / afio: 15

Fuente: Se registra el medio por el cual llegd la queja a Atencidn al Afiliado: teléfono, carta o
afiliado presente

Nombre del Receptor: Se registra el nombre de la persona que recibe directamente la queja
por parte del cliente.

Departamento: Se registra el nombre del Departamento al que pertenece el receptor de la
queja.

Nombre persona Inconforme: Poner el nombre completo y los dos apellidos de la persona que
manifiesta la inconformidad.

Empresa: En caso de que la queja refiera a una empresa afiliada, se registra el nombre de la
misma.

Teléfono casa: Se registra el teléfono en el cual se puede encontrar a la persona inconforme
para darle respuesta a su queja.

Teléfono Oficina: Se registra el teléfono laboral en el cual se puede encontrar a la persona
inconforme para darle respuesta a su queja.

Celular: Se registra el teléfono celular de la persona inconforme, siempre que solicite ser
contactada por este medio.

Nombre del paciente: Se incluye el nombre completo de la persona que fue atendida por EMI,
siempre que sea una queja referida al area médica.

Cl — Grupo N2: Se registra el nimero de Documento Unico de Identidad (DUI) o el nimero de
grupo al que pertenece el paciente, de acuerdo al sistema AS/400.

Fecha de atencidn: Se registra el dia, mes y afo en que se desarrolld la atencién que motivé la
queja.

Hora de atencidn: Se registra la hora en que ocurrid la atencién, segun la persona inconforme.
Es importante que este dato se registre siempre y en la forma mds exacta posible.

Servicio N2: Esta informacidn se extrae del Sistema Operacional.

Movil N2: Esta informacion se extrae del Sistema Operacional.

Radope: Esta informacidn se extrae del Sistema Operacional.

Hora llamada: Esta informacion se extrae del Sistema Operacional.

Hora domicilio: Esta informacion se extrae del Sistema Operacional.

Hora cancelacién: Esta informacidn se extrae del Sistema Operacional.

C.I: Esta informacion se extrae del Sistema Operacional Cddigo Inicial de clasificacion.

C.F: Esta informacidn se extrae del Sistema Operacional, Cédigo Final de clasificacion.

Médico: Se registra el nombre del médico actuante.
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o Cancela el servicio: Si el servicio fue cancelado, se registra con una cruz en Sl o No, segun
corresponda.

o Motivo de cancelacion: Se anota el motivo de la cancelacion del servicio.

o Edad del paciente: Se registra la edad del paciente en nimeros y en meses, si corresponde a
un menor de dos anos.

o Motivo de consulta: Esta informacidn se extrae del Sistema Operacional.

o Diagndstico: Esta informacion se extrae del Sistema Operacional.

o Motivo de la queja: Las quejas se clasifican segun los siguientes motivos:

AREA SUB AREA MOTIVO
10. Demora en la atencion.
Sala de Radio 11. Actitud inadecuada del personal de Sala de
) Radio.
IC]EE?CA 12. Discrepancia con la llegada de la movil.
Servicio Médico 13. Discrepancia con Servicio Médico.
14. Actitud inadecuada de los integrantes del
equipo.
20. Venta Dolosa.
AREA 21. Venta fuera de Cobertura.
co CIAL Ventas
MER 22. Discrepancia con la explicacién del servicio.
23. Actitud del personal de ventas.
30. Problemas con el cobrador.
Cobranza 31. Precio de la cuota.
AREA 32. Actitud del personal de cobranzas.
ADMINISTRATIVA
., 33. Tramite no efectuado o demorado.
Atencion al
Cliente 34. Actitud del personal de Atencidn al Cliente.

En el Motivo de la queja se coloca primero el nimero de la clasificacién que corresponda y a
continuacién la descripcion lo mas detallada posible de los acontecimientos que determinan la
insatisfaccion del cliente.

Si el espacio para la descripcién no fuera suficiente, podra adjuntar otra hoja, asi como los materiales
(carta, fax, e-mail) que aporte el cliente inconforme.

o Firma del receptor: Quien diligencia el formulario firma para entregar al responsable del drea.

o Entrega a: Se registra el nombre del responsable del drea que realizard la evaluacion.

o Fecha de entrega: Se registra la fecha en que los antecedentes de la queja son entregados al
evaluador.
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Evaluacion interna

Informe: En el informe de evaluacién interna el jefe/gerente responsable del area que genera
la queja, registra su impresidon sobre el hecho una vez analizados los elementos del caso
(grabaciones, entrevistas con los involucrados, charla con el cliente, etc.)

Firma del evaluador: Quien evalua lo ocurrido firma para entregar al receptor de la queja.
Entrega a: Se registra el nombre de la persona a que se entrega el formulario.

Fecha de entrega: Se registra la fecha en que se devuelve la queja con la evaluacién concluida.

Acciones a seguir

Acciones a Seguir: El evaluador o el receptor de la queja registran las acciones a seguir en cada
caso, por ejemplo: responder al afiliado, enviar sancidon de la persona involucrada a RR.HH,
ofrecer una capacitacidén a una empresa, etc.

El receptor de la queja deberd verificar que las acciones a seguir se cumplieron vy
posteriormente tildara el OK correspondiente a cada accion.

Cierre

Cliente conforme: Se registra si el cliente quedé o no conforme con la respuesta dada marcando
en Si o No, segun corresponda.

Ratifica retiro: Se registra si el cliente se retira o no, marcando en Si o No, segun corresponda.
Fecha de Cierre: Se registra la fecha en que la queja se da por cerrada.

Firma: La jefatura de Atencidn al Cliente y en su defecto la Gerencia, deberan dar el visto bueno
al procedimiento estampando la firma, sin el cual el caso no queda formalizado.
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ANEXO 17
TABLA DE LA DISTRIBUCION NORMAL

Probabilidad acumulada inferior para distribucién normal N(0,1)

www_vaxasofiware.com

A= Media
- 1 s =
o= Desviacidn tipica TE )= Telds .
f2r 7= )
T r—u
Tipificacion: I, =———
o
- | 0,00 0,01 0,02 0,03 0,04 0,05 0,06 0,07 0,08 0,00 |
0,0 (05000 |O0S5040 |O5080 |05120 (05160 (05199 (05239 |0527% (0,5319 (0,5359 0,0
0,1 (05398 (05438 05478 |0,5517 |0,53557 |0,5596 |0,5636 |05675 (05714 (05733 0,1
0,2 |05793 |05832 05871 05910 |05948 |05987 (06026 |060684 (06103 (06141 0,2
0,3 |06179 |06217 |06255 |06293 |06331 (06368 (06406 |06443 (06480 (06517 0,3
04 |06554 |06591 |06628 |06664 |06700 (06¥36 (06772 |06808 (06844 (06879 0.4
0,5 (06915 (06950 |06985 |0,7019 (0,7054 |(0,7088 |0,7123 |0,7157 |(0,7190 |(0,7224 0,5
0,6 |07257 07291 |0,7324 |07357 |0,7389 (07422 (07454 |0,7486 (07517 ([0, 7549 0,6
0,7 |07380 |07611 |0/7642 |0¥673 |07704 (07734 (07764 (07794 (0,7823 |[0,7852 0.7
0,8 (07881 (07910 |0,793% |0/967 |0,/9%> |0,8023 |0,8051 |048078 (08106 (085133 0,6
0.9 |058159 |058186 |[0b68212 |05238 |05264 (06289 (08315 |048340 (08365 |(0,8389 0.4
1,0 |08413 |0,8438 |0,8461 |0bB485 |058508 |08531 (08554 |08577 |0,8599 (08621 1,0
1,1 | 058643 |08665 |00B686 |058708 |0572% (067¥49 (08770 |0O048790 (08810 (0,8830 1,1
1,2 |05845 |0586% |0b5888 |08907 |05925 (085944 (08962 |048980 (08997 (09015 1,2
1,3 |09032 |0904% |09066 |0S9082 |090%% (09115 (09131 (09147 (09162 (09177 1,3
1.4 (09152 09207 |09222 |09236 |09251 (09265 (09279 (09292 (09306 (09319 1.4
1,5 (09332 (09345 |0,9357 |0,9370 |0,59382 |0,59394 09406 (09418 (09429 (09441 1.5
1,6 |09452 |09463 |09474 |09484 |094595 (09505 (09515 (09525 (09535 (0,9545 1,6
1,7 |09554 |09564 |09573 |09582 |09591 (09599 (09608 (09616 ([0,9625 ([0,9633 1,7
1,8 |09641 |0964% |09656 |09664 |09671 (09678 (09686 (09693 (09699 (0,9706 1,8
1,9 (059713 |0971% |09726 |09732 |09738 (09744 (09750 (09756 (09761 (09767 1,9
2,0 (09772 |097Fr8 |0M9783 |059788 |09792 (09¥98 (09803 (09808 (09812 (09817 2,0
21 |09821 |09826 |09830 |09834 |09838 (09842 (09846 (09850 (09854 [0,9857 21
2,2 (09861 (09864 |09568 |09571 09875 095878 |0,9851 |09854 (09857 (09890 2,2
2,3 |09853 |0989% |0985% |09901 (09904 (09906 (09909 (09911 (09913 (09916 2.3
24 (09918 |09%920 |09922 |09925 |09927 (09929 (09931 (09932 (09934 ([0,9936 2.4
2,5 (09938 (095940 (09941 09943 (09945 (09946 (09948 |0994%9 (09931 (09952 2.5
2,6 (09953 (09955 |09956 |09957 (0,9959 (09960 |0,9961 |0,9962 |(0,9963 |[0,9964 2,6
2,7 |09965 |09%966 |09967 |09968 |0998% (09970 (09971 (09972 (09973 (09974 2,7
2,8 (09974 (09975 |09976 |09977 |(0,9977 |(0,9978 |0,997% |0,9979 (0,9980 |[0,9981 2,8
29 |09981 |09%982 |09982 |09983 |09984 (09984 (09985 (09985 (09985 |[0,9986 2.9
3,0 | 099865 | 099865 | 0996874 | 099878 | 099882 (099886 (0,9988%9 |0,99853 [0,99896 (0,99900 | 3,0
3,1 | 099503 | 099906 | 099910 | 0995913 | 099916 (099918 (0,99921 |0,99924 (099926 (0,9992% [ 31
3.2 (099931 (099934 | 0,99936 | 0,99938 | 0,99%940 |0,99942 |0,99944 |0,99946 (099948 (099950 | 3,2
3,3 | 099952 | 099953 | 0,99955 | 099557 | 099958 | 099960 (0,99961 | 099962 | 099964 (099965 ( 3,3
3.4 | 099966 | 099968 |0,99965 | 099570 | 099971 (099972 (0,99973 | 099974 | 099975 (099976 ( 3.4
3.5 (099977 (099978 | 099978 | 0,99579 |0,99580 |0,99981 |0,99981 | 099982 (099953 (099383 | 3,5
3,6 | 0995984 | 099985 | 0,99985 | 0995986 | 099986 (099987 (0,99987 | 099988 | 099988 (099989 3,6
3,7 | 0995989 | 099950 |0,999%0 | 099530 | 099991 |0,99991 (0,99992 | 099992 | 099992 (0999592 ( 3,7
3,8 | 099953 | 099953 |0,999593 | 099594 | 099994 | 0999594 (0,99994 | 099995 |0,99995 (099955 ( 3,6
3.9 (099995 (0959995 | 0,99996 | 0,99996 | 0,99996 | 0,99996 |0,99996 | 0,999%96 | 0,99997 (099957 | 3,9
{—g | 90% 92% S4% 95% 96% 97% 98% 99% | Siendo:

@ | 10% | 8% | 6% | 5% | 4% | 3% | 2% | 1% | {—q= Nivel de confianza
- | 1645 | 1.751 | 1881 | 1,960 | 2,054 | 2,170 | 2,326 | 2576 o = Nivel de significacién
. | 1282 | 1,405 | 1,555 | 1845 | 1,751 1,881 | 2,054 | 2326
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