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RESUMEN

El presente estudio de factibilidad para la creacidn de la empresa HealthBIM,
especializada en el disefio y construccién hospitalaria bajo la metodologia BIM
(Building Information Modeling), integra analisis técnicos, financieros, legales y de
mercado con un enfoque innovador.

El estudio revela la viabilidad del proyecto gracias a la creciente demanda de
infraestructura hospitalaria eficiente y sostenible en el sector salud. A través de un
analisis y herramientas estratégicas, se identificaron oportunidades, fortalezas y
areas de mejora para posicionar la empresa en el mercado local y nacional.

Se aplicara metodologias de vanguardia como benchmarking y analisis financiero,
demostrando la competitividad de HealthBIM en costos, calidad y tiempos de
entrega. Ademas, la implementacion de politicas enfocadas en sostenibilidad,
tecnologia y talento humano refuerza su proyeccion como una empresa pionera en
la transformacién digital del sector de la construccion hospitalaria.

PALABRAS CLAVE

Factibilidad empresarial, Disefio hospitalario sostenible, BIM (Building Information
Modeling), Construccién digital, Infraestructura hospitalaria.
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1. ASPECTOS METODOLOGICOS
1.1 El problema.

La direccion de Colombia en tema de salud e infraestructura después de la
Pandemia COVID-19 conlleva a analizar la importancia de la prestacion de servicios
en espacios adecuados y gestion de tecnologias para la construccidn sostenible.
En el mismo sentido de lo anterior, en Colombia se establecieron requisitos para
entrega de documentacion e informacion por medio electronico (Ministerio de
Vivienda, 2020) con el objetivo de promover una transicion digital del sector de la
construccion para una mejor prestacion del servicio de salud. Esto implica un
analisis de la planeacidon organizacional y creacion de instalaciones que no solo
sean seguras y eficientes, sino que también estén disefiadas para prevenir
enfermedades y promover la salud fisica y mental.

La prevencion de salud con infraestructura e implementacion de nuevas tecnologias
centra el uso de herramientas actuales como BIM (Building Information Modeling),
permitiendo disefiar y construir hospitales que sean seguros y eficientes. Para hacer
esto una realidad se alinea este estudio con la Estrategia Nacional BIM 2026
(Desarrollo, 2020)

“La estrategia prevé una implementacién progresiva de 7 afios para la capacitacion
y digitalizacion del sector de la construccion y operacion. Inicialmente se requerira
el uso de la metodologia BIM desde el sector publico, para la generacion de
demanda y progresiva capacitacion de la cadena de suministro, hasta su
implementacion mandataria en 2026 para proyectos de orden nacional o
cofinanciados por el gobierno nacional. Para esta fecha, se prevé establecer una
estrategia para permear los conocimientos y requerimientos también a niveles
regionales”.

Esta estrategia fomenta la adopcion de metodologias actuales para mejorar la
eficiencia y la calidad de las construcciones, incluyendo las instalaciones
hospitalarias. Implementar BIM en el disefio y construccion de hospitales permite
alinear los proyectos con las politicas gubernamentales que promueven la
innovacion tecnologica en benéfico al desarrollo de la salud. Superando las barreras
en la adopcion de la metodologia que permite la creacion de modelos digitales de
edificios que pueden ser utilizados para analisis y simulacion, ayudando a los
disefiadores a crear hospitales que sean mas seguros, eficientes y mejor equipados.
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De acuerdo a lo anterior se realiza un analisis rapido de La Ley 100 de 1993, que
creo el Sistema General de Seguridad Social en Salud en Colombia, donde subraya
la importancia de garantizar acceso equitativo a servicios de salud de alta calidad
(Salud). Las reformas y adaptaciones a lo largo de los afios que han buscado
mejorar la cobertura, la calidad y la eficiencia de los servicios de salud, enfrentando
diversos desafios y adaptandose a nuevas realidades.

En respuesta al impacto de la Pandemia COVID-19 se adoptaron objetivos
modernizados para enfrentar la crisis sanitaria, impactando en la aceleracion de la
digitalizacién y telemedicina en el sistema de salud, la implementacion de
tecnologias avanzadas como BIM, se alinea con estos objetivos de modernizacion
y mejora continua del sistema de salud.

Tomando como referencia la norma NTC-ISO 19650 Organizacion y Digitalizacion
de la Informacién en Edificaciones y Obras de Ingenieria civil, incluyendo BIM
(Normalizacion, 2021), se explora como las instalaciones bien disefiadas y
planificadas pueden ayudar con la mejoria de los pacientes, promover la salud de
calidad y garantizar el bienestar de la comunidad. Para la prevencion de
enfermedades y la promocién de salud, BIM proyecta un mejor manejo en todo el
ciclo de vida de los proyectos, ayuda a superar desafios y barreas que influyen
econdmicamente en los desafios y barreras de la construccién hospitalaria.

Adoptando como guia “BIM KIT” la hoja de ruta de implementacion de “BIM FORUM
COLOMBIA” (CAMACOL), donde representa las actividades recomendadas en la
implementacion BIM dentro de una organizacion. Esta ilustrada en una linea
continua dividida en 5 etapas segun la metodologia PMI (Institute), cada una con
pasos representados por una letra. Ademas de los pasos, la hoja de ruta contiene
advertencias y recomendaciones utiles en cada una de las etapas para guiar el
proceso de implementacion BIM.
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1.2 Justificacion.

La metodologia BIM esta avanzando cada vez mas en el sector de la construccion,
su uso maduro implica ir mas alla de las fronteras organizacionales tradicionales
para articular nuevos roles a los ya establecidos en las compaiias.

Las personas representan uno de los pilares mas importantes de una
implementacion BIM, por estos es muy importante definir los roles especializados y
responsabilidades en el proceso que permitan llevar a cabo y gestionar de manera
afectiva todo lo relacionado con la metodologia encaminados a obtener resultados
positivos del proceso de transformaciéon. El objetivo es fomentar una mejor
colaboracion con un enfoque practico, inclusivo, facil de entender (CAMACOL, BIM
FORUM COLOMBIA).

La creaciéon de una empresa con integracion de metodologia BIM posicionara a
“HealtBIM” como un lider en manejo de tecnologia avanzada en el sector de la
construccidn hospitalaria, también permitira ofrecer soluciones de alta calidad que
satisfacen las necesidades post - pandemia de modernizacion y eficiencia. La
empresa cuenta con una combinacion de servicios especializados, ejecucion de
proyectos, mantenimiento, manejo de softwares de informacion, capacitacion,
consultoria estratégica, alianzas y expansion.

Este modelo diversificado asegura una fuente de ingresos sostenible y permite a la
empresa capitalizar las ventajas competitivas que ofrece el uso de metodologias
actuales como BIM.

1.2.1 Mejora de la Infraestructura de Salud
Impacto positivo de instalaciones modernas, los hospitales disefiados y construidos
con metodologia BIM no solo mejoran la seguridad y la eficiencia operativa, sino
que también optimizan el uso de recursos. De igual manera las instalaciones bien
planificadas pueden prevenir enfermedades y promover la salud fisica y mental de
la poblacion, mejorando la calidad de vida.

1.2.2 Implementacion de Tecnologias Avanzadas: BIM

Esta metodologia centraliza toda la informacién del proyecto en un modelo digital
creado por todos los agentes involucrados. BIM representa una evolucion de los
sistemas tradicionales de disefio basados en planos, incorporando multiples
dimensiones de informacion.

1.2.3 Impacto Econémico y Social

Mejora la eficiencia y la rentabilidad de los proyectos de construccion, al tiempo que
contribuye al bienestar de las comunidades y al desarrollo sostenible. La adopcion
de esta metodologia es esencial para modernizar la industria de la construccion y
enfrentar los desafios del cambio climatico de manera mas efectiva y responsable.
impulsando el desarrollo econdmico y mejorando la Calidad de Vida.

14



1.3 Objetivos.

1.3.1 Objetivo General

Realizar el estudio de factibilidad para crear la empresa HealthBIM Disefio y
Construccién Hospitalaria con Implementacién de Metodologia BIM aprovechando
los incentivos que tiene el disefio y la construccion sostenible.

- Objetivos Especificos:
e Analisis del entorno para analizar amenazas y oportunidades.

e Analizar sector de la construccion hospitalaria en Cali y el Sur Occidente
Colombiano para conocer el ambito competitivo.

e Realizar el estudio por comparacion (Benchmarking) con empresas y
proyectos similares.

e Realizar la investigacion de mercado y plan de mercadeo.
e Realizar el estudio Técnico para determinar los recursos.

e Realizar el estudio Financiero para conocer la viabilidad del proyecto.

e Realizar el Estudio Organizacional — Juridico.

1.4 Marco teérico.

En el siguiente apartado se ha tomado como referencia diferentes enfoques y
teorias de distintos autores, consignando una base documental interesante y
relevante que proporcione una descripcion de la relacion de enfoques:

- Jean Baptiste Say La "Ley de Say" puede resumirse en la afirmacion de que "toda
oferta crea su propia demanda" (Say, 1803). Say argumentaba que la produccion
de bienes y servicios en una economia genera ingresos equivalentes que se utilizan
para comprar otros bienes y servicios. Es decir, cuando se produce un bien, se crea
automaticamente un poder adquisitivo equivalente que permite que el bien sea
comprado. Esto implica que no puede haber una sobreproduccion generalizada de
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bienes en la economia, ya que la oferta generada por la produccion siempre
encontrara una demanda.

Diferencia con Adam Smith, aunque Say fue seguidor de Adam Smith, aportdé una
perspectiva original sobre cémo los mercados funcionan. Mientras Smith introdujo
la idea de la "mano invisible" (Smith, 1776) para describir como los individuos que
persiguen su propio interés personal, sin intencion de promover el interés publico,
contribuyen de manera no intencional al bienestar general de la sociedad. En un
mercado libre, los individuos toman decisiones basadas en sus propios intereses v,
a través de la competencia y la busqueda de beneficios, los recursos se asignan de
manera eficiente, maximizando el bienestar general.

Enfoque en la Produccion y el Empresario destacando la importancia de los factores
productivos (tierra, trabajo y capital) y cdmo su combinacion adecuada por parte de
los empresarios lleva a la creacidon de valor econdmico. Para Say, los empresarios
desempefian un rol crucial en la economia al coordinar la produccién y asumir
riesgos. Los empresarios no solo crean bienes y servicios, sino que también innovan
y buscan oportunidades de mercado, fomentando el crecimiento econémico.

Impacto y Relevancia influyd en las politicas econdmicas, especialmente en el siglo
XIX, sugiriendo que las intervenciones gubernamentales para estimular la demanda
no eran necesarias, ya que la propia produccién aseguraria el consumo.

Siguiendo la perspectiva de lo visto, para el empresario es fundamental identificar y
satisfacer nuevas oportunidades en el mercado post pandemia, adaptandose a las
necesidades cambiantes de la infraestructura hospitalaria y aprovechando las
politicas gubernamentales de modernizacion.

- Richard Cantillon fue un economista franco - irlandés del siglo XVIIl sus ideas
han tenido una influencia duradera en la teoria econdmica, desarrollé una teoria del
dinero basada en mercancias y es reconocido por su analisis microeconémico del
mercado y del emprendimiento. demostrando que su adopcién no solo tiene un
costo monetario, sino que también aporta beneficios tangibles en términos de
eficiencia y calidad. Destaco la incertidumbre y el riesgo en el rol del empresario
(Cantillon). Este enfoque resalta la importancia de un analisis cuidadoso del entorno
post pandemia para evaluar los riesgos y oportunidades.

Teoria del Dinero de la Mercancia, desarrollé6 una teoria del dinero basada en el
valor intrinseco de las mercancias, implicando que el dinero tiene un valor debido a
las mercancias que representa, no simplemente por su cantidad en circulacion.

Analisis Microeconomico del Proceso Monetario, rechazo el enfoque agregado de
la teoria cuantitativa del dinero, prefiriendo un enfoque de proceso microeconémico.
Esto significa que analizé como el dinero afecta a la economia en el nivel de las
decisiones individuales y de las interacciones de mercado, en lugar de simplemente
a nivel agregado.
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Este enfoque microecondmico permite un analisis mas detallado de cémo las
decisiones individuales y las condiciones del mercado afectan la distribucion del
dinero y los precios.

Definicion de Emprendimiento, esencialmente consideraba a cualquier persona que
recibe un ingreso incierto como un emprendedor. Esto significa que el emprendedor
es quien asume riesgos y toma decisiones bajo incertidumbre, distinguiéndolo de
aquellos con ingresos fijos y seguros.

De acuerdo a lo mencionado se aplica al estudio de factibilidad al evaluar como las
decisiones individuales de adopcion de BIM afectaran a la empresa, permitiendo
una planificacion detallada y una identificacion clara de los riesgos y beneficios.

- Joseph Schumpeter Es mejor conocido por sus teorias sobre los ciclos
empresariales y el desarrollo de economias capitalistas, y por introducir el concepto
de emprendimiento, el emprendedor era la piedra angular del capitalismo, la fuente
innovadora, que es la fuerza vital que impulsa una economia capitalista (Shumpeter,
1934), definia a los emprendedores como agentes de cambio que introducen
innovaciones disruptivas en el mercado.

Innovacion como Fuerza Vital del Capitalismo, argumentaba que la innovacion es el
motor principal del crecimiento econdmico y el desarrollo empresarial. Los
emprendedores son quienes introducen estas innovaciones, creando nuevos
productos, servicios o métodos que transforman los mercados existentes.

Emprendedores como Agentes de Cambio, veia a los emprendedores como
agentes de cambio que introducen innovaciones disruptivas. Estas innovaciones
rompen el estado convencional, creando nuevas oportunidades y eliminando las
practicas obsoletas.

Ciclos Empresariales y Desarrollo Econdmico, donde la innovacion juega un papel
crucial. Los periodos de crecimiento econdmico suelen estar marcados por olas de
innovacion que introducen nuevos productos y servicios, seguidos por periodos de
adaptacién y consolidacion.

Entonces la metodologia BIM es una innovacion que puede revolucionar la
construccién hospitalaria, mejorando significativamente la eficiencia y calidad de los
proyectos. puede posicionarse como un agente de cambio en el sector, adoptando
y promoviendo esta tecnologia, mejorar sus propios procesos y transformando el
sector hospitalario en su conjunto, alineado con las nuevas practicas que
beneficiaran a toda la industria.

- Albert Shapero propuso el concepto de “evento emprendedor”, que se caracteriza
por la toma de iniciativas, la consolidacion de recursos, la gestion, la autonomia
relativa y la asuncion de riesgos (Shapero, 1975). lidentificé las fases del
emprendimiento como percepcion de oportunidad, iniciativa para desarrollar el
proyecto, y administracion de los recursos necesarios.

17



Toma de Iniciativas se refiere a la capacidad de identificar oportunidades y actuar
sobre ellas, respondiendo a la necesidad de modernizacion y eficiencia en el sector
post - pandemia.

Consolidacién de Recursos implica reunir y organizar los recursos necesarios para
llevar a cabo una iniciativa. Requiere recursos tecnoldgicos, humanos y financieros,
debe consolidar estos recursos, incluyendo la adquisicién de software, capacitacion
del personal y asegurar el financiamiento necesario para la adopcién de esta
tecnologia.

La gestion se refiere a la capacidad de planificar, organizar y dirigir recursos vy
actividades para alcanzar objetivos especificos. requiriendo una gestion eficaz para
integrar tecnologias en todos los procesos de disefio y construccion. Esto incluye la
planificacion de proyectos, la coordinacion de equipos y la supervision del progreso.

Autonomia Relativa se refiere al grado de independencia en la toma de decisiones
y la ejecucién de actividades. Se debe operar con suficiente autonomia para tomar
decisiones rapidas y efectivas en la implementacion de BIM, adaptandose a las
necesidades y demandas del mercado sin depender excesivamente de terceros.

Asuncion de Riesgos implica la disposicion a enfrentar incertidumbres y posibles
fallos en el proceso de emprendimiento. conlleva riesgos, como la inversion inicial y
la curva de aprendizaje. Sin embargo, se debe estar dispuesto a asumir estos
riesgos para lograr los beneficios a largo plazo que esta tecnologia puede ofrecer,
como la mejora de la eficiencia y calidad en la construccion hospitalaria.

En relacion con lo anterior este analisis representa una innovacion importante hacia
la transformacion digital en el sector de la construccion para la salud en Colombia,
y puede servir como un modelo para futuros estudios y proyectos.

-Alexander Osterwalder conocido por su trabajo en el desarrollo del “Modelo de
Negocio Canvas”, una herramienta estratégica utilizada para desarrollar nuevos
modelos de negocio o documentar los existentes en el Business Model Canvas
(Osterwalder, 2010).

Utilizar el modelo Canvas ayuda a estructurar el modelo de negocio, destacando
cdmo se integra en cada segmento del modelo: propuesta de valor, segmentos de
clientes, canales de distribucion, relaciones con clientes, fuentes de ingresos,
recursos clave, actividades clave, socios clave y estructura de costos.

Propuesta de Valor proporciona una mayor eficiencia, precision y calidad en los
proyectos de construccion hospitalaria. Radica en ofrecer servicios de disefo y
construccidon hospitalaria de alta calidad y eficiencia, aprovechando las ventajas
tecnoldgicas de BIM para superar las expectativas de los clientes y mejorar los
resultados del proyecto.

Segmentos de Clientes Identificar los diferentes grupos de clientes a los que la
empresa se dirige. Los clientes pueden incluir hospitales publicos y privados,
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clinicas, instituciones de salud y organismos gubernamentales interesados en la
modernizacion de infraestructuras hospitalarias.

Canales de Distribuciéon los medios a través de los cuales la empresa llega a sus
clientes. Utilizar canales directos como su sitio web, redes sociales, presentaciones
y ferias del sector, asi como canales indirectos como asociaciones con consultoras
y otras empresas del sector de la construccion.

Relaciones con Clientes de naturaleza que la empresa establece con cada
segmento de clientes. Mantener relaciones estrechas con sus clientes mediante
atencion personalizada, asesoramiento continuo, soporte técnico y actualizaciones
sobre el progreso del proyecto a través de BIM.

Fuentes de Ingresos la manera en que la empresa genera ingresos de cada
segmento de clientes, pueden incluir honorarios por disefio y construccion, tarifas
de consultoria, servicios de mantenimiento y actualizacion de BIM, y posibles
ingresos por formacién y capacitacion en BIM para otras empresas.

Recursos Clave los activos mas importantes necesarios para que el negocio
funcione, incluyen software y hardware, un equipo de profesionales capacitados,
alianzas estratégicas, y un sistema de gestién de proyectos eficaz.

Actividades Clave las acciones mas importantes que debe realizar la empresa para
que su modelo de negocio funcione. Abarcan desde el desarrollo de proyectos de
disefio y construccién utilizando, la gestion de relaciones con clientes, la
capacitacion continua del equipo en nuevas tecnologias, y la supervision de
proyectos para asegurar la calidad y eficiencia.

Socios Clave La red de proveedores y socios que ayudan a que el modelo de
negocio funcione, formar alianzas estratégicas con proveedores, empresas de
software, consultoras especializadas en salud y construccion, universidades y
centros de investigacion.

Estructura de Costos, todos los costos en los que incurre la empresa para operar
su modelo de negocio. Incluir la adquisicion de tecnologia y software BIM, salarios
de empleados especializados, costos de formacion y capacitacion, gastos de
marketing y promocion, y costos operativos generales.

-Rodrigo Varela ha hecho contribuciones significativas en el campo de la
innovacion empresarial y el desarrollo de planes de negocio. Sus ideas son utiles
para entender cémo innovar en el disefio y construccién de hospitales y cémo
desarrollar un plan de negocio efectivo, enfatiza la importancia de la innovacion en
el desarrollo de planes de negocios sdlidos. Debe incluir un plan de negocio que
refleje la innovacion, para desarrollar este plan, se aborda estrategias de mercado,
analisis financiero, planificacion operativa, y gestién de riesgos (Varela, 2011).

Analisis de Mercado, destaca la importancia de realizar un analisis detallado del
mercado para entender las necesidades y tendencias. Se debe realizar un analisis
exhaustivo del mercado de la construccion hospitalaria en Cali y el suroccidente
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colombiano, identificando la demanda de infraestructura moderna post - pandemia
y las expectativas de los clientes respecto al uso de tecnologias como BIM.

Definicién de la Propuesta de Valor Concepto, un plan de negocio efectivo debe
definir claramente la propuesta de valor de la empresa. La propuesta de valor debe
centrarse en la utilizacion de BIM para ofrecer proyectos de construccion
hospitalaria de alta calidad, eficiencia y precisidon, destacando como esta tecnologia
puede resolver problemas comunes en el sector.

Estrategias de Marketing y Ventas, subraya la importancia de desarrollar estrategias
de marketing y ventas alineadas con la propuesta de valor. Desarrollar estrategias
que comuniquen claramente los beneficios de usar BIM en la construccion
hospitalaria. Esto puede incluir la participacién en ferias del sector, la creacidén de
contenido educativo sobre BIM, y la colaboracion con entidades gubernamentales y
privadas.

Planificacion Financiera, un plan de negocio debe incluir una planificacién financiera
detallada que contemple inversiones, costos y proyecciones de ingresos.
Desarrollar un plan que detalle los costos asociados con la implementacion de BIM,
incluyendo software, hardware, capacitacion y personal, asi como las proyecciones
de ingresos basadas en la demanda del mercado vy las tarifas de servicios.

Las contribuciones tedricas de economistas y expertos en innovacidon y
emprendimiento, como los autores mencionados, proporcionan una base sodlida
para el desarrollo y éxito del proyecto planteado en el analisis. Resaltando la
importancia de la oferta, la innovacion en la creacion de demanda y en la
transformacion del mercado, también destacar el papel central del emprendedor
como agente de cambio y la importancia de los eventos emprendedores en la
creacion de nuevas empresas. Finalmente, las ideas de innovacion empresarial y el
desarrollo de planes conjunto con guias practicas para estructurar y ejecutar un plan
de negocio efectivo. Al aplicar estas teorias y conceptos, se puede no solo innovar
en el disefio y construccion hospitalaria con implementacion de la metodologia BIM,
sino también desarrollar un plan de negocio robusto que garantice su sostenibilidad
y éxito a largo plazo.

1.5 Marco contexto.

La empresa se va a crear para Cali y el Sur Occidente de Colombia, con la intencién
de relacionarse con el sector salud publico y privado, en infraestructura fisica y su
funcionamiento, adoptando objetivos modernizados que han acelerado la
digitalizacién y el uso de tecnologias avanzadas, como la telemedicina y el Building
Information Modeling (BIM). Estos desarrollos no solo mejoran la eficiencia y calidad
de los servicios de salud, sino que también impulsan la modernizacién de la
infraestructura hospitalaria, alineandose con visiones y metas de mejora continua.
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1.6 Tipo de estudio.

Se plantea como un estudio exploratorio. Este enfoque es adecuado para
profundizar en el anélisis de la factibilidad de este emprendimiento, ya que permite
investigar aspectos fundamentales y aun poco definidos del contexto, identificar
oportunidades y desafios, y proporcionar una base sélida para decisiones futuras.
Describir la informacion de todo lo que gira en torno factibilidad sobre la creacién de
una empresa dedicada al disefio y construccion hospitalario para obtener una base
sélida de informacién y conocimiento sobre su creacion y operacion. Al profundizar
en los aspectos clave del entorno, la tecnologia BIM y el modelo de negocio,
HealthBIM podra posicionarse estratégicamente en el mercado de la construccion
hospitalaria, aprovechando las oportunidades de innovacién y modernizacién post -
pandemia.

1.7 Método.

Para llevar a cabo el estudio de factibilidad para la creacién de la empresa
HealthBIM disefio y construccién hospitalaria con implementaciéon de metodologia
BIM, se utilizara un método deductivo - analitico y una combinacion de enfoques
cualitativo y cuantitativo.

El método deductivo implica partir de temas generales y aplicarlos a casos
particulares. En este estudio, se comienza por las teorias de autores, el impacto de
la pandemia de COVID-19 conceptos y teorias generales sobre la construccion
actual y a futuro, la metodologia BIM y su implementacién.

e Temas Generales: Teorias economicas y de emprendimiento (Jean-
Baptiste Say, Richard Cantillon, Joseph Schumpeter, Albert Shapero,
Alexander Osterwalder, Rodrigo Varela). Normativas y estandares
relevantes (NTC-ISO 19650, BIM FORUM COLOMBIA). Impacto
macroecondmico y social de la pandemia en la infraestructura
hospitalaria.

e Aplicacion Especifica: Analisis del entorno post - pandemia en el contexto
de Cali y el suroccidente colombiano. Evaluacidén de la implementacion
de BIM en la construccion. Desarrollo de un modelo de negocio basado
en los conceptos teodricos y normativos explorados.

Método Analitico implica descomponer el problema en sus componentes mas
basicos para entender mejor cada parte y su relacion con el todo. En este estudio,
el analisis se centrara en:

e Analisis del Entorno: Contexto econdmico y social post - pandemia.
Politicas gubernamentales y programas de financiamiento para la
infraestructura hospitalaria. Tendencias de digitalizacion y telemedicina
en el sector salud.

21



¢ Analisis de Competencia y Mercado identificacién de competidores y sus
practicas de implementacion de BIM. Evaluacion del mercado potencial
para servicios de disefio y construccion hospitalaria en la region y también
internacional.

e Analisis de Implementacién de BIM: Evaluacion de las fases y recursos
necesarios para la implementacion de BIM en HealthBIM. Identificacion
de beneficios, desafios y mejores practicas para el uso de BIM en
proyectos hospitalarios.

Enfoques cualitativo y cuantitativo: combinara los métodos para obtener una
comprensién completa y detallada de la factibilidad del proyecto:

e Enfoque Cualitativo: Recoleccion de datos con expertos en BIM,
profesionales de la salud relevantes. analisis de documentos, normativas,
guias, literatura académica sobre BIM y construccidén hospitalaria.

e Enfoque Cuantitativo: Aplicacién de encuestas a potenciales clientes y
profesionales del sector para recolectar datos sobre la demanda y
percepcion de los servicios de demanda actual. Analisis Estadistico, uso
de técnicas estadisticas para analizar los datos recolectados,
identificando tendencias y patrones que informen el desarrollo del modelo
de negocio y la implementacion de BIM.

1.8 Instrumentos metodologicos.

Segun el buildingSMARY, organizacion internacional para la promocion de BIM en
el mundo, es una metodologia de trabajo colaborativa para la creacion y gestion de
un proyecto de construccion. Su objetivo es centralizar toda la informacién del
proyecto en un modelo de informacion digital creado por todos sus agentes.

BIM supone la evolucion de los sistemas de disefio tradicionales basados en plano,
ya que incorpora informacion geométrica (3D), de tiempos (4D), de costes (5D),
ambiental (6D) y de mantenimientos (7D). Al tiempo, promueve una evolucion de las
dinamicas del trabajo y la cultura organizacional de las empresas donde la
colaboracion y el fortalecimiento de los canales de comunicacion resultan la piedra
angular que garantiza el éxito de su uso.

Las buenas practicas al momento de realizar modelos permiten garantizar la calidad
de estos, esto redunda en un mejor desempeio y mayor posibilidad de explotar el
potencial que tienen, al tiempo permite reducir procesos y facilitan un flujo de
informacion con BIM, de la misma manera los roles y perfiles asociados a los
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métodos cobran mucho sentido entendemos los puntos clave que tenemos que
tener en cuenta al momento de realizar un modelo (CAMACOL, BIM FORUM
COLOMBIA).

Etapa Metodologica

CONSTRUCCION

OPERACION

llustracion 1 Usos primarios BIM, Usos secundarios BIM. Fuente KIT 2 BIM FORUM COLOMBIA.

Se utiliza una variedad de instrumentos metodolégicos que permitiran recopilar,
analizar y sintetizar informacién tanto cualitativa como cuantitativa para
proporcionar una base documental sdlida.

Analisis Documental: Objetivo: Revisar y analizar documentos, normativas, guias,
y literatura académica relevante sobre BIM, construccidn hospitalaria, y el impacto
de la pandemia en el sector salud.

¢ Fuentes: Articulos académicos, informes gubernamentales, normativas
(NTC-ISO 19650), guias de implementacién (BIM FORUM COLOMBIA),
y publicaciones del sector.

e Uso: Proporcionar un marco tedrico y contextual para el estudio,
identificar mejores practicas y estandares relevantes.

Bases de Datos Especializados:

e Objetivo: Acceder a informacion y datos actualizados sobre el sector de
la construcciéon hospitalaria, implementacién de BIM, y el contexto
econdmico post - pandemia.

¢ Fuentes: Bases de datos académicas (Biblioteca Digital Universidad del
Valle, paginas gubernamentales), bases de datos del sector
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(ConstruData, WBS), y formatos de archivos para el intercambio entre
distintos softwares (IFC).

e Uso: Obtener datos para el analisis de mercado, competencia y
tendencias.

Entrevistas:

e Objetivo: Recopilar informacién detallada de expertos en BIM,
profesionales de la construccién hospitalaria, y colaboradores relevantes.

o Participantes: Expertos en BIM, arquitectos, ingenieros, gerentes de
proyectos, profesionales de la salud, y representantes de organizaciones
gubernamentales.

e Uso: Obtener perspectivas y conocimientos profundos sobre la
implementacion de BIM, desafios y oportunidades en el sector, y validar
hallazgos del anélisis documental y bases de datos.

Plataformas Especializadas:

e Objetivo: Utilizar herramientas y plataformas digitales especializadas
para la planificacion, disefio y gestion de proyectos de construccion con
BIM.

e Herramientas: Software de BIM (Revit, Navisworks, Bentley),
plataformas de gestion de proyectos (ProjectWise, Procore), y
herramientas de analisis de datos (Power BI, Tableau).

e Uso: Realizar simulaciones, modelado y analisis de proyectos utilizando
BIM, y gestionar y analizar datos del proyecto de manera eficiente.

Consultas:

e Objetivo: Realizar consultas especificas con colaboradores y expertos
para obtener informacién adicional y aclarar dudas sobre aspectos
técnicos, normativos y de mercado.

e participantes: Profesionales del sector, representantes de asociaciones
de la construccion, académicos y consultores especializados.

e Uso: Complementar la informacién recopilada a través de otros
instrumentos y participacion profesional.

e Objetivo: Utilizar apuntes y materiales educativos obtenidos durante la
formacién académica para complementar el marco teérico y metodolégico
del estudio.

e Fuentes: Notas de clase, presentaciones, y materiales de cursos
relacionados con BIM, gestion de proyectos, y emprendimiento.

e Uso: Proporcionar fundamentos tedricos y metodoldgicos adicionales, y
apoyar el desarrollo de la estructura del estudio.

Consulta con Expertos:

e Objetivo: Obtener asesoramiento y validacion de expertos en el campo de
la construccién hospitalaria y BIM para asegurar la precision y relevancia
del estudio.
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e Participantes: Consultores y académicos con experiencia en BIM y
construccién hospitalaria, miembros de BIM FORUM COLOMBIA.
e Uso: Validar hipotesis, obtener retroalimentacion sobre los hallazgos y
recomendaciones, y asegurar que el estudio esté alineado con las
mejores practicas y tendencias actuales.

1.9 Cronograma estudio.
A continuacion, se presenta en la siguiente tabla un cronograma y presupuesto,
considerando precios y honorarios estandar en Colombia. Se detallan las
actividades de julio a diciembre, junto con los objetivos semanales y mensuales y el
presupuesto correspondiente:

Cronograma Analisis de Estudio.

il Cronograma Investigacion Julio-Diciemb 01/07/2024 | 26/12/2024 | 129 |$ 33,000,000
11 Jullo KL TR B r A ZL_l 4,500,000
111 Semana 1-2: Planificacién y Revision Inicial 01/07/2024 16/07/2024 12

1.1.1.1 Definir el alcance del estudio y objetivos especificos.

1.1.1.1.1 Revision inicial de literatura y normativas relevantes (NTC-150 19650, BIM FORUM COLOMBIA). s 1,500,000
111111 Recoleccion inicial de documentos, acceso a bases de datos.

1.1.2 Semana 3-4: Anilisis del Entorno Post Pandemia 17/07/2024 31/07/2024 11

1.1.2.1 Recopilar datos sobre el impacto de |a pandemia en la infraestructura hospitalaria.

1.1.2.1.1 Analisis del contexto econémico y social post pandemia. ] 3,000,000
1.1.2.1.1.1 Compra de informes, acceso a bases de datos especializadas

L BT SR = H 6,500,000
1.2.1 Semana 1-2: Identificacién de Competidores 01/08/2024 16/08/2024 12

1.2.1.1 Identificar empresas competidaras en Cali y el suraccidente colombiano.

1.2.1.1.1 Evaluar el uso de BIM por competidores.

1.2.1.1.1.1 Investigacion de mercado, encuestas 5 2,500,000
1.2.2 Semana 3-4: Entrevistas con Expertos y Colaboradores 19/08/2024 30/08/2024 10

12.2.1 Realizar entrevistas con expertos en BIM y construccién i ia.

1.2.2.1.1 Recolectar informacién sobre la implementacién de BIM.

1.2.21.1.1 Honorarios de consultores, grabacién y transcripcion de entrevistas 4,000,000
13 L 02/09/2024 30/09/2024 21 s

1.3.1 Semana 1-2: Desarrollo del Modelo de Negocio 02/09/2024 13/09/2024 10 Ee00.000
1.3.1.1 Usar el Business Model Canvas para estructurar el modelo de negocio

1.3.1.1.1 Identificar recursos clave, actividades, y socios.

1.3.1.1.1.1 talleres de desarrollo de modelo de negocio, materiales 5 2,000,000
1.3.2 Semana 3-4: Andlisis de Implementacién de BIM 16/09/2024 30/09/2024 1

1.3.2.1 Detallar las fases y recursos necesarios para la implementacién de BIM en JGA2

1.3.2.1.1 Evaluar costos y beneficios de BIM.

1.3.2.1.1.1 Analisis de software BIM, consultoria técnica 3,000,000
1.4 Octubre 01/10/2024 31/10/2024 23 s 6,500,000
1.4.1 Semana 1-2: Evaluacion Financiera 01/10/2024 16/10/2024 12

1.4.1.1 Desarrollar un presupuesto detallado para la implementacién de BIM y operaciones iniciales

1.4.1.1.1 Andlisis de retorno de inversion (ROI) y viabilidad econdémica

141111 Consultoria financiera, software de analisis S 4,500,000
1.4.2 Semana 3-4: ias de Marketing y Comunicaci 17/10/2024 31/10/2024 11

1.4.2.1 Desarrollar estrategias de marketing para promover los servicios de JGA2.

1.4.2.1.1 Planificar campafias de lanzamiento y comunicacidn

142111 Disefio de materiales de marketing, consultoria 2,000,000
15 Noviembre 01/11/2024 29/11/2024 21 s 7,000,000
1.5.1 Semana 1-2: Revision y Validacién 01/11/2024 15/11/2024 11

1.5.1.1 Revisar y validar los hallazgos del estudio con stakeholders y expertos.

1.5.1.1.1 Ajustar el modelo de negocio y estrategias basadas en el feedback recibido

1.5.1.1.1.1 reuniones, workshaps de validacion $ 3,000,000
1.5.2 Semana 3-4: Elaboracién del Informe Final 08/11/2024 29/11/2024 10

15.2.1 Redactar el informe final del estudio de factibilidad.

1.5.2.1.1 Incluir conclusiones, recomendaciones y plan de accién,

152.1.1.1 Redaccion, disefio del informe 4,000,000
1.6 k 02/12/2024 26/12/2024 19 5 3,500,000
1.6.1 Semana 1-2: Presentacion y Entrega del Informe 02/12/2024 13/12/2024 10

1.6.1.1 Preparar y realizar la presentacién del informe final a los inversores y colaboradores

1.6.1.1.1 Entregar el informe final y documentacion relacionada

1.6.1.1.1.1 Preparacion de presentacion, impresion del informe 5 2,000,000
1.6.2 Semana 3-4: Planificacién de los Siguientes Pasos 16/12/2024 26/12/2024 9

1.6.2.1 Planificar los préximos pasos para la implementacion del proyecto

1.6.2.1.1 Definir cronograma y tareas para el inicio de operaciones de JGA2

162111 Rreuniones de planificacién, documentacion 5 1,500,000

Tabla 1Cronograma Analisis Estudio Julio — Diciembre.
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La combinacion de objetivos semanales y mensuales con un presupuesto asignado
permite una gestion eficiente de los recursos y un seguimiento preciso del progreso
del estudio. Este cronograma y presupuesto con precios de honorarios colombianos
proporcionan una estructura clara y organizada para el estudio de factibilidad,
asegurando que todas las actividades necesarias se completen dentro del periodo
de julio a diciembre.

Presupuesto: De acuerdo al cronograma de actividades que se encuentra en la
Tabla 1, se distribuye de manera equilibrada a lo largo de los seis meses (julio a
diciembre), con un enfoque en la planificacion, investigacion, desarrollo y validacion
del modelo de negocio, analisis de implementacion de BIM, evaluacion financiera,
estrategias de marketing y elaboracién del informe final.

Presupuesto Analisis Estudio Julio a Diciembre:

e Recoleccion inicial de documentos y acceso a bases de datos: Cop
$1,500,000

e Investigacion del entorno post pandemia: Cop $3,000,000

e Investigacion de competidores y encuestas: Cop $2,500,000

e Entrevistas con expertos y colaboradores: Cop $4,000,000

e Desarrollo del modelo de negocio: Cop $2,000,000

e Andlisis de implementacién de BIM: Cop $3,000,000

e Evaluacion financiera: Cop $4,500,000

e Estrategias de marketing y comunicacién: Cop $2,000,000

e Revision y validacion: Cop $3,000,000

e Elaboracioén del informe final: Cop $4,000,000

e Presentacion y entrega del informe: Cop $2,000,000

e Planificacion de los siguientes pasos: Cop $1,500,000

Presupuesto Total Estimado: Cop $33,000,000 para 129 Dias de trabajo
investigacion.
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2. IDEAYY MODELO DE NEGOCIO

2.1 Idea de Negocio.

Crear una empresa especializada en el disefio, construccion y mantenimiento de
infraestructuras hospitalarias utilizando la metodologia BIM (Building Information
Modeling). Empresa que proporcionaria servicios integrales que abarcan desde la
fase inicial de disefio hasta el mantenimiento continuo de los edificios, asegurando
alta eficiencia, precision y coordinaciéon en cada etapa del proyecto.

HealthBIM permitira una planificacion detallada, una ejecucién precisa y un
mantenimiento eficiente de los hospitales y centros de salud, mejorando la calidad
y reduciendo costos y tiempos de entrega.

2.1.1 Vision General: La empresa se centrara en ofrecer soluciones integrales que
aprovechen las ventajas de BIM para mejorar la calidad, eficiencia y sostenibilidad
de las instalaciones de salud como:

Gestion Clinica.

Consultoria y Normatividad.
Paisajismo.

Interventoria.

Construccion Sostenible.

e Disefios y Estudios Técnicos.

2.1.2 Propuesta de Valor: Gestion de trabajo multidisciplinar para proyectos que
incluyen desde la planificacidon inicial hasta la entrega final, asegurando una
coordinacion efectiva y una ejecucién impecable.

Disefos hospitalarios que optimicen el flujo de trabajo médico, mejoren la atencién
al paciente y se adapten a las necesidades especificas de cada instalacion.

Utilizar BIM para reducir errores de construccion, optimizar el uso de materiales y
asegurar que los proyectos se completen a tiempo y dentro del presupuesto.

Mantenimiento y Operacion Optimizada: Proveer soluciones de mantenimiento y
operacion basadas en BIM, mejorando la eficiencia operativa y prolongando la vida
util de las instalaciones.
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2.1.3 Gestion Clinica: Organizar y administrar los servicios de salud con el objetivo
de mejorar la calidad y eficiencia de la atencién al paciente. Incluye una serie de
practicas y herramientas destinadas a optimizar los procesos clinicos, garantizar el
uso adecuado de los recursos y promover la seguridad y satisfaccion del paciente.

*Evaluacion y mejoramiento de procesos de atencion médica y gestion operativa.
* Innovacién y Gestidn del conocimiento: asesoria y aprendizaje experiencial.
* Implementacion, validacion y mejora en el modelo de gestion clinica.

* Evaluacion y mejoramiento de procesos de seguridad y trazabilidad del
paciente.

* Gestoria y Normativa: Habilitacion y acreditacion.
* Trabajo en equipo & Liderazgo

* Orden & Aseo

* Seguridad & Salud en el Trabajo

* Innovacion

* Calidad

* Excelencia Operacional

La gestion clinica es fundamental para garantizar la sostenibilidad y calidad de los
sistemas de salud, especialmente en contextos como el suroccidente colombiano,
donde los recursos pueden ser limitados y las necesidades de salud son diversas.
La adopcién de practicas de gestion clinica puede contribuir significativamente a
mejorar la atencidn y los resultados de salud en la region.

2.1.4 Paisajismo: Planificacion de espacios exteriores para mejorar su estética,
funcionalidad y sostenibilidad. Combina elementos de arquitectura, jardineria,
ecologia y arte para crear entornos agradables y equilibrados que pueden incluir
jardines, parques, areas recreativas y espacios publicos.

* Diseno Estético: Uso de plantas, estructuras y otros elementos para crear entornos
visualmente atractivos.

* Funcionalidad: Disefio de espacios que sean funcionales para el uso previsto,
como zonas de descanso, caminos, y areas de recreacion.

* Sostenibilidad: Utilizacién de especies nativas y adaptadas al clima local para
reducir el consumo de agua y mantenimiento.

* Ecologia: Implementacion de sistemas de riego eficientes y técnicas de captacion
de agua de lluvia.

* Biodiversidad: Fomento de la biodiversidad mediante la creacion de habitats para
la fauna local.
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* Bienestar: Creacion de areas verdes que promuevan la salud mental y fisica de
los usuarios.

* Salud: Disefio de espacios accesibles para personas con discapacidades.

* Ambientes Terapéuticos: Integracion de jardines terapéuticos en hospitales y
centros de salud para mejorar la recuperacion y bienestar de los pacientes.

*

Integracion con el Entorno: Disefio que respete y complemente el entorno
existente, ya sea urbano o natural.

* Infraestructura Verde: Integracion de elementos naturales con la infraestructura
urbana, como techos verdes y muros vegetales.

* Herramientas y Técnicas Utilizacion de programas como Revit, Navisworks,
Lumion y otros para crear planos detallados y visualizaciones 3D.

* Modelado del Terreno: Técnicas de modelado del terreno para disefiar pendientes
y niveles que faciliten el drenaje y la accesibilidad.

* lluminacion: Disefo de sistemas de iluminacion que mejoren la seguridad y la
estética nocturna del espacio.

El paisajismo es una disciplina esencial en la creacion de entornos saludables y
sostenibles. En el contexto de la construccion hospitalaria, puede contribuir
significativamente al bienestar de los pacientes y el personal, ademas de mejorar la
funcionalidad y estética del entorno.

2.1.5 Interventoria: Garantizar la calidad, seguridad y eficiencia en la ejecucion de
las obras. En el caso de proyectos hospitalarios, su papel es aun mas crucial,
asegurando que todas las instalaciones y sistemas sean seguros, eficaces y
cumplan con todas las normativas.

*Funciones de la intervencion:

*Supervision Técnica: Verificacion de especificaciones.

*Control de calidad: Control de tiempos.

*Monitoreo del Cronograma: Identificacion de retrasos.

*Control de costos: Verificacion de presupuestos .

*Evaluacion de cambios: Analizar.

*Gestidon de contratos: Supervision de contratistas.

*Resolucion de Conflictos: Mediacion.

*Cumplimiento Normativo: Verificacién de normas y reglamentos.

*Documentacion y Reportes: Informes de progreso .
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*Tal como esta construido: Documentacion.

En proyectos hospitalarios, donde la precision y la seguridad son cruciales, la
intervencién adquiere una importancia aun mayor. Asegurese de que todas las
instalaciones y sistemas funcionen correctamente y cumplan con los altos
estandares requeridos para la atencion médica.

2.1.6 Construccion Sostenible: Oferta especializada que se enfoca en disefiar,
construir y gestionar edificios y estructuras de manera ambientalmente responsable
y eficiente. Este servicio se ha vuelto cada vez mas importante debido a la creciente
conciencia sobre la sostenibilidad y la necesidad de reducir el impacto ambiental de
las construcciones.

*Consultoria en Disefio Sostenible: Evaluacion Inicial: Analisis del sitio y evaluacion
de la viabilidad de practicas sostenibles.

Disefo Integrado: Colaboracién con arquitectos, ingenieros equipo multidisciplinar
para integrar practicas sostenibles desde las primeras etapas del disefio.

*Materiales Sostenibles: Materiales de Bajo Impacto Ambiental: Asesoramiento en
la seleccion de materiales ecologicos, como aquellos que son reciclados, locales o
que requieren menos energia para su produccion.

Certificaciones de Materiales: Garantia de que los materiales cumplen con
estandares de sostenibilidad reconocidos.

*Eficiencia Energética y Gestion de Recursos: Optimizacion Energética:
Implementacién de soluciones de eficiencia energética, como aislamiento mejorado,
ventanas de alta eficiencia y sistemas de iluminacion LED.

Energias Renovables: Asesoramiento e instalacion de sistemas de energia
renovable, como paneles solares y turbinas edlicas.

Gestidn del Agua: Disefio e implementacion de sistemas de recoleccién de agua de
lluvia, reutilizaciéon de aguas grises y tecnologias de bajo consumo de agua.

*Certificaciones y Normativas: LEED, BREEAM, y otras Certificaciones: Asistencia
para obtener certificaciones de sostenibilidad que pueden aumentar el valor de la
propiedad y mejorar la imagen de marca.

Cumplimiento Normativo: Aseguramiento de que todos los aspectos del proyecto
cumplen con las regulaciones ambientales locales e internacionales.

*Construccion y Gestion de Obra: Construccion Verde: Implementacion de técnicas
de construccién que minimizan el desperdicio, como la construccién modular y el
reciclaje de materiales de construccion.

Monitoreo y Mantenimiento: Servicios de monitoreo continuo para asegurar el
desempefio sostenible del edificio a lo largo del tiempo, incluyendo mantenimiento
preventivo y correctivo.
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*Educacion y Capacitacion: Formacion del personal y de los ocupantes del edificio
en practicas sostenibles para asegurar la operacion eficiente del edificio.

Sensibilizacion del Cliente: Informar y educar a los clientes sobre los beneficios de
las practicas sostenibles.

Este enfoque no solo contribuye a la proteccion del medio ambiente, sino que
también ofrece beneficios econémicos y de reputacién para los clientes. La
creciente demanda de practicas sostenibles en la construccion ha convertido este
servicio en una opcion atractiva y necesaria para desarrolladores, propietarios de
edificios y corporaciones.

2.1.7 Disefios y Estudios Técnicos: Se centran en la creacién de ambientes que no
solo sean funcionales y seguros, sino que también promuevan la curacion y el
bienestar de los pacientes.

*Estudio de viabilidad y planificacion estratégica: evaluacién de necesidades
especificas del centro hospitalario, como capacidad, especialidades médicas, y
requerimientos tecnoldgicos. analisis de viabilidad financiera y regulatoria.

*Estudio del sitio y entorno: evaluacion del terreno, accesibilidad y conectividad con
otras instalaciones médicas. consideracion de factores ambientales y comunitarios.

*Disefio Funcional y Operativo: Organizacion de los espacios segun flujos de trabajo
médicos, facilitando la eficiencia operativa y la seguridad del paciente.

*Diseno Centrado en el Paciente: Creacién de ambientes que promuevan la
curacion, con énfasis en la privacidad, la comodidad y la reduccién del estrés. Uso
paisajismo, colores, iluminacion y materiales que favorezcan el bienestar de los
pacientes.

*Ingenieria de instalaciones y equipamiento: Ingenieria Mecanica, Eléctrica y de
Plomeria (MEP): disefio e integracién de sistemas criticos, como HVAC,
electricidad, sistemas de gases meédicos y sistemas de agua sanitaria. garantia de
redundancia y seguridad para sistemas de soporte vital.

*Tecnologias de Informacion y Comunicacion (TIC): Disefo de infraestructuras
tecnologicas, incluyendo sistemas de telemedicina, redes de datos y sistemas de
gestion hospitalaria.

*Sostenibilidad y Eficiencia Energética: Implementacion de tecnologias de eficiencia
energética y uso de energias renovables. Disefio de sistemas de gestién de
residuos hospitalarios y control de infecciones.

*Certificaciones y Normativas de Construccion Verde: Asesoramiento para obtener
certificaciones como LEED Healthcare, que aseguran la sostenibilidad del proyecto.

*Cumplimiento Regulatorio y Normativo: Aseguramiento de que el disefio cumpla
con todas las normativas locales, nacionales e internacionales aplicables a
instalaciones de salud.
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*Certificaciones de Seguridad: Obtencidn de certificaciones relacionadas con la
seguridad contra incendios, accesibilidad y otras normativas criticas en ambientes
hospitalarios.

*Estudios Economicos y Gestion de Proyectos: Desarrollo de presupuestos
detallados y andlisis de retorno de inversion. Asistencia en la gestion de
financiamiento y obtencion de fondos.

*Gestion Integral del Proyecto: Coordinacion de todas las fases del proyecto, desde
el disefio conceptual hasta la construccion y la puesta en marcha. Asegura que se
cumplan los plazos y los costos previstos.

La creacion de la empresa HealthBIM disefio y construccién hospitalaria con
implementacion de BIM no solo representa una idea negocio rentable, sino también
Buna contribucion significativa al desarrollo del sector salud en Colombia.

2.2 Modelo de Negocio.

Abarcaremos un modelo de negocio que contemple los enfoques y estrategias de
gestion y ejecucion en salud, rigiéndose de normativas y regulaciones
internacionales (OMS), politcas de estado como planes decenales,
departamentales y regionales. Planificando actividades y alianzas tacticas
necesarias para garantizar estandares de disefio y practicas de construccion
sostenible que den paso a oportunidades de innovar y mejorar la calidad y seguridad
de las infraestructuras de salud.

Esta propuesta de modelo de negocio se encamina en la adaptabilidad y la
eficiencia del aprovechamiento de los recursos clave, como se identifica en La
siguiente Tabla, teniendo en cuenta que la recopilacion, almacenamiento y tramite
de informacién son variables importantes para una mejor planificacion.

2.2.1 Tabla CANVAS: Conceptualizado el modelo para ser competitivos ante el
mercado, garantizar las relaciones y rentabilidad se realiza el siguiente cuadro
CANVAS
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Modelo de negocio

7. ACTIVIDADES CLAVE
8.ALIADOS CLAVE
2. PROPUESTA
DEVALOR

llustracion 2 Mi modelo de negocio. Fuente — Cartilla Modelo Convenio interadministrativo “Fortalecimiento
empresas de las microempresas ubicadas en las comunas y corregimientos de la ciudad de Cali.

Division tabla Canvas

Fuente: Generadén De Modelos De Negocio De Alsander Ostarwalder e Yves Pignaur

llustracion 3 Mi modelo de negocio. Fuente — Cartilla Modelo Convenio interadministrativo “Fortalecimiento
empresas de las microempresas ubicadas en las comunas y corregimientos de la ciudad de Cali.
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3. ANALISIS DEL ENTORNO

3.1 Entornos Suroccidente:

3.1.1 Entorno Geofisico Suroccidente: Teniendo en cuenta las proyecciones
poblacionales del DANE para 2023 Colombia cuenta con 51.682.692 habitantes
siendo un 24% mas poblada que en 2005 (41.671.878); donde el 48,8%
(25.230.139) corresponde a hombres y el restante 51,2% (26.452.553) a mujeres.
La relacién hombre mujer se ha mantenido estable durante el decenio; para el ultimo
afio por cada 100 mujeres hay 95,4 hombres.

La region Suroccidente de Colombia, Presenta un variado mosaico de paisajes,
determinados por sus condiciones de relieve, clima, fauna y vegetacion que han
ayudado a impulsar su desarrollo histérico y econdmico [Vasquez J. (1996)]
(Composicion de la economia suroccidente colombia, 1996).

Los gobiernos estan invirtiendo en mejorar las infraestructuras de salud vy
estableciendo regulaciones que exigen construcciones mas sostenibles y eficientes.
Estas politicas crean un entorno favorable para el crecimiento de empresas
especializadas en el suroccidente.

Mapa Colombia- Sur Occidente.

llustracion 4 Mapa Colombia - Suroccidente. Fuente Propio

34



Mapa Sur Occidente - Departamentos.

Valle del
Cauca

Putumayo

llustracién 5 Valle del Cauca, Cauca, Narifio y Putumayo. Fuente Propio

En el primer trimestre de 2024, la economia de Suroccidente continué con
resultados negativos en sus principales indicadores sectoriales, pero con mejoras
frente al afio anterior. (Republica, 2024) Este es el panorama segun el Boletin
Econdmico Regional que es una publicacion de la seccidén de sucursales regionales
de estudios econdmicos, departamento técnico y de informaciéon econdémica del
Banco de la Republica. Por otro lado, segun las cifras de area en proceso del DANE,
la region registré un aumento en las obras civiles en las subcategorias de hospitales,
educacion y administracién publica.
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3.1.2 Demografia de la salud: Para el analisis se cuenta con el ASIS 2023, un
anadlisis de determinantes sociales de salud y del sistema general de seguridad
social en salud, la descripcion de la situacion epidemiolégica y establece unas
prioridades y recomendaciones para intervencion de los determinantes sociales. La
poblacién esta envejeciendo y la demanda de servicios médicos de calidad esta en
aumento, lo que genera la necesidad de nuevas infraestructuras de salud adaptadas
a este cambio.

Aunque en el pais se han realizado esfuerzos para lograr cobertura universal en
salud, el cual se ha manifestado a través de la cobertura de afiliacion a SGSSS,
esto no ha garantizado la Cobertura de los servicios de salud esenciales, la cual es
definida por los objetivos de desarrollo del milenio como “Lograr la cobertura
sanitaria universal, incluida la proteccion contra los riesgos financieros, el acceso a
servicios de salud esenciales de calidad y el acceso a medicamentos y vacunas
inocuos, eficaces, asequibles y de calidad para todos”

La disponibilidad de IPS segun el Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud (REPS) a abril de 2024, mostré 20.048 Instituciones Prestadoras de Salud
(IPS). El 18,0% tenian caracter publico, el 81,7% privado y mixtas el 0,3%. Los
territorios de Bogota (14,5%), Antioquia (11,1%), Valle del cauca (9,3%), Atlantico
(6,2%), Santander (5,3%), Bolivar (4,8%), Cérdoba (4,2%), Cundinamarca (4,2%),
Narino (4,1%) y Magdalena (3,7%) fueron los que mayor proporcion de IPS
registraron. Arauca (0,7%), Putumayo (0,6%), Caqueta (0,6%), Vaupés (0,3%),
Guaviare (0,2%), Amazonas (0,1%), San Andrés y Providencia (0,1%) y Guainia
(0,1%) tuvieron proporciones inferiores al 1,0%. Se observa, que las IPS estan
concentrados en los departamentos con mayor densidad poblacional y desarrollo
urbano.

El 50,6% de las IPS privadas se concentran en Bogota (17,1%), Antioquia (11,8%)
Valle del cauca (9,4%), Atlantico (6,9%) y Santander (5,5%); mientras que los
territorios con mayor porcentaje de las publicas se encuentran en Nariio (9,7%),
Valle del cauca (9%), Antioquia (7,7%), Cordoba (6,1%), Bolivar (6%), Magdalena
(5,2%) y Cundinamarca (5,1%).
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Mapa Distribucion de IPS segun naturaleza juridica 2023

Departamento Mixta Privado Publico Total IPS
Bogota 1 2793 109 2903
Antioquia 8 1931 279 2218
Valle del cauca 1 1535 325 1861
Atlantico 39 1126 84 1249
Santander 0 899 165 1064
Bolivar 0 746 216 962
a Cérdoba 0 627 219 846
Cundinamarca 0 660 183 843
ﬁ il Narifio 2 479 350 831
Magdalena 0 554 189 743
Cesar 0 456 143 599
Boyacd 0 412 156 568
Norte de Santander 0 403 132 535
Tolima 1 415 115 531
Sucre 1 438 75 514
Puies == Meta 0 416 68 484
Cauca 0 330 152 482
La Guajira 0 282 156 438
¢ Risaralda 0 325 51 376
Huila 0 287 82 369
Caldas 1 277 69 347
Choco 2 251 36 289
, Quindio 0 202 31 233
/ Casanare 1 182 30 213
Arauca 1 95 49 145
Putumayo 0 98 29 127
Caqueta 0 86 26 112
Vaupés 0 2 54 56
Guaviare 0 24 1 35!
- . Amazonas 0 13 12 25
San Andres y Providencia 0 21 4 25
Guainia 1 9 5 15
Vichada 0 6 4
Colombia 59 16380 3609 20048

Tabla 2 Fuente: Asis- Elaboracion propia con datos del Registro Especial de Prestadores de Servicios de
Salud - REPS. Abril 2024

Segun las estimaciones del DANE sobre el cambio demografico de la
retroproyeccion de poblacién 1985-2017 y proyeccidn de poblacion 2018-2070), las
tasas de crecimiento natural muestran un marcado descenso a través del tiempo,
pasando de 19 personas por cada mil habitantes en el quinquenio 1985-1990 a una
tasa de 8,28 para el quinquenio 2020 - 2025, esto en términos relativos representa
una reduccion del 56,39% en la tasa de crecimiento natural. Asi mismo, se proyecta
que las tasas de crecimiento exponencial pasen de 17,87% por cada 1.000
habitantes en el quinquenio 1985-1990 a 9,34% en el quinquenio 2015-2020 (Salud
M. d., 2022)

En Colombia la natalidad se proyecta con una tendencia al descenso entre los
quinquenios 1985-1990 y 2015-2020, siguiendo con la misma tendencia al
descenso para la proyeccion del quinquenio 2020-2025, pasando de 26,8 a 16,2y
luego a 14,7 nacidos vivos por cada 1.000 personas, lo cual representa una
reduccion en términos relativos del 45,1% en la tasa bruta de natalidad y en términos
absolutos de 12,1 nacidos vivos por cada 1.000 personas
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Tasas de natalidad, mortalidad, crecimiento natural y migracion por cada mil
habitantes, 1985-2070

Suamn s . B —_——

Tasa por 1.000 habitantes

w— T3sa bruta de natalidad wm— 7352 bruta de mortalidad e T353 d2 crecimiento natura! = Tasaneta de migracion

Tabla 3 Fuente: Resolucién numero 1035 de 2022 (14 de junio de 2022) por el cual se adopta el Plan Decenal
de Salud Publica 2022-2031

La mortalidad se prevé con una disminucion inicial, pasando de 7,86 muertes por
cada mil habitantes en el quinquenio 1985-1990, a 6,18 muertes por cada mil
habitantes en el quinquenio 2020-2025, y aumentando paulatinamente de alli hasta
2070, quinquenio a quinquenio hasta llegar al quinquenio 2065 — 2070 donde
asciende a 12,27.

3.1.3 Entorno tecnoldgico sector salud y construccion: Colombia ha priorizado
avanzar en la “Transformacion Digital” (TD) del Estado e impactar positivamente la
calidad de vida de los ciudadanos. En este objetivo, el sector salud cumple un rol
estratégico dado su impacto en el bienestar de los ciudadanos.

El Ministerio de Salud y Proteccion Social (MSPS) establecioé la vision para el
sistema de salud en Colombia de lograr “la triple meta” en salud, donde dice que la
meta 2 “Responder a las expectativas de calidad y experiencia” abriendo la
posibilidad de prestar un servicio para mayor acceso y calidad al servicio de salud.
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COon marco ético confianza

llustracién 6 Fuente: Minsalud.gov.co-Interoperabilidad de Historia clinica

“Al igual que todos los paises del mundo, en el marco de la denominada “Cuarta
Revolucién Industrial’”, Colombia esta recorriendo su propio camino de
transformacién digital. La transformacién digital es un proceso de cambio que tiene
la capacidad de modificar e impactar todos los sectores de la sociedad. En términos
generales, la transformacién digital se considera también como una evolucion
estratégica cuyo principal objetivo es mejorar y facilitar la experiencia de los
usuarios. De esta forma, las nuevas tecnologias digitales estan a disposicioén de los
consumidores con el fin de brindar bienes y servicios mas accesibles y con mayor
facilidad, por lo tanto, este es un proceso que no solo busca la digitalizacion, sino
transformar los procesos con el fin de adaptarlos a las necesidades y expectativas
propias de los usuarios y dar solucion a problematicas.

Para el efecto, es necesario utilizar herramientas y tecnologias digitales que
posicionen al ciudadano como foco central del sistema. Asi mismo se requiere lograr
transformaciones estructurales en los procesos y procedimientos institucionales y
los modelos operativos, asi como desarrollar cambios en significativos en
actividades, competencias y flujos de informacion, que nos permitan aprovechar las
oportunidades y beneficios que las tecnologias digitales nos ofrecen.

La transformacion requerira trazar un camino claro, construido colectiva vy
participativamente, que involucre a todos los agentes del sistema de salud
colombiano, que nos lleve mas alla de limitaciones existentes, creando cambios
graduales y teniendo como objetivo y perspectiva lograr mejoras sistémicas. Al final,
la transformacion digital debe contribuir y apoyar la vision del sector salud: mejor el
estado de salud de la poblacién, responder a las expectativas de los usuarios, y
mantener la sostenibilidad financiera” (Salud M. d., Minsalud Ineroperabilida de
Historia Clinica , s.f.).
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En el mismo sentido la Norma NTC-ISO 19650 proporciona un marco para la
organizacion y digitalizacion de la informacion en edificaciones y obras de ingenieria
civil, incluyendo el uso de BIM. Esta norma es crucial para garantizar que las
instalaciones hospitalarias sean bien disefiadas y planificadas, promoviendo la
salud de calidad y el bienestar de la comunidad.

Estableciendo un marco de referencia para la gestion de la informacion en proyectos
de construccion e ingenieria civil mediante el uso de Building Information Modeling
(BIM). Asegurando la coherencia y precision de los datos a lo largo de todo el ciclo
de vida de un proyecto, desde el disefio hasta la operacion y mantenimiento.

Guia “BIM KIT” de BIM FORUM COLOMBIA: La implementacion de BIM dentro de
una organizacion puede ser guiada por la hoja de ruta “BIM KIT” de BIM FORUM
COLOMBIA. Esta guia, basada en la metodologia PMI, divide el proceso en cinco
etapas, cada una con pasos especificos y recomendaciones. Estas etapas
aseguran una implementacion estructurada y efectiva de BIM, reduciendo riesgos y
maximizando beneficios.

Promueve el uso de estandares abiertos para facilitar la interoperabilidad entre
diferentes sistemas de software, lo que es crucial para la colaboracion efectiva y la
integracion de datos en todos los proyectos.

3.1.4 Entorno Juridico y legal: Definicion de lineamientos técnicos y principios en las
que se fundamenta un modelo de tipologia hospitalaria publica y su operacion en
redes integradas territoriales (modelo de atencion) 3.1.1.1

La propuesta de conformacién de redes de prestacion de servicios como el conjunto
de lineamientos e instrumentos para buscar una respuesta integrada y efectiva a las
necesidades en salud de la poblacion en los territorios, ha venido incorporando en
su evolucién nuevos elementos, desarrollos conceptuales y metodoldgicos. Esta
apuesta tiene como proposito final ofrecer una respuesta acorde, integral y eficiente
a las demandas en salud de la poblacion.

Se parte del mandato definido en materia de redes de servicios por la ley estatutaria
de salud (ley 1751 de 2015):

‘Redes de servicios. El sistema de salud estara organizado en redes
integrales de servicios de salud, las cuales podran ser publicas, privadas o
mixtas” (articulo 13),

asi como también de su definicién sobre no fragmentacién del continuo de servicios
requerido por la poblacion:

‘La integralidad, los servicios y tecnologias de salud deberan ser
suministrados de manera completa para prevenir, paliar o curar la
enfermedad, con independencia del origen de la enfermedad o condicion de
salud, del sistema de provisién, cubrimiento o financiacion definido por el
legislador. No podra fragmentarse la responsabilidad en la prestacion de un
servicio de salud especifico en desmedro de la salud del usuario” (articulo 8).
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Laley 1753 de 2015 definio ademas como mandato una politica de atencion integral,
dentro de la cual determina la operacion en redes integrales de servicios:

“Articulo 65. politica de atencion integral en salud. [...] definira la politica en
salud que recibira la poblacion residente en el territorio colombiano, [...] Para
la definicion de la politica integral en salud se integraran los siguientes
enfoques: atencion primaria en salud (APS); ii) salud familiar y comunitaria,
i) articulacién de las actividades individuales y colectivas y iv) enfoque
poblacional y diferencial. Dicha atencion tendra en cuenta los componentes
relativos a las rutas de atencion para la promociéon y mantenimiento de la
salud por curso de vida, las rutas de atencion especificas por grupos de
riesgos, el fortalecimiento del prestador primario, la operacién en redes
integrales de servicios, el desarrollo del talento humano, en el marco de la
Ley 1164 de 2007, articulacion de las intervenciones individuales y colectivas,
el desarrollo de incentivos en salud y la definicion de requerimientos de
informacion para su seguimiento y evaluacion.” (el subrayado es nuestro)

En desarrollo de esta politica, el Ministerio de Salud definié en el 2016, mediante la
resolucion 14414, las redes integradas de prestacion de servicios de salud, de la
siguiente manera:

‘Es el conjunto articulado de prestadores de servicios de salud u
organizaciones funcionales de servicios de salud, publicos, privados o
mixtos, ubicados en un ambito territorial definido de acuerdo con las
condiciones de operacion del MIAS, con una organizacion funcional que
comprende un componente primario y un componente complementario, bajo
los principios de disponibilidad, aceptabilidad, accesibilidad y calidad, e
incluyen procesos y mecanismos requeridos para la operacion y gestion de
la prestacién de servicios de salud, con el fin de garantizar el acceso efectivo
a los servicios de salud, y la atencion oportuna, continua, integral y resolutiva,
contando con los recursos humanos, técnicos, financieros, fisicos y de
informacién, para garantizar la gestiéon adecuada de la atencién asi como
también, mejorar los resultados en salud.” (Articulo 3).

A su vez, definid el concepto de “Organizacion funcional de servicios de salud”, de
la siguiente manera:

“Se refiere a formas de organizacién de los servicios a habilitar por parte de
los Prestadores de Servicios de Salud, para la disposicion y provision de
servicios de salud con el fin de garantizar la atencion en salud de manera
accesible, oportuna, continua, integral, y resolutiva, en los componentes
primario o complementario de la Red. Las organizaciones funcionales de
servicios de salud seran: (i) prestadores primarios para el componente
primario; y (ii) unidades funcionales para el componente complementario de
la red. “

La Ley 1438 de 2011, establecid un marco normativo completo en el modelo de
organizacion de redes integradas de servicios de salud, en su capitulo I, en los
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articulos numero 60 a 64, en donde define este concepto de redes integradas de la
siguiente manera:

“Las redes integradas de servicios de salud se definen como el conjunto de
organizaciones o redes que prestan servicios o hacen acuerdos para prestar
servicios de salud individuales y/o colectivos, mas eficientes, equitativos,
integrales, continuos a una poblacién definida, dispuesta conforme a la
demanda.” (Articulo 60)

Y ademas define la obligatoriedad de proveer los servicios de salud mediante redes
integradas:

“La prestacion de servicios de salud dentro del Sistema General de Seguridad
Social en Salud se hara a través de las redes integradas de servicios de salud
ubicadas en un espacio poblacional determinado. Las redes de atencién que
se organicen dispensaran con la suficiencia técnica, administrativa y
financiera requerida, los servicios en materia de promocion de la salud,
prevencion de la enfermedad, diagndstico, tratamiento, rehabilitacion que
demande el cumplimiento eficaz de los planes de beneficios. Las Entidades
Promotoras de Salud deberan garantizar, y ofrecer los servicios a sus
afiliados de manera integral, continua, coordinada y eficiente, con
portabilidad, calidad y oportunidad, a través de las redes.” (Articulo 61)

Adicionalmente, esta norma definié 13 criterios determinantes para la conformacién
de las redes integradas de servicios de salud y 10 principios para la coordinacion
de las redes basadas en el modelo de atencion y riesgo poblacional, de manera
plenamente alineada con las indicaciones técnicas que en materia de redes
integradas han sido dictadas por la OPS.

La conformacién, organizacion y gestion de redes integradas de prestacion de
servicios debe considerar y responder a las demandas en salud de la poblacion,
derivadas de multiples factores demograficos, socioculturales, econémicos y
ambientales, considerando las caracteristicas del territorio, las particularidades de
la dinamica poblacional que siguen las comunidades en busca de los satisfactores
a las diferentes necesidades, no solo de salud, sino también aquellas de los
aspectos de la vida cotidiana como: comercio, educacién, abastecimiento, servicios
publicos y privados, etc. (Salud M. d., Estudio de modelacion de la prestacion de
servicios de salud)

3.1.5 Conjunto de variables: Variables y factores econdmicos, sociales, culturales,
tecnologicos y juridicos, proporcionando un marco integral para analizar las
condiciones actuales y anticipar desafios futuros en temas de infraestructura
hospitalaria.
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Conjunto de Variables.

VARIBLE | RELACION CON | JUSTIFICACION | IMPACTO
CLAVE EL SECTOR Y TENDENCIA | SOBRE LA
CONSTRUCCION EMPRESA
Variables Econémicas
Crecimiento El crecimiento Segun el Banco Oportunidad que
Econdmico econdmico influye Mundial, Colombia | impacta en la
directamente en la ha experimentado distribucion de
capacidad de un crecimiento recursos en
inversién de los econdémico proyectos de
sectores publico y sostenido, aunque | construccién y
privado. Un alto desigual salud.
crecimiento
econdmico suele
correlacionarse con
mayores inversiones
en infraestructura y
servicios.
Inflacion y Estos factores Una alta inflacién Tasas de interés

Tasas de Interés

econdmicos afectan
los costos de los
insumos y el
financiamiento de los
proyectos.

puede aumentar los
costos de
construccion.

infuyen en el
costo del crédito
para proyectos a
largo plazo.

Politica Fiscal y | La politica fiscal del | El presupuesto | Capacidad de
Presupuestaria | gobierno, que incluye | asignado a salud e | ejecucion de
impuestos y gasto infraestructura  en | proyectos
publico, impacta la Colombia es un | hospitalarios y de
disponibilidad de indicador clave. infraestructura.
fondos para
proyectos publicos.
Variables Sociales
Demografia La estructura La creciente Impacto en que

demografica,
incluyendo edad,
género y distribucion
geografica, influye en
la demanda de
servicios de salud e
infraestructura

urbanizacién en
Colombia ha
llevado a una
mayor demanda de
servicios en
ciudades.

las areas rurales
enfrentan
desafios de
acceso.
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Educacién y El nivel educativo de | En el sector de la Oportunidad
Capacitacion la poblacion y la construccion, esto | Manejar
disponibilidad de se traduce en la tecnologias
programas de disponibilidad de avanzadas como
capacitaciéon afectan | trabajadores BIM.
la calidad de la mano | calificados.
de obra disponible.
Salud Publica Las condiciones de La pandemia Mayor
salud de la COVID-19 ha oportunidad,
poblacién, resaltado la Necesidad de
incluyendo necesidad de espacios y
prevalencia de mejorar las SErVICIOs.
enfermedades instalaciones
cronicas y hospitalarias y la

transmisibles,
calidad de vida,
determinan las
necesidades de
infraestructura de
salud.

infraestructura de
salud publica.

Variables Culturales

Costumbres y

Las practicas

Diversidad cultural

Oportunidad alta

Tradiciones culturales pueden afecta las Manejo social al
influir en la preferencias de cambio y
aceptacion de disefio y la desarrollo.
nuevas tecnologias y | aceptacion de
métodos de construccién nueva
construccion en algunos casos.
actuales.

Valores y Los valores La participacion Oportunidad alta,

Creencias comunitarios y las comunitaria es bienestar y salud
creencias sobre la crucial en proyectos | con planificacion y
salud y el bienestar | de salud para diseno de
influyen en las asegurar que las instalaciones.
decisiones de instalaciones
requerir satisfagan las
infraestructura. necesidades

locales.
Variables Tecnolégicas

Innovacién El avance en La adopcién de BIM | Oportunidad alta

Tecnoldgica tecnologias de en Colombia esta | planificacion,
construccion, como | en crecimiento, lo | disefioy

BIM, impacta la

que promete

construccion con
BIM.
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eficiencia y calidad

mejoras  en la

de los proyectos. planificacion y
gestion de
proyectos.
Infraestructura La disponibilidad de | La conectividad y la | Oportunidad alta,
Tecnoldgica tecnologias de infraestructura programasy
comunicacion y digital son cruciales | técnologias
sistemas de gestion | para |a | aplicadas en
de la informacion es | implementacion desarrollo.
vital para la efectiva de
ejecucion de tecnologias
proyectos modernos. | avanzadas.
Variables Juridicas
Regulaciones y | El marco legal y La NTC-ISO 19650, | Oportunidad alta
Normativas regulatorio, por ejemplo, | en cumplimiento y
incluyendo las proporciona adopcion de
normativas de métodos y

construccion y salud,
establece los
estandares minimos
para la ejecucion de
proyectos.

directrices para la
gestion de la

informacion en
proyectos que
utilizan BIM.

tecnologias acorde
a las normas.

Derechos de Los asuntos Es crucial asegurar | Oportunidad
Propiedad relacionados conla | que todos los | media, estandar
propiedad de tierras | aspectos  legales | de calidad para
y recursos pueden estén resueltos para | €ON 108 procesos.
afectar la evitar  litigios vy
planificacion y retrasos.
ejecucion de
proyectos de
construccion.
Regulacion Las normativas Cumplimiento con Oportunidad alta,
Ambiental ambientales afectan | estandares de aprovechamiento

como se planifican y
ejecutan los
proyectos,
asegurando que se
minimicen los
impactos negativos
en el medio
ambiente.

sostenibilidad para
beneficios
economicos.

de materiales y
sistemas de
construccion
sostenible.

Tabla 4 Conjunto Variables Fuente propio.
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4. ANALISIS DEL SECTOR CONSTRUCCION
HOSPITALARIO.

4.1 Analisis Infraestructura Hospitalaria

Desde la implementacion de la Ley 100, esta ha sido objeto de multiples
modificaciones orientadas a mejorar el sistema de salud. Entre las normativas
aprobadas para este fin se encuentran la Ley 1122 de 2007, que prioriza la
optimizacion de los servicios, y la Ley 1438 de 2011, que se enfoca en el desarrollo
de la atencién. En ese sentido, "salud e infraestructura” se refiere a la interseccion
entre el sistema de salud y las instalaciones fisicas necesarias para brindar atencion
médica adecuada. Esto abarca desde hospitales y clinicas hasta centros de
atencion primaria. La infraestructura adecuada es fundamental para garantizar que
los servicios de salud puedan ser accesibles, eficientes y de calidad para la
poblacion.

En un contexto mas especifico, hablar de "salud e infraestructura" puede involucrar:
Hospitales y Clinicas: Los centros de salud que proporcionan atencion meédica
general y especializada, que deben estar equipados con tecnologia médica
avanzada y cumplir con normas de seguridad y calidad.

Centros de Atencion Primaria: Instalaciones que ofrecen servicios basicos de salud,
como consultas médicas generales, vacunacién y atencion preventiva, a nivel
comunitario.

Infraestructura de Apoyo: Esto incluye instalaciones de almacenamiento y
distribucion de suministros médicos, sistemas de informacion de salud, y transporte
adecuado para el traslado seguro de pacientes y personal médico.

Accesibilidad y Equidad: Asegurar que la infraestructura de salud esté distribuida de
manera equitativa para garantizar el acceso a todos los grupos poblacionales,
independientemente de su ubicacién geografica o situacién socioecondmica.

Sostenibilidad y Resiliencia: La infraestructura de salud también debe ser sostenible
y capaz de resistir desastres naturales y emergencias sanitarias, asegurando la
continuidad de los servicios en todo momento.

En el suroccidente colombiano, la infraestructura hospitalaria es variada y cuenta
con hospitales de diferentes niveles de complejidad. A continuacion, se detalla los
principales hospitales, junto con su nivel de complejidad, destacando por su nivel
de servicios ofrecidos.

4.1.1 Valle del Cauca

-El Hospital Universitario del Valle 'Evaristo Garcia' (HUV) es una institucién de
salud de alta complejidad ubicada en Cali, Colombia, el HUV se ha consolidado
como uno de los principales centros de referencia en atencién médica especializada
en la region del suroccidente colombiano. A lo largo de su historia, el hospital ha
desarrollado una amplia gama de servicios y ha sido reconocido por su excelencia
en el cuidado de la salud, la investigacion y la educacién médica. La mision del HUV
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es proporcionar atencion de salud integral, equitativa y de calidad, basada en
principios éticos y humanisticos, mientras que su vision es ser lider en la prestacion
de servicios de salud de alta complejidad, investigacion y formacién de
profesionales de la salud.

- Ubicacion y Accesibilidad: EI HUV esta situado en el centro de la ciudad de Cali,
lo que facilita su acceso tanto para los residentes de la ciudad como para los
pacientes provenientes de otras regiones, Cali, Valle del Cauca, Colombia. La
institucion es accesible mediante diversas rutas de transporte publico, incluyendo
autobuses y taxis, y cuenta con facilidades de estacionamiento para visitantes. La
ubicacion estratégica del HUV permite una respuesta rapida en casos de
emergencias médicas y facilita la coordinacion con otras instituciones de salud en
la region.

- Niveles de Complejidad y Servicios Ofrecidos: El Hospital Universitario del Valle
'Evaristo Garcia' es reconocido como una institucién de alta complejidad, ofreciendo
una amplia gama de especialidades médicas avanzadas. Entre los servicios
destacados se incluyen la cardiologia, oncologia, neurologia, cirugia general y
especializada, pediatria, y ginecologia, entre otros. El hospital también cuenta con
una Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) altamente equipada, que brinda atencién
critica a pacientes con condiciones severas y complejas. Ademas, el HUV es un
centro de referencia para trasplantes, ofreciendo procedimientos de trasplante de
organos como rifidn, higado y corazon, apoyado por un equipo multidisciplinario de
profesionales altamente calificados.

- Equipamiento y Tecnologia: EI HUV esta equipado con tecnologia médica de
vanguardia, lo que permite la realizacion de diagndsticos y tratamientos de alta
precision. Entre los equipos disponibles se encuentran resonadores magnéticos,
tomégrafos, equipos de radiologia intervencionista, y laboratorios clinicos
avanzados. La incorporacion de innovaciones tecnoldgicas es una prioridad para el
hospital, que continuamente actualiza su infraestructura y equipamiento para
garantizar el mejor cuidado posible a sus pacientes.

- Profesionales de la Salud: El personal del HUV esta compuesto por un equipo
multidisciplinario de profesionales de la salud altamente capacitados, incluyendo
médicos especialistas, enfermeras, tecnélogos médicos, y personal administrativo.
Los médicos y especialistas del hospital poseen una amplia experiencia en sus
respectivas areas y muchos de ellos son reconocidos a nivel nacional e
internacional. El hospital también se dedica a la formacion continua de su personal,
ofreciendo programas de capacitacion y desarrollo profesional para garantizar que
el equipo esté al dia con las ultimas practicas y avances médicos.

- Planificacion y Futuro: Mirando hacia el futuro, el Hospital Universitario del Valle
planea expandir y mejorar sus servicios para satisfacer las crecientes necesidades
de la comunidad. Los planes incluyen la construccion de nuevas instalaciones, la
adquisicion de tecnologia de punta y la ampliacion de sus programas de formacion
e investigacion. El hospital también esta comprometido con la mejora continua de la
calidad de sus servicios y la busqueda de nuevas oportunidades para innovar en la
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atencion médica. Con estos esfuerzos, el HUV busca mantenerse como lider en el
sector de la salud en Colombia y la regién.

llustracién 7 Hospital Universitario del Valle 'Evaristo Garcia' (HUV) Img.Google.com

Hospital Universitario del Valle "Evaristo Garcia" (HUV)

Ubicacién: Cali

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Especialidades médicas avanzadas, unidad de cuidados
intensivos (UCI), centro de trasplantes.

-La Clinica Imbanaco fue establecida con el propdsito de brindar atencion médica
especializada en la region del Valle del Cauca. Desde su fundacion, la clinica ha
crecido y evolucionado, incorporando avances tecnoloégicos y ampliando su oferta
de servicios para satisfacer las demandas cambiantes del sector salud.

- Expansion y Modernizacion: A lo largo de los afios, la Clinica Imbanaco ha llevado
a cabo varias fases de expansion y modernizacion. Estas mejoras han incluido la
ampliacion de instalaciones, la incorporacién de equipos médicos de ultima
generacion y la implementacion de nuevos procedimientos y técnicas para asegurar
una atencion de calidad.

-Estructura y Organizacion: Mision: La Clinica Imbanaco se dedica a proporcionar
atencion médica de alta calidad, enfocada en la innovacion y el cuidado integral del
paciente. Su mision es mejorar la salud y el bienestar de la comunidad a través de
servicios especializados y un enfoque centrado en el paciente.

Vision: La vision de la Clinica Imbanaco es ser reconocida como la principal
institucion médica especializada en la region, destacandose por su excelencia
clinica, innovacion en tratamientos y compromiso con la salud y el bienestar de sus
pacientes.
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Direccion General: Responsable de la toma de decisiones estratégicas y la
supervision global de la clinica.

Departamentos Clinicos: Incluyen Cardiologia, Oncologia y Cirugia, encargados de
proporcionar atencion médica especializada.

Unidades de Soporte: Como Laboratorio, Radiologia y Farmacia, apoyan los
servicios clinicos con pruebas diagndsticas y tratamientos.

Servicios Administrativos: Recursos Humanos, Finanzas y Atencion al Cliente,
gestionan las operaciones diarias y la experiencia del paciente.

-Servicios Médicos: Cardiologia. La clinica ofrece una gama completa de servicios
en cardiologia, que abarca desde la consulta inicial hasta tratamientos complejos.
Los servicios incluyen:

Consultas y Evaluaciones: Diagndstico y tratamiento de enfermedades cardiacas,
incluyendo hipertension, insuficiencia cardiaca y enfermedades coronarias.

Procedimientos Intervencionistas: Como cateterismos y angioplastias para tratar
bloqueos en las arterias.

Unidades de Cuidados Intensivos Cardiacos: Atencion especializada para pacientes
en estado critico con enfermedades cardiacas.

-Oncologia: En el area de oncologia, la Clinica Imbanaco se enfoca en ofrecer un
tratamiento integral para los pacientes con cancer, que incluye:

Diagnéstico y Tratamiento del Cancer: Evaluacion y manejo de diferentes tipos de
cancer, con un enfoque en terapias personalizadas.

Quimioterapia y Radioterapia: Administracion de tratamientos para combatir el
cancer, con opciones avanzadas y adaptadas a cada caso.

Soporte Oncoldgico: Servicios de apoyo emocional y psicoldgico para ayudar a los
pacientes durante el tratamiento.

-Cirugia Especializada: La Clinica Imbanaco proporciona una amplia gama de
procedimientos quirurgicos especializados, que incluyen:

Cirugia General: Intervenciones quirurgicas para tratar una variedad de condiciones
meédicas.

Cirugia Minimally Invasive: Técnicas quirurgicas avanzadas que minimizan el
trauma y aceleran la recuperacion.

Cirugia de Alta Complejidad: Procedimientos especializados que requieren alta
habilidad técnica y experiencia.

-Tecnologia y Equipamiento: Equipos Médicos. La clinica esta equipada con
tecnologia de ultima generacion para asegurar diagnosticos precisos y tratamientos
efectivos. Esto incluye:
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Equipos de Imagenes Avanzadas: Como resonancia magnética y tomografia
computarizada, para obtener imagenes detalladas del cuerpo.

Tecnologia de Monitoreo: Sistemas avanzados para monitorear la salud de los
pacientes en unidades de cuidados intensivos.

Equipos de Cirugia: Herramientas y equipos de alta tecnologia para realizar
procedimientos quirdrgicos complejos.

-Equipo Médico: Profesionales de la Salud. El equipo médico de la Clinica Imbanaco
estda compuesto por profesionales altamente capacitados y experimentados, que
incluyen: Cardi6logos: Especialistas en el diagndstico y tratamiento de
enfermedades cardiacas.

Oncodlogos: Expertos en la gestion y tratamiento de diversos tipos de cancer.

Cirujanos: Profesionales con habilidades en técnicas quirurgicas avanzadas vy
complejas.

llustracion 8Clinica Imbanaco Img.Google.com

Clinica Imbanaco

Ubicacion: Cali

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Cardiologia, oncologia, cirugia especializada.

-El Hospital Universitario San José es una institucion meédica de alta complejidad
ubicada en Buga, Colombia. Con un enfoque en servicios especializados en
pediatria, cardiologia y neurologia, el hospital se destaca por su compromiso con la
excelencia en la atencién médica y el bienestar de la comunidad.

-Expansion y Modernizacion: El hospital ha pasado por varias fases de expansiéon y
modernizacion para adaptarse a las necesidades cambiantes de la atencion médica
y para incorporar tecnologias y practicas médicas de vanguardia.
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-Estructura y Organizacion: Mision: Brindar atencion médica de alta calidad vy
especializada con un enfoque en la innovacion, la educacion y el servicio a la
comunidad.

-Servicios Médicos: Pediatria. El hospital ofrece una amplia gama de servicios
pediatricos, incluyendo:

Consultas y Evaluaciones Pediatricas: Diagndstico y tratamiento de enfermedades
infantiles.

Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos (UCIP): Atencidén especializada para
nifos gravemente enfermos.

Programas de Inmunizacion y Prevencion: Vacunacion y prevencion de
enfermedades en ninos.

-Cardiologia: El departamento de cardiologia se especializa: Diagndstico y
Tratamiento de Enfermedades Cardiacas: Evaluaciones integrales y manejo de
condiciones cardiacas.

Procedimientos Intervencionistas: Incluyen cateterismos y otros procedimientos
para el tratamiento de enfermedades del corazon.

Rehabilitacion Cardiaca: Programas de recuperacion para pacientes con
enfermedades cardiacas.

-Neurologia: El hospital ofrece servicios avanzados en neurologia: Evaluaciones
Neuroldgicas: Diagnostico y tratamiento de trastornos neurolégicos.

Unidad de Neurocirugia: Cirugias para tratar condiciones neuroldgicas graves.

Rehabilitacion Neurolégica: Programas para la recuperacion de pacientes con
lesiones o enfermedades neuroldgicas.

-Tecnologia y Equipamiento: Equipos Médicos. El Hospital Universitario San José
cuenta con tecnologia avanzada para el diagnéstico y tratamiento, como:

Equipos de Diagndstico por Imagenes: Resonancia magnética, tomografia
computarizada, ultrasonido.

Monitores y Equipos de Soporte Vital: Para unidades de cuidados intensivos.

Equipos de Neurocirugia y Cardiologia: Herramientas especializadas para
procedimientos médicos complejos.

-Innovaciones Tecnoldgicas: El hospital se dedica a la adopcion de nuevas
tecnologias médicas para mejorar la calidad de la atencion y la eficiencia en los
tratamientos, incluyendo el uso de sistemas de informacion médica y tecnologias de
telemedicina.
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-Equipo Médico: Profesionales de la Salud. El equipo médico del Hospital
Universitario San José esta formado por especialistas altamente calificados,
incluyendo:

Pediatras: Especialistas en el cuidado de la salud infantil.
Cardiologos: Expertos en el diagndstico y tratamiento de enfermedades cardiacas.

Neurdlogos: Especialistas en enfermedades y trastornos del sistema nervioso.

llustracion 9 Hospital Universitario San José Img.Google.com

Hospital Universitario San José

Ubicacién: Buga

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Servicios especializados en pediatria, cardiologia, neurologia.

-La Clinica Valle del Lili fue fundada con la mision de brindar servicios de salud a
la comunidad de Cali y sus alrededores. A lo largo de los afos, la clinica ha
evolucionado para convertirse en un centro de referencia nacional, gracias a su
enfoque en la calidad, la seguridad del paciente y la innovacion tecnolégica.

-Expansion y Modernizacion: Desde su creacion, la Clinica Valle del Lili ha
experimentado multiples fases de expansion y modernizacion. Estas mejoras
incluyen la ampliacién de sus instalaciones, la adquisicion de tecnologia médica
avanzada y la incorporacion de nuevos servicios especializados.

-Estructura y Organizacion: Mision: Proveer atencion médica de alta calidad, con un
enfoque en la innovacién, la educacion continua y el servicio a la comunidad. La
Clinica Valle del Lili se compromete a mantener los mas altos estandares éticos y
profesionales en todos sus servicios.

Vision: Ser un centro de referencia a nivel nacional e internacional en la prestacién
de servicios de salud de alta complejidad. La clinica aspira a ser reconocida por su
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excelencia clinica, su liderazgo en investigacion y su compromiso con la mejora
continua.

-Servicios Médicos: Oncologia. La Clinica Valle del Lili ofrece un servicio integral en
oncologia, que incluye:

Diagnostico precoz y tratamiento de todo tipo de canceres, con un enfoque
multidisciplinario. Tratamientos de quimioterapia, radioterapia y terapias dirigidas,
utilizando tecnologia de vanguardia. Unidades de cuidados paliativos, enfocadas en
mejorar la calidad de vida de los pacientes con enfermedades avanzadas.

-Trasplantes: El programa de trasplantes de la clinica es uno de los mas avanzados
de la region. Incluye:

Trasplante de 6rganos solidos como rifidn, higado, corazén y pulmén. Equipos
multidisciplinarios altamente capacitados, que aseguran un manejo integral antes,
durante y después del trasplante. Investigacién y desarrollo continuo en el campo
de la inmunologia de trasplantes y técnicas quirurgicas.

-Cirugia de Alta Complejidad: La clinica se especializa en una amplia gama de
cirugias de alta complejidad, incluyendo:

Neurocirugia, cirugia cardiovascular, cirugia oncologica y cirugia minimamente
invasiva. Uso de tecnologia de ultima generacién como robdtica y sistemas de
navegacion quirurgica. Protocolos avanzados de manejo del dolor y recuperacion
rapida para mejorar los resultados y la experiencia del paciente.

-Tecnologia y Equipamiento: Equipos Médicos. La Clinica Valle del Lili esta
equipada con tecnologia de punta, incluyendo:

Equipos de imagenologia avanzada, como resonancia magnética (RM), tomografia
computarizada (TC) y ultrasonido. Tecnologia de radioterapia avanzada, como
aceleradores lineales y sistemas de braquiterapia. Equipos de soporte vital y
monitoreo para cuidados intensivos y cirugias complejas.

-Innovaciones Tecnoldgicas: La clinica se destaca por su adopcidon temprana de
innovaciones tecnoldgicas, que incluyen:

Sistemas de informacion de salud (HIS) para una gestion eficiente de los datos de
los pacientes. Plataformas de telemedicina para ampliar el acceso a consultas
especializadas. Investigacion y desarrollo en areas como la medicina personalizada
y la terapia génica.

-Equipo Médico: Profesionales de la Salud. El equipo médico de la Clinica Valle del
Lili esta compuesto por profesionales altamente calificados y experimentados, que
incluyen:

Oncodlogos: Especialistas en el diagndstico y tratamiento del cancer.

Cirujanos: Especialistas en diversas areas, incluyendo neurocirugia, cirugia
cardiovascular y cirugia minimamente invasiva.
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Especialistas en Trasplantes: Equipos multidisciplinarios que manejan todos los
aspectos del proceso de trasplante.

-Formacion y Capacitacion: La clinica enfatiza la formacion continua y el desarrollo
profesional de su personal, con programas que incluyen:

Educacién continua en las ultimas tecnologias y practicas médicas. Programas de
residencia y especializacién en colaboracién con universidades e instituciones de
investigacion. Participacion en conferencias y seminarios internacionales.

-Contribucion a la Comunidad: Programas de Salud Comunitaria. La Clinica Valle
del Lili juega un papel activo en la promocion de la salud publica, incluyendo:

Camparias de prevencion y deteccidn temprana de enfermedades, como cancer y
enfermedades cardiacas. Programas de educacion en salud para la comunidad,
enfocados en la prevencion y el autocuidado. Iniciativas de responsabilidad social
que proporcionan servicios de salud a poblaciones vulnerables.

-Investigacion y Desarrollo: La clinica es un centro de investigacién reconocido, con
proyectos en areas como:

Oncologia: Investigacion de nuevas terapias y medicamentos para el cancer.

Trasplantes: Estudios sobre inmunosupresion y mejora de las técnicas de
trasplante.

Tecnologia Médica: Desarrollo y aplicacion de nuevas tecnologias en el diagndstico
y tratamiento.

llustracién 10 Clinica Valle del Lili Img.Google.com

Clinica Valle del Lili

Ubicacién: Cali

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Oncologia, trasplantes, cirugia de alta complejidad.
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4.1.2 Cauca

-El Hospital Susana Lépez de Valencia, situado en Popayan, Cauca, Colombia,
es una entidad de alta complejidad que juega un papel crucial en la provisién de
atencion médica avanzada en la region. el hospital ha evolucionado
significativamente en infraestructura, tecnologia y capacidades clinicas.

-Misién: Brindar atencidn médica integral y de alta calidad con un enfoque en la
excelencia clinica y la satisfaccion del paciente.

-Infraestructura y Equipamiento: Edificio y Disefio. El hospital esta disefiado para
optimizar la atencion al paciente y el flujo de trabajo del personal. La estructura
incluye areas de consulta, diagndstico, tratamiento y recuperacién, cada una
equipada con tecnologia de ultima generacion.

-Equipamiento Médico: Unidades de Cuidado Intensivo (UCI). Equipadas con
monitores avanzados, ventiladores mecanicos y sistemas de soporte vital.

Quirdfanos: Con tecnologia de imagen en tiempo real y equipos quirdrgicos de alta
precision.

Laboratorios: Para pruebas clinicas con equipos automatizados para analisis
rapidos y precisos.

Servicios de Imagenologia: Incluyendo resonancias magnéticas, tomografias
computarizadas y ultrasonidos de alta resolucion.

-Servicios Médicos y Especialidades: Medicina Interna. Diagnéstico y manejo de
enfermedades complejas que afectan a multiples sistemas del cuerpo. El equipo de
médicos internos trabaja en colaboracién con especialistas para ofrecer un enfoque
integral al cuidado del paciente.

-Cardiologia: Servicios para la prevencion, diagnostico y tratamiento de
enfermedades cardiovasculares. Esto incluye pruebas de esfuerzo,
ecocardiogramas y procedimientos intervencionistas como cateterismos.

-Oncologia: Tratamiento de diversas formas de cancer mediante quimioterapia,
radioterapia y terapias biolégicas. El equipo oncdlogo trabaja en el desarrollo de
planes de tratamiento personalizados para cada paciente.

-Neurologia y Neurocirugia: Atencion especializada para trastornos del sistema
nervioso central y periférico. Incluye manejo de condiciones como epilepsia,
esclerosis multiple y tumores cerebrales.

-Pediatria: Cuidado integral para pacientes pediatricos, desde neonatos hasta
adolescentes. El hospital ofrece servicios de emergencia pediatrica y cuidados
especializados en enfermedades infantiles.

-Ginecologia y Obstetricia: Atencion en salud reproductiva femenina, desde el
embarazo y el parto hasta el manejo de condiciones ginecoldgicas. Incluye servicios
de atencién prenatal, parto y cuidado postnatal.
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-Ortopedia y Traumatologia: Tratamiento de lesiones y enfermedades del sistema
musculoesquelético, incluyendo fracturas, esguinces y enfermedades articulares.
Los procedimientos incluyen cirugia reconstructiva y rehabilitacion.

Cirugia General y Especializada: Realizacion de procedimientos quirurgicos
complejos en diversas especialidades. Los quirdfanos estan equipados para realizar
desde intervenciones minimamente invasivas hasta cirugias abiertas extensas.

-Personal Médico y Especializado: Médicos Especialistas. El hospital cuenta con un
equipo de médicos altamente calificados, cada uno con formacion especializada en
su area respectiva. Los especialistas son miembros activos en la investigacion y la
formaciéon médica continua.

-Enfermeria y Personal de Apoyo: Un equipo de enfermeras y personal de apoyo
trabaja en estrecha colaboracion con los médicos para asegurar el cuidado continuo
del paciente. El personal de enfermeria esta capacitado en cuidados criticos,
manejo de pacientes y técnicas de apoyo.

-Investigadores y Educadores: El hospital participa en la investigacién clinica y en
la formacion de futuros profesionales de la salud a través de programas de
residencia y capacitacién continua.

Programas y Servicios Adicionales: Programas de Prevencion y Promocién de la
Salud. El hospital implementa programas educativos para promover estilos de vida
saludables y prevenir enfermedades. Estos programas incluyen campafas de
vacunacion, talleres de salud y consultas preventivas.

-Servicios de Rehabilitacién: Ofrecen terapias fisicas y ocupacionales para ayudar
a los pacientes a recuperar funcionalidad y mejorar su calidad de vida después de
lesiones o cirugias.

-Soporte Psicosocial: Servicios de apoyo psicolégico para pacientes y familias,
incluyendo terapia individual y grupal, y asistencia en la adaptacion a enfermedades
cronicas o graves.

-Investigacién y Educacion: Areas de Investigacion. El hospital realiza
investigaciones en diversas areas médicas para mejorar los tratamientos y la
atencion al paciente. Los estudios pueden incluir ensayos clinicos, investigaciones
basicas y estudios epidemioldgicos.

-Desafios y Futuro: Desafios Actuales. El hospital enfrenta desafios como la
necesidad de actualizacion constante en tecnologia meédica, la gestion de recursos
y la adaptacién a las demandas crecientes de atencion.

-Planes Futuros: El hospital esta en proceso de planificacion para expandir sus
servicios, mejorar su infraestructura y continuar con la integracion de tecnologias
innovadoras para mantener su estandar de excelencia.
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llustraciéon 11 Hospital Susana Lépez de Valencia Img.Google.com

Hospital Susana Lopez de Valencia

Ubicacién: Popayan

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Atencion en diversas especialidades médicas y quirurgicas.

-El Hospital Universitario San José A |o largo de los afos, el hospital ha crecido y
se ha modernizado para cumplir con las demandas y expectativas de los pacientes,
incorporando nuevas tecnologias y expandiendo sus servicios.

-Edificio y Disefio: El hospital esta disefiado para optimizar el flujo de pacientes y el
trabajo del personal médico. Las instalaciones incluyen areas para consulta,
diagndstico, tratamiento y recuperacion, todas equipadas con tecnologia avanzada
para asegurar una atencion médica eficiente y de calidad.

-Equipamiento Médico: Unidades de Cuidado Intensivo (UCI): Equipadas con
tecnologia de vanguardia para el monitoreo y tratamiento de pacientes criticos,
incluyendo ventiladores mecanicos y sistemas de soporte vital.

Quiréfanos: Dotados con equipos quirurgicos de alta precision, tecnologia de
imagen en tiempo real y sistemas de iluminacion especializados.

Laboratorios y Servicios de Imagenologia: Equipados con tecnologia avanzada para
analisis clinicos y pruebas de imagen, como resonancias magnéticas, tomografias
computarizadas y ultrasonidos.

Areas de Hospitalizacién: Habitaciones disefiadas para el confort del paciente y
equipadas con tecnologia moderna para la monitorizacion y cuidado continuo.

-Servicios Médicos y Especialidades: Servicios Médicos Integrales. El hospital
ofrece un enfoque integral para el diagndstico y tratamiento de una amplia gama de
condiciones médicas. Esto incluye atencion especializada en medicina interna,
cardiologia, oncologia, y neurologia.
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-Cirugia: El hospital realiza procedimientos quirurgicos complejos en diversas
especialidades. Los quiréfanos estan equipados para llevar a cabo desde cirugias
minimamente invasivas hasta procedimientos quirdrgicos abiertos de alta
complejidad.

-Cuidados Intensivos: La unidad de cuidados intensivos (UCI) esta disefiada para
proporcionar atencion critica a pacientes con condiciones graves o que requieren
monitoreo intensivo. Esto incluye la gestion de pacientes en estado critico y el
soporte vital avanzado.

Personal Médico y Especializado: Médicos Especialistas. El hospital cuenta con un
equipo de médicos altamente capacitados en diversas especialidades.

Estos profesionales tienen formacion avanzada y experiencia en el manejo de
condiciones médicas complejas.

-Enfermeria y Personal de Apoyo: El personal de enfermeria y apoyo trabaja en
estrecha colaboracion con los médicos para garantizar la atencion continua y de
calidad a los pacientes. Estan capacitados en cuidados intensivos y en técnicas de
apoyo especializadas.

-Investigadores y Educadores: El hospital participa en la investigacidon médica y en
la formacion de profesionales de la salud. Ofrece programas de residencia y
educacion continua para meédicos y otros profesionales.

-Programas y Servicios Adicionales: Programas de Prevencion y Promocién de la
Salud. El hospital lleva a cabo programas educativos para la prevencion de
enfermedades y promocion de la salud. Esto incluye campafias de vacunacion,
talleres de salud y consultas preventivas.

-Servicios de Rehabilitacion: Ofrece servicios de rehabilitacion para pacientes que
requieren terapia fisica y ocupacional para recuperar funcionalidad después de
lesiones o cirugias.

-Soporte Psicosocial: El hospital proporciona apoyo psicolégico y psicosocial para
pacientes y sus familias, incluyendo terapia individual y grupal, y asistencia en el
manejo de enfermedades graves.

-Investigacion y Educacién: Areas de Investigacion. El Hospital Universitario San
José participa en investigaciones clinicas y estudios cientificos para avanzar en el
tratamiento y cuidado de los pacientes. Estas investigaciones incluyen ensayos
clinicos y estudios en diversas areas médicas.

-Programas de Educacion: El hospital ofrece programas educativos para la
formacion de profesionales de la salud, colaborando con universidades y centros
académicos en la formacion de médicos residentes y especialistas.

-Planes Futuros: El Hospital Universitario San José esta trabajando en la expansion
de sus servicios y en la mejora de su infraestructura para continuar proporcionando
atencion de alta calidad. Esto incluye la integracién de nuevas tecnologias y la
ampliacion de su capacidad de atencién.
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llustraciéon 12 Hospital Universitario San José Img.Google.com

Hospital Universitario San José

Ubicacién: Popayan

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Servicios médicos integrales, cirugia, cuidados intensivos.

-El Hospital Francisco de Paula Santander fue establecido con el objetivo de
mejorar el acceso a servicios de salud de calidad para la comunidad de Santander
de Quilichao y sus alrededores. A lo largo de los afos, ha desarrollado sus

capacidades y ha ampliado sus servicios para satisfacer las necesidades crecientes
de la poblacién.

-Edificio y Disefo: El hospital cuenta con una infraestructura disefiada para ofrecer
servicios de salud de manera eficiente y segura. Sus instalaciones incluyen areas
de consulta, quiréfanos, salas de maternidad y unidades de hospitalizacién, todas
equipadas con la tecnologia necesaria para brindar una atencién adecuada.

-Equipamiento Médico: Quirdéfanos: Equipados para realizar procedimientos de

cirugia general, con equipos modernos y personal capacitado para manejar
emergencias quirurgicas.

Sala de Maternidad: Disefiada para proporcionar un entorno seguro y confortable
para el parto, con personal especializado en obstetricia y neonatologia.

Areas de Diagnéstico: Incluyen laboratorios y equipos de imagenologia para apoyar
en el diagndstico de diversas condiciones médicas.

-Servicios Médicos y Especialidades: Cirugia General. El hospital ofrece servicios
de cirugia general para tratar una amplia gama de condiciones médicas. Esto

incluye desde procedimientos de emergencia hasta cirugias programadas para
condiciones cronicas.
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Maternidad: La unidad de maternidad proporciona cuidados prenatales, atencion
durante el parto y cuidados postnatales. El hospital cuenta con un equipo
especializado en obstetricia y pediatria para asegurar una atencion integral a las
madres y recién nacidos.

Medicina Interna: La medicina interna se centra en el diagndstico y tratamiento de
enfermedades internas complejas. El equipo de médicos internistas trabaja en
estrecha colaboracion con otras especialidades para proporcionar un cuidado
holistico a los pacientes.

-Personal Médico y Especializado: Médicos Especialistas. El hospital cuenta con
médicos especialistas en cirugia general, ginecologia y obstetricia, y medicina
interna. Estos profesionales tienen experiencia en el manejo de una variedad de
condiciones médicas y quirurgicas.

Enfermeria y Personal de Apoyo: El personal de enfermeria y apoyo es fundamental
para el funcionamiento del hospital, brindando cuidados directos a los pacientes y
asistiendo en procedimientos médicos. Estan capacitados para manejar
emergencias y proporcionar cuidados de enfermeria especializados.

Educacién y Capacitacion: El hospital promueve la educacion continua de su
personal a través de programas de capacitacion y formacion, asegurando que se
mantengan al dia con las mejores practicas y avances en medicina.

-Programas y Servicios Adicionales: Programas de Prevencion y Promocién de la
Salud. El hospital realiza campafias de salud publica y programas de prevencion
para la comunidad, incluyendo vacunaciones, chequeos preventivos y educacion
sobre estilos de vida saludables.

Servicios de Rehabilitacion: Proporciona servicios de rehabilitacion para pacientes
que se estan recuperando de cirugias o enfermedades, ayudandoles a recuperar su
funcionalidad y calidad de vida.

Soporte Psicosocial: El hospital ofrece apoyo psicolégico y social para pacientes y
sus familias, abordando aspectos emocionales y sociales relacionados con la salud
y la enfermedad.
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llustracion 13 Hospital Francisco de Paula Santander Img.Google.com

Hospital Francisco de Paula Santander

Ubicacion: Santander de Quilichao

Nivel de Complejidad: Media complejidad

Servicios: Cirugia general, maternidad, medicina interna.

4.1.3 Narifo
-El Hospital Universitario Departamental de Narino Desde su inauguracién, ha
experimentado un crecimiento significativo tanto en capacidad como en calidad de
servicios, estableciéndose como un lider en la atencién de salud en el suroccidente
colombiano.

-Infraestructura y Equipamiento: Infraestructura. El hospital cuenta con un edificio
moderno y bien equipado, disefiado para facilitar el flujo de pacientes y el trabajo
del personal médico. Sus instalaciones incluyen &areas especializadas como
unidades de cuidados intensivos (UCI), quiréfanos, laboratorios, areas de
hospitalizacion, y un centro de diagnéstico por imagenes.

-Equipamiento Tecnoldgico: El Hospital Universitario Departamental de Narifio esta
equipado con tecnologia médica de ultima generacion que incluye:

UCl y Cuidados Criticos: Equipos de soporte vital, monitoreo avanzado, y tecnologia
de ventilacion mecanica.

Cardiologia: Sistemas de electrofisiologia, equipos de ecocardiografia de alta
resolucién y angiografia coronaria.

Oncologia: Aceleradores lineales para radioterapia, sistemas de quimioterapia y
equipos de braquiterapia.
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Neurologia: Resonancia magnética (RM), tomografia computarizada (TC) vy
electroencefalografia (EEG) avanzada.

-Servicios Médicos y Especialidades: Cardiologia. El hospital ofrece una gama
completa de servicios cardiologicos, incluyendo prevencion, diagnostico,
tratamiento y rehabilitacion. Las intervenciones mas destacadas incluyen
angioplastias coronarias, manejo de insuficiencia cardiaca, y electrofisiologia.

-Oncologia: La unidad de oncologia proporciona tratamiento integral para pacientes
con cancer, con servicios que incluyen cirugia oncoldgica, quimioterapia,
radioterapia y cuidados paliativos. El enfoque multidisciplinario asegura que cada
paciente reciba un tratamiento personalizado y eficaz.

-Neurologia: El departamento de neurologia esta equipado para manejar una amplia
variedad de condiciones neuroldgicas, desde trastornos del movimiento hasta
accidentes cerebrovasculares agudos. El hospital también ofrece programas de
rehabilitacion neurolégica para pacientes post-ictus y otras enfermedades
neurologicas.

-Unidades de Cuidados Intensivos (UCI): Las UCI del hospital estan disefadas para
atender a pacientes con condiciones criticas que requieren monitoreo constante y
tratamiento especializado. El personal médico esta altamente capacitado en
cuidados intensivos y utiliza tecnologias avanzadas para garantizar la mejor
atencion posible.

-Administracion y Gestion: Estructura Administrativa. El hospital cuenta con una
estructura administrativa sélida que incluye una junta directiva, un equipo de gestion
ejecutiva y varios departamentos especializados en areas como finanzas, recursos
humanos, calidad y seguridad del paciente. La administracion se enfoca en la
eficiencia operativa y la mejora continua de los servicios.

-Gestion de Calidad: El Hospital Universitario Departamental de Narifio se adhiere
a estrictos estandares de calidad y seguridad en todos sus procesos. Cuenta con
certificaciones y acreditaciones nacionales e internacionales que respaldan su
compromiso con la excelencia en la atencion médica.

-Estrategia Financiera: La estrategia financiera del hospital esta orientada a
garantizar la sostenibilidad y expansién de sus servicios. Esto incluye la gestion
eficiente de recursos, la busqueda de financiamiento para proyectos de
infraestructura y tecnologia, y la optimizaciéon de procesos para reducir costos sin
comprometer la calidad.

-Investigacion y Educacion: Investigacion Clinica. El hospital es un centro activo de
investigacion clinica, participando en estudios multicéntricos nacionales e
internacionales. Las areas de investigacién incluyen -cardiologia, oncologia,
neurologia y cuidados intensivos. El hospital colabora con universidades y centros
de investigacién para promover el avance cientifico y la innovacién médica.

-Educacion y Formacion: El hospital es un centro de formacion para profesionales
de la salud, incluyendo médicos residentes, enfermeros y técnicos. Ofrece
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programas de educacion continua y capacitacion en nuevas tecnologias y técnicas
médicas, asegurando que su personal esté al dia con los ultimos avances en
medicina.

-Impacto en la Comunidad: Acceso y Cobertura. El Hospital Universitario
Departamental de Narifio proporciona acceso a atencion médica especializada a
una amplia poblacion, incluyendo comunidades rurales y urbanas. Sus servicios
estan disefiados para ser inclusivos y accesibles, con politicas que facilitan el
acceso a pacientes de bajos recursos.

llustracion 14 Hospital Universitario Departamental de Narifio Img.Google.com

Hospital Universitario Departamental de Narifio
Ubicacién: Pasto

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Cardiologia, oncologia, neurologia, UCI.

-La Clinica San Pedro A lo largo de los afios, ha crecido significativamente en
términos de capacidad, tecnologia y especializacion, convirtiéndose en una
referencia en el sector de salud en el departamento de Narifio.

-Infraestructura y Equipamiento: Infraestructura. La Clinica San Pedro cuenta con
una infraestructura moderna y bien equipada, disefiada para facilitar el tratamiento
integral de pacientes. Sus instalaciones incluyen quiréfanos de ultima generacion,
unidades de cuidados intensivos (UCI), salas de hospitalizacién y areas de
diagnostico.

-Equipamiento Médico: Quirdfanos: Equipados con tecnologia avanzada para
realizar cirugias complejas y minimamente invasivas. Incluyen sistemas de
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imagenologia intraoperatoria, equipos de anestesia de ultima generacion y sistemas
de monitoreo avanzado.

Unidades de Cuidados Intensivos (UCI): Disefiadas para el manejo de pacientes
criticos, con equipos de soporte vital, ventilacion mecanica y monitoreo continuo de
signos vitales.

Diagnéstico y Laboratorios: Incluyen equipos de imagenologia avanzada como
resonancia magnética (RM), tomografia computarizada (TC), y laboratorios clinicos
equipados para analisis especializados.

-Servicios Médicos y Especialidades: Cirugia. La clinica ofrece una amplia gama de
servicios quirurgicos, desde procedimientos de emergencia hasta cirugias
programadas. Las especialidades incluyen cirugia general, cardiovascular,
neurocirugia, ortopedia, y cirugia plastica, entre otras. Los cirujanos de la clinica
estan altamente calificados y utilizan técnicas avanzadas para garantizar los
mejores resultados posibles.

-Cuidados Intensivos: La UCI de la Clinica San Pedro esta equipada para tratar a
pacientes con condiciones criticas y complejas. El equipo multidisciplinario de
médicos intensivistas, enfermeros y terapeutas trabaja en conjunto para
proporcionar cuidados personalizados y de alta calidad.

Servicios de Diagnostico y Terapia: La clinica ofrece servicios de diagndstico
avanzado, incluyendo imagenologia, laboratorio clinico, y estudios especializados
como electrocardiogramas (ECG) y endoscopias. También proporciona terapias
especializadas como fisioterapia y rehabilitacion postoperatoria.

-Personal Médico y Especializado: Equipo Médico La Clinica San Pedro cuenta con
un equipo de médicos especialistas altamente capacitados en diversas areas de la
medicina. Estos profesionales estan comprometidos con la actualizacion constante
de sus conocimientos y habilidades, asegurando una atencion de vanguardia.

-Educacion y Capacitacion: La clinica promueve la educacion continua de su
personal, ofreciendo programas de capacitacion y actualizacion en nuevas
tecnologias y practicas meédicas. Colabora con instituciones educativas para la
formacion de futuros profesionales de la salud.

-Innovacién y Tecnologia: Implementacion de Nuevas Tecnologias. La Clinica San
Pedro se mantiene a la vanguardia en la implementacion de nuevas tecnologias
médicas, incluyendo sistemas de cirugia robdtica, inteligencia artificial para el
diagnostico y tratamiento, y plataformas digitales para la gestion de la salud.

-Proyectos de Innovacion: La clinica participa en proyectos de investigacion vy
desarrollo, enfocandose en mejorar los tratamientos médicos y la experiencia del
paciente. Estos proyectos incluyen el desarrollo de protocolos clinicos avanzados y
la implementacién de tecnologias emergentes en la practica médica.
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-Desafios y Perspectivas Futuras: Desafios Actuales. La clinica enfrenta desafios
relacionados con la expansion de su capacidad para atender una creciente
demanda de servicios, la actualizacion constante de sus equipos médicos y la
capacitacion de su personal en nuevas tecnologias y métodos.

llustracién 15 Clinica San Pedro Img.Google.com

Clinica San Pedro

Ubicacion: Pasto

Nivel de Complejidad: Alta complejidad

Servicios: Servicios avanzados de salud, cirugia, cuidados intensivos.

-El Hospital Civil de Ipiales A lo largo de su historia, ha evolucionado para
adaptarse a las necesidades cambiantes de la comunidad del sur narifiense,
aumentando su capacidad y mejorando sus servicios para ofrecer una atencion mas
completa y eficiente.

-Infraestructura y Equipamiento: Infraestructura. El Hospital Civil de Ipiales cuenta
con una infraestructura moderna disefiada para ofrecer atencidon médica eficiente.
Sus instalaciones incluyen:

Area de Urgencias: Equipada para manejar una variedad de emergencias médicas
con acceso rapido a equipos de diagnostico y tratamiento.

Salas de Hospitalizacidén: Habitaciones adaptadas para la atencion de pacientes con
diferentes niveles de gravedad, equipadas con tecnologia basica para monitoreo y
tratamiento.

Quiréfanos: Espacios disefiados para realizar procedimientos quirargicos menores
y medianos con equipos de esterilizacion y monitoreo.
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Laboratorios y Diagndstico: Areas equipadas para pruebas de laboratorio,
radiografia y otras pruebas diagndsticas basicas.

-Equipamiento Médico: Equipos de Urgencias: Desfibriladores, monitores de signos
vitales, equipos de reanimacion y suministros para procedimientos de emergencia.

Equipos de Diagnostico: Radiografias, equipos de laboratorio para analisis clinicos
basicos y tecnologia para estudios de imagen limitados.

Equipos de Hospitalizacion: Camas hospitalarias ajustables, monitores basicos de
signos vitales y equipos de soporte para cuidados médicos.

-Servicios Médicos y Especialidades: Servicios Integrales de Salud. El hospital
ofrece una gama de servicios médicos que incluyen:

Atencion General: Consultas médicas para enfermedades comunes, manejo de
condiciones cronicas y seguimiento de pacientes.

Especialidades Basicas: Consultas en areas como medicina interna, pediatria,
ginecologia y medicina familiar.

Tratamientos: Manejo de condiciones médicas a través de tratamientos médicos,
terapias y rehabilitacion basica.

-Servicios de Emergencias: El servicio de emergencias del hospital esta disefiado
para proporcionar atencion inmediata a pacientes en situaciones criticas. Incluye:

Atencion Inicial: Evaluacion y estabilizacion de pacientes en situaciones de
emergencia, como traumas, enfermedades agudas y crisis médicas.

Atencion Post-Emergencia: Tratamiento continuo y seguimiento para pacientes que
requieren hospitalizacion después de una emergencia.

Coordinacion con Otros Centros: Transferencia de pacientes a hospitales de mayor
complejidad si es necesario para una atencién especializada.

-Personal Médico y Especializado: Equipo Médico. El personal médico del Hospital
Civil de Ipiales incluye:

Médicos Generales: Encargados de proporcionar atencidén primaria y gestionar una
variedad de condiciones médicas.

Especialistas: Médicos con formacion en areas especificas que proporcionan
consultas y tratamientos especializados segun sea necesario.

-Enfermeria y Personal de Apoyo: El personal de enfermeria y apoyo es esencial
para el funcionamiento del hospital. Sus roles incluyen:

Enfermeros y Enfermeras: Encargados de la administracion de medicamentos,
monitoreo de pacientes y asistencia en procedimientos médicos.
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Personal Administrativo: Manejo de citas, registros médicos y coordinacion de
servicios.

Personal de Apoyo: Incluye trabajadores sociales, personal de limpieza y
mantenimiento, quienes contribuyen al ambiente general del hospital.

-Gestion y Operacion: Estructura Administrativa. El hospital esta dirigido por un
equipo administrativo que supervisa la operacion diaria y la planificacion estratégica.
La estructura incluye:

Direccion General: Responsable de la supervision global del hospital y la toma de
decisiones estratégicas.

Departamentos Clinicos: Manejan las operaciones especificas de cada area médica
y especialidad.

Departamento de Calidad y Seguridad: Enfocado en garantizar estandares de
calidad y seguridad en todos los aspectos del funcionamiento del hospital.

-Gestion de Calidad: El Hospital Civil de Ipiales implementa varias estrategias para
asegurar la calidad en la atencion:

Protocolos Clinicos: Establecimiento de procedimientos estandarizados para la
atencion de pacientes y manejo de emergencias.

Control de Infecciones: Politicas para prevenir y controlar infecciones nosocomiales.

Evaluacion Continua: Revision regular de los servicios y desempefio para identificar
areas de mejora y aplicar correcciones.

-Desafios y Perspectivas Futuras: Desafios Actuales. Entre los principales desafios
del hospital se encuentran:

Modernizacién de Equipos: Necesidad de actualizar equipos medicos y tecnologia
para mantener la calidad de los servicios.

Expansién de Capacidades: Ampliacion de servicios y mejora de infraestructura
para responder a la creciente demanda.

Recursos Humanos: Asegurar la formacion continua y retencion del personal
médico y de apoyo.
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llustracion 16 Hospital Civil de Ipiales Img.Google.com

Hospital Civil de Ipiales

Ubicacion: Ipiales

Nivel de Complejidad: Media complejidad

Servicios: Servicios integrales de salud, emergencias.

4.1.4 Putumayo

-El Hospital José Maria Hernandez fue establecido con el propdsito de ofrecer
atencion médica accesible y de calidad a la poblacién de Mocoa y sus alrededores.
A lo largo de los afos, ha evolucionado para satisfacer las necesidades crecientes
de la comunidad, mejorando su infraestructura y ampliando los servicios ofrecidos.

-Infraestructura y Equipamiento: Infraestructura. El Hospital José Maria Hernandez
cuenta con una infraestructura adecuada para proporcionar atencion médica de
media complejidad. Las instalaciones incluyen:

Area de Urgencias: Disefiada para atender emergencias y situaciones médicas
urgentes, equipada con recursos basicos para estabilizacion de pacientes.

Salas de Hospitalizacién: Habitaciones para la hospitalizacion de pacientes,
adaptadas con equipos basicos para monitoreo y tratamiento.
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Quiréfanos: Espacios para realizar procedimientos quirurgicos basicos, con equipos
de esterilizacion y monitoreo.

Laboratorios y Diagndstico: Areas equipadas para pruebas diagnésticas basicas y
analisis de laboratorio.

-Equipamiento Médico: Equipos de Urgencias: Desfibriladores, monitores de signos
vitales y equipos para procedimientos de emergencia.

Equipos de Diagndstico: Radiografias, equipos basicos de laboratorio para analisis
clinicos y tecnologia de diagnéstico fundamental.

Equipos de Hospitalizacion: Camas hospitalarias, monitores de signos vitales y
equipos basicos para cuidados médicos.

-Servicios Médicos y Especialidades: Atencion General. El hospital ofrece servicios
de atencién médica general que incluyen:

Consultas Médicas: Evaluacion y manejo de enfermedades comunes y condiciones
médicas generales.

Manejo de Enfermedades Croénicas: Atencidn y seguimiento de pacientes con
enfermedades cronicas y condiciones de salud a largo plazo.

-Servicios Basicos de Cirugia: El hospital proporciona servicios basicos de cirugia
que incluyen:

Procedimientos Quirurgicos Menores: Realizacion de cirugias no complejas vy
procedimientos basicos en areas como cirugia general y cirugia menor.

Intervenciones Programadas y de Emergencia: Manejo de casos quirdrgicos
urgentes y programados, con un enfoque en la seguridad y el bienestar del paciente.

-Medicina Interna: El hospital ofrece servicios de medicina interna que incluyen:

Consultas Especializadas: Evaluacion y tratamiento de condiciones médicas
internas, manejo de enfermedades complejas y coordinacion de cuidados
especializados.

Tratamientos y Seguimiento: Provision de tratamientos médicos para enfermedades
internas y seguimiento continuo para pacientes con condiciones cronicas.

-Personal Médico y Especializado: Equipo Médico. El personal médico del Hospital
José Maria Hernandez incluye:

Médicos Generales: Encargados de la atencion primaria y manejo de diversas
condiciones médicas.

Especialistas en Medicina Interna: Proporcionan consultas especializadas vy
tratamiento de enfermedades internas.
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Cirujanos: Realizan procedimientos quirurgicos basicos y manejan casos de cirugia
menor.

-Enfermeria y Personal de Apoyo: El personal de enfermeria y apoyo juega un papel
esencial en el hospital:

Enfermeros y Enfermeras: Administran medicamentos, monitorean pacientes y
asisten en procedimientos médicos.

Personal Administrativo: Maneja la programacion de citas, registros médicos vy
coordinacion de servicios hospitalarios.

Personal de Apoyo: Incluye trabajadores sociales, personal de limpieza y
mantenimiento, quienes contribuyen al funcionamiento general del hospital.

-Gestion y Operacion: Estructura Administrativa. El hospital es dirigido por un equipo
administrativo que supervisa su funcionamiento diario. La estructura incluye:

Direccion General: Responsable de la supervision general y toma de decisiones
estratégicas.

Departamentos Clinicos: Manejan las operaciones especificas de cada area médica
y especialidad.

Departamento de Calidad: Enfocado en garantizar la calidad en los servicios
ofrecidos y en la implementacion de mejoras continuas.

-Gestion de Calidad: El Hospital José Maria Hernandez implementa estrategias para
asegurar la calidad en la atencién:

Protocolos Clinicos: Procedimientos estandarizados para la atencion médica y
manejo de emergencias.

Control de Infecciones: Politicas para prevenir y controlar infecciones en el entorno
hospitalario.

Evaluacion Continua: Revisidon regular de servicios y desempeio para identificar
oportunidades de mejora.
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llustracién 17 Hospital José Maria Hernandez Img.Google.com

Hospital José Maria Hernandez

Ubicacion: Mocoa

Nivel de Complejidad: Media complejidad

Servicios: Atencion general, servicios basicos de cirugia y medicina interna.

-El Hospital Maria Angelines fue establecido para ofrecer servicios médicos
esenciales a la poblacion de La Hormiga y areas circundantes. Alo largo del tiempo,
el hospital ha mejorado su infraestructura y servicios para cumplir con las
necesidades de salud de la comunidad.

-Infraestructura y Equipamiento: Infraestructura. El Hospital Maria Angelines cuenta
con instalaciones adecuadas para la prestacién de servicios meédicos basicos y
emergencias. Las principales areas incluyen:

Area de Urgencias: Equipado para la atencién inmediata de emergencias médicas,
con recursos basicos para estabilizacion y tratamiento inicial.

Salas de Hospitalizacion: Habitaciones disefiadas para el cuidado de pacientes que
requieren hospitalizacion, con equipos basicos para monitoreo y tratamiento.

Quirdfanos: Espacios para realizar procedimientos quirdrgicos menores, con
equipos para esterilizacion y manejo de pacientes durante la cirugia.

-Equipamiento Médico: Equipos de Urgencias: Incluye desfibriladores, monitores de
signos vitales, equipos para reanimacion y suministros para tratamiento de
emergencias.
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Equipos de Diagnostico: Equipos basicos para pruebas diagndsticas y analisis
clinicos, asi como equipos de imagenologia limitados si es necesario.

Equipos de Hospitalizacion: Camas hospitalarias, monitores basicos de signos
vitales y equipos necesarios para cuidados generales.

-Servicios Médicos y Especialidades: Atenciéon Basica. El hospital proporciona
atencion médica basica que incluye:

Consultas Médicas: Evaluacién y tratamiento de enfermedades comunes vy
condiciones médicas generales.

Manejo de Enfermedades Croénicas: Atencidn y seguimiento de pacientes con
condiciones cronicas.

-Servicios de Emergencias: El Hospital Maria Angelines esta preparado para
manejar emergencias médicas con los siguientes servicios:

Atencion Inicial: Provision de cuidados urgentes para condiciones criticas y
emergencias médicas.

Estabilizacién y Tratamiento: Manejo de emergencias para estabilizar a los
pacientes y proporcionar tratamiento inicial antes de la transferencia a un centro de
mayor complejidad si es necesario.

Coordinacion de Traslados: Organizacion de traslados a hospitales de mayor
complejidad para pacientes que requieran atencidén especializada.

-Personal Médico y Especializado: Equipo Médico. El personal médico en el Hospital
Maria Angelines incluye:

Médicos Generales: Encargados de proporcionar atencidén primaria y manejar una
variedad de condiciones médicas.

Especialistas en Medicina de Emergencia: Personal capacitado para manejar
situaciones de emergencia y proporcionar atencion urgente.

-Enfermeria y Personal de Apoyo: El personal de enfermeria y apoyo incluye.

Enfermeros y Enfermeras: Administran medicamentos, monitorean a los pacientes
y asisten en procedimientos médicos.

Personal Administrativo: Maneja la programacion de citas, registros médicos vy
coordinacion de servicios.

Personal de Apoyo: Incluye trabajadores sociales, personal de limpieza vy
mantenimiento, quienes contribuyen al buen funcionamiento del hospital.

-Gestion y Operacion: Estructura Administrativa. El hospital es dirigido por un equipo
administrativo que supervisa su funcionamiento diario. La estructura incluye:

Direccion General: Responsable de la toma de decisiones estratégicas vy
supervision global del hospital.
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Departamentos Clinicos: Manejan las operaciones de las diferentes areas médicas
y de emergencia.

Departamento de Calidad: Enfocado en asegurar la calidad en la atencion y la
implementacion de mejoras continuas.

-Gestion de Calidad: El Hospital Maria Angelines implementa estrategias para
asegurar la calidad en la atencidn, incluyendo:

Protocolos Clinicos: Establecimiento de procedimientos estandarizados para la
atencion médica y manejo de emergencias.

Control de Infecciones: Politicas para prevenir y controlar infecciones en el entorno
hospitalario.

Evaluacion Continua: Revision y mejora de los servicios y el desempefio del hospital
para garantizar la calidad.

llustracion 18 Hospital Maria Angelines Img.Google.com

Hospital Maria Angelines

Ubicacién: La Hormiga

Nivel de Complejidad: Media complejidad
Servicios: Atencion béasica y emergencias.
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5. REFERENCIACION BENCHMARKING.

5.1 Benchmarking.

Este proceso de analisis busca identificar las mejores practicas que otros han
implementado exitosamente, para adaptarlas o superarlas. Michael J. Spendolini en
su trabajo de benchmarking, su libro "The Benchmarking Book" (1992). En este libro,
Spendolini ofrece una guia exhaustiva sobre el proceso de benchmarking,
abarcando desde la identificacion de practicas de excelencia hasta la
implementacion de mejoras.

El proceso se puede realizar de forma competitiva y funcional, utilizando procesos
de recopilacién de informacion para la obtencion de nuevas ideas, comparando
como estan los competidores en el sector y el mercado.

-Benchmarking competitivo: Esta comparacién se centra en aquellos elementos que
tienen un impacto directo en la ventaja competitiva, como precios, calidad del
producto, eficiencia de procesos y practicas de atencion al cliente. Identificar areas
donde se puede mejorar para ganar terreno frente a la competencia. Este tipo de
benchmarking es util para entender como la empresa se posiciona en relacién con
sus rivales y detectar oportunidades para superar sus estandares.

-Benchmarking funcional: A diferencia del benchmarking competitivo, se lleva a cabo
comparando practicas y procesos especificos con organizaciones que no
necesariamente pertenecen a la misma industria. Identificar practicas excepcionales
que puedan adaptarse y aplicarse para mejorar la eficiencia o la efectividad de la
organizacion. Es ideal para encontrar soluciones creativas y mejorar operaciones
internas, mas alla de la comparacién directa con competidores.

En un entorno competitivo, las organizaciones enfrentan la necesidad de adaptarse
rapidamente para destacar y mantener una ventaja en el mercado. La empresa
puede evaluar factores clave de éxito como el precio, la calidad y la diferenciacion
de los productos o servicios, permitiéndole entender y responder a las presiones del
mercado.

Por otro lado, compara procesos y practicas con empresas de diferentes sectores
que son lideres en areas especificas permite a la organizacion incorporar practicas
efectivas y probadas de otros sectores, aplicandolas para mejorar su desempefo
interno y su eficiencia operativa.

Al estudiar factores de éxito en diversas industrias, las empresas pueden fortalecer
sus procesos estratégicos y de gestion, logrando una mayor adaptabilidad en un
mercado en constante cambio.

En resumen, ambos tipos de benchmarking buscan mejorar la posicion competitiva
de la organizacién y optimizar sus procesos internos para alcanzar un desempeno
superior.
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5.2 Factores claves de éxito.

-Manejo de la tecnologia: La adopcion de tecnologias avanzadas es importante para
las empresas al optimizar sus procesos y mantenerse a la vanguardia. La
implementacion de herramientas de analisis de datos, automatizacion y sistemas de
gestion facilitan la mejora de la eficiencia y la toma de decisiones informadas. Esto
nos permite evaluar en las empresas el aprovechamiento y ejecucion.

-Manejo de marca: La marca es la identidad de una empresa en el mercado y es
crucial para diferenciarse de la competencia. Una estrategia solida de manejo de
marca busca construir una reputacion positiva, generar confianza en los clientes y
crear un sentido de lealtad hacia los productos o servicios ofrecidos. Una marca
fuerte se convierte en un activo intangible que afiade valor y mejora la percepcion
del cliente.

-Talento humano: Contar con un equipo de personas calificadas, motivadas y
comprometidas con los objetivos de la empresa es vital para el éxito. Las empresas
que priorizan el talento humano logran una mayor productividad y un alto nivel de
innovacion, adaptandose mejor a los cambios y desafios del entorno empresarial.

-Disminucion de costos: La eficiencia en los costos permite a las empresas ofrecer
precios competitivos sin comprometer la calidad de sus productos o servicios. Una
estrategia de reduccion de costos eficaz no solo incrementa la rentabilidad, sino que
también permite a la empresa invertir en areas estratégicas que pueden generar
crecimiento a largo plazo, como la investigacion y el desarrollo.

-Disefnos innovadores: Los disefios innovadores no solo deben responder a las
tendencias del mercado, sino también anticiparse a las necesidades de los
consumidores, brindando productos o servicios que mejoren su calidad de vida.
Requiere centrarse en el cliente, asi como de una cultura empresarial que promueva
la creatividad y la experimentacion.

-Trayectoria y posicionamiento en el mercado: Una trayectoria solida y un buen
posicionamiento generan confianza y prestigio en el mercado. La experiencia
acumulada y la presencia estable en el sector permiten a la empresa entender mejor
las necesidades del cliente y adaptarse a los cambios del entorno. Las empresas
con una reputacion bien establecida tienen una ventaja competitiva, ya que los
clientes suelen preferir productos o servicios de una empresa reconocida y
confiable, lo que facilita la fidelizacion y la expansion en nuevos mercados.
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-Atencion al cliente: La atencidn del cliente es fundamental para construir relaciones
duraderas y mejorar la satisfaccion de los consumidores. Escuchar y responder a
las necesidades de los clientes demuestra compromiso y empatia, lo que puede
marcar una diferencia significativa frente a la competencia. Un enfoque en el cliente
contribuye a la fidelizacion ya la generacion de recomendaciones de positivas.

-Equipo profesional de trabajo: La seleccion y capacitacion de un equipo profesional
asegura que cada area de la empresa funcione de manera eficiente y efectiva.
Ademas, un equipo de expertos puede identificar y resolver problemas de manera
rapida y creativa, contribuyendo a la innovacion y la mejora continua de los procesos
internos.

-Portafolio de productos: Un portafolio bien estructurado incluye productos y
servicios que se complementan entre si y ofrecen soluciones integrales a los
clientes. Este factor también disminuye el riesgo al no depender exclusivamente de
un unico producto, permitiendo que la empresa se mantenga relevante ante los
cambios en las demandas del mercado.

-Manejo de publicidad: Un buen manejo de la publicidad implica el uso de canales
estratégicos, tanto digitales como tradicionales, que maximizan el alcance y la
efectividad del mensaje. La publicidad no solo aumenta la visibilidad de la marca,
sino que también educa al consumidor sobre los beneficios de los productos o
servicios, reforzando la percepcion de valor y posicionamiento.

-Entrega a tiempo de proyectos: La eficiencia en la entrega de proyectos refleja,
organizacion y respeto hacia los compromisos adquiridos. Las empresas que logran
entregar a tiempo destacan en el mercado y fortalecen su reputacién, lo que
aumenta la probabilidad de recibir recomendaciones y asegurar proyectos futuros.

-Retroalimentacion personal: La retroalimentacion personal es fundamental para el
desarrollo y mejora continua de los empleados, fomenta un ambiente de aprendizaje
y mejora, y contribuye a alinear los objetivos individuales con los de la organizacion.
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5.3 Empresas

del sector.

Cuadro comparaciéon empresas.

Nombre de la DIMENSION ANALITICA
Empresa CM GRUPO LUZAWI AVMP ARQUITECTOS CAMARK PROJECTS ARCHITECS
Ubicacion México/Colombia Bogota Cali Pasto
Afios en el Mercado 18 afios Col. 11 afios 3 afios 3 afios
4 afios Mex.
N° Proyectos
Hospitalarios 5 ° 4 2

Disefio y Funcion

Disefio Modular con
flexibilidad alta

Alta eficiencia y
sostenibilidad

Disefio adaptable

Eficiencia estructural en
areas criticas

Estética y Estilo

Minimalista y tecnologico

Meoderno y funcional

Tradicional con toques

Tradicional con enfoque

de recuperacion de agua

renovable

modernos practico
Flexibilidad y ) ] )
Adaptabilidad Alta Media Media Media
Eficiencia energética Energia solar y sistemas Sistema de energia Convencional Energia solar integrada en

algunas areas

Materiales Uso de materiales Materiales reciclables y . . . .
. i Materiales convencionales| Materiales convencionales
Sostenibles reciclables locales
Tecnologia de . BIM y prefabricacion . " e
ogia | BIM, sistemas modulares YP Métodos tradicionales | BIM y prefabricacion limitada
construccion avanzada

Integracion de

Integracion total de
domética y sistemas

Sistemas inteligentes

Integracion basica de

Sistemas parcialmente

Sistemas - parcialmente integrados sistemas integrados
inteligentes
Innovacion Fachadas inteligentes, | Prefabricados avanzados, : Tecnologia de bajo impacto
- Ninguna ’
Implementada techos verdes energia renovable innovador
Opinién Clientes 4.8/5 4.7/5 4.3/5 4.4/5
Retorno de Inversion Alto Alto Medio Medio

Tabla 5 Cuadro comparaciéon empresas. Fuente Propio.

5.3.1 CM GRUPO LUZAWI.
Empresa colombiana de consultoria y construccion constituida en el aino 2005. 4
afios en funcionamiento en México.

Logo CM GRUPO - LUZAWI

_LUZAWI

llustracion 19 Fuente. Pagina Web CM GRUPO — LUZAWI.
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Maneja estandares de calidad, eficiencia, innovacion y responsabilidad; dispuestos
a responder a las necesidades actuales del entorno mediante la implementacion de
procesos que valoren el medio ambiente por medio de disefios y proyectos.

Apoya a entidades publicas y privadas en la ejecucion de planes, programas y
proyectos que contribuyan al desarrollo integral de las empresas del sector salud.
También trabajan para ser lideres en la arquitectura sostenible y en el mejoramiento
integral del habitat urbano.

Equipo altamente calificado, métodos y procesos que han sido fruto de una mejora
continua, adaptacion facilmente en cada fase de los proyectos, desde la concepcion
de la idea, la prefactibilidad, factibilidad y estudio definitivo.

Desde su creacion, 537,774 mts? disefiados y 77 proyectos han plasmado lo mejor
de sus ideas.

Con implementacion de metodologia BIM brinda, calidad, compromiso y confianza
que garantizan un ciclo de vida controlado antes, durante y después de cada
proyecto, somo su taller creativo, funcional y la mejor extension de sus procesos.

5.3.2 AVMP ARQUITECTOS.

Constituida en el afio 2012 busca ser referente nacional en el desarrollo integral de
proyectos, a incluir la prefactibilidad, el disefio arquitectonico, de ingenierias y la
gerencia, integrando tecnologia de visualizacion y metodologia BIM.

Logo AVMP ARQUITECTOS

arquitectos

llustracion 20 Fuente. Pagina Web AVMP ARQUITECTOS.

Abarca todo tipo de proyectos de pequena, mediana y gran escala, publicos y
privados. Con mas de 100.000 m2 disefiados, enfocados en la arquitectura
hospitalaria, proyectos institucionales, vivienda, proyectos corporativos y de disefio
interior.

Su filosofia de diseno es ver la arquitectura como un oficio integral, apasionados por
el disefio y constante busqueda de inspiracion e innovacioén, sin perder de vista el
aspecto técnico y comercial que genera valor para el cliente.
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Creencia en que la forma sigue a la funcién, en que lo sencillo suele ser lo correcto,
en que menos, es mas. La eficiencia técnica y la coherencia de su forma.

Socios fundadores:

-Arquitecta Manuela Pérez Mejia, graduada de la Universidad de Los Andes
honores y tesis meritoria, realiza un afio de su carrera en el Politécnico de Milan, en
Italia, maestria en Tecnologia de la Arquitectura en la Universidad de Politécnica de
Catalunya en Barcelona, Espafa. En Colombia, participé como arquitecta
disenadora en el desarrollo de proyectos de vivienda urbana y en el disefio del
nuevo pabellon de exposiciones de Corferias. Ex - directora nacional de
infraestructura hospitalaria del grupo empresarial Salud Total.

-Arquitecto Andrés Velasquez Rendén, graduado de la Universidad del Valle,
becado académicamente. Con Maestria en Tecnologia de la Arquitectura de la
Universidad Politécnica de Catalunya en Barcelona, Espana. Gerente de AVMP
ARQUITECTOS durante mas de 10 afos.

5.3.3 CAMARK PROJECTS.

Socios fundadores Juan David Castro, arquitecto especializado en Gerencia de
Construcciones, y Paola Andrea Lenis, administradora de empresas. Une
experiencia en arquitectura y gestion para ofrecerte un servicio integral. Mientras
Juan David lidera el disefio y la supervision técnica de cada proyecto, Paola asegura
una gestion eficiente y una comunicacion clara con cada cliente.

Logo CAMARK PROJECTS.

CAMark

{prOJects

llustracion 21 Fuente. Pagina Web CAMARK PROJECTS.

Disefios arquitectonicos que cumplen las expectativas del sector, tramites vy
licencias gestionados eficientemente, proyectos ejecutados con precision vy
transparencia, administracion profesional de recursos y tiempos.

Caracteristicas:
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Experiencia Local: Conocer a fondo la normativa y procesos. Relaciones
establecidas con entidades municipales.

Servicio Integral: Un solo equipo para disefio, construccion y tramites legales.
Ahorra tiempo y dinero evitando multiples contratistas.

Transparencia Total: Presupuestos claros sin costos ocultos. Seguimiento constante
de proyecto.

Resultados Garantizados: +100 proyectos exitosos. Especialistas en resolver casos
complejos.

Atencién Personalizada: Asesoria directa con arquitectos. Acompafnamiento durante
todo el proceso.

5.3.4 DIMENSION ANALITICAARCHITECS.

Dimension Analitica Architects es una empresa que nace en Colombia y se dedica
a disefar proyectos arquitectonicos vanguardistas, sus procesos son minuciosos y
analiticos en todas las etapas del desarrollo arquitecténico e ingenieril, implementa
talento humano sobresaliente para alcanzar los objetivos.

Logo DIMENSION ANALITICAARCHITECS.

<

NN

DIMENSION ANALITICA
ARCHITECTS

llustracion 22 Fuente. Pagina Web DIMENSION ANALITICA ARCHITECS.

Especializados en proyectos de alta complejidad que requieran equipos
multidisciplinares, con implementacion de tecnologia de punta para que el resultado
cumpla con los mas altos estandares y sobresalga a nivel regional.

Objetivo presente: Lograr disefar proyectos arquitectonicos vanguardistas de alta
complejidad capaces de implantarse y adaptarse a cualquier habitat y contexto con
un bajo impacto ambiental y que consigan ser sostenibles en el tiempo.

Vision del futuro: Llegar a ser una empresa capaz de disefar arquitectura
innovadora en pasto como en cualquier otro lugar que imagines.
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Valore de empresa:

Analisis metodologico.

Espiritu de equipo.

Honestidad.

Creatividad.

Responsabilidad ambiental y social.

Comunicacion empatica.

5.3.5 Matriz comparativa.

En el siguiente analisis de los factores clave de éxito, se observa las cuatro
empresas (LUZAWI, AVMP Arquitectos, CAMARK Projects y Dimension Analitica)
diferentes niveles de desempefio y areas de especializacion que las distinguen.

Matriz comparacion empresas.

Embresas CM GRUPO AVMP CAMARK DIMENSION

P LUZAWI ARQUITECTOS PROJECTS ANALITICA

. Peso Valor Valor Valor Valor

N° Factores Claves de éxito Relativo Valor s Valor Frreress Valor SrroEan Valor Frrrends
1 [Manejo de la Tegnologia 0.2 5.0 1.00 4.9 1.0 4.2 0.8 4.5 0.9
2 |Manejo de la Marca 0.06 4.9 0.29 4.8 0.3 4.2 0.3 4.5 0.3
3 |Talento Humano 0.09 4.8 0.43 4.7 04 4.2 0.4 4.2 04
4 |Disminucion de Costos 0.09 4.8 043 47 0.4 4.1 0.4 4.3 0.4
5 |Disefios innovadores 0.08 4.8 0.38 4.7 0.4 4.5 0.4 4.5 0.4
g | Trayectoria y posicionamiento 007 | 48 0.34 47 0.3 4.0 0.3 4.0 0.3
del mercado

7 |Atencion al cliente 0.05 4.8 0.24 4.7 0.2 4.4 0.2 4.4 0.2
8 |Equipo de profesionales 0.09 4.9 0.44 4.8 0.4 4.4 0.4 4.4 0.4
9 |Portafolio de Productos 0.06 4.9 0.29 4.8 0.3 4.5 0.3 4.5 0.3
10|Manejo de la Publicidad 0.1 4.5 0.45 4.4 04 4.5 0.5 4.5 0.5
11|Entrega a tiempo de productos 0.05 4.5 0.23 4.5 0.2 4.5 0.2 4.5 0.2
12| Retroalimentacion del personal 0.06 4.5 0.27 4.4 0.3 4.3 0.3 4.4 0.3
1 4.80 4.70 4.30 4.40

Tabla 6 Matriz comparaciéon empresas. Fuente Propio.
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Radar comparativo de valor empresas.

COMPARATIVO ENTRE EMPRESAS

CM GRUPO LUZAWI Valor AVMP ARQUITECTOS Valor

e CAMARK PROJECTS Valor e DMENSION ANALITICA Valor

Manejo de la Tegnologia
0

Retroalimentacion del...s' ot Manejo de la Marca

Entrega a tiempo de. Talento Humano

Manejo de la Publicidad Disminucion de Costos

Portafolio de Productos Disefios innovadores

Equipo de profesionales Trayectoria y...

Atencion al cliente
llustracién 23 Radar comparativo de valor empresas. Fuente Propio.
Radar comparativo de valor sopensado empresas.

COMPARATIVO VALORES SOPENSADOS

CM GRUPO LUZAWI Valor Sopensado —g— AVMP ARQUITECTOS Valor Sopensado
—&— CAMARK PROJECTS Valor Sopensado —o— DIMENSION ANALITICA Valor Sopensado

Manejo L‘iei-?‘reg'wologia
Retroalimentacion del

personal Manejo de la Marca
sonal

Entrega a tiempo de

P Talento Humano
QUCLOS
producto:

Manejo de la Publicidad 0.4

0.4 Disminucion de Costos

Portafolio de Productos Disefios innovadores

Trayectoriay

Equipo de profesionales
posicionamiento del mercado

Atencion al cliente

llustracién 24 Radar comparativo de valor sopensado empresas. Fuente Propio.

CM GRUPO - LUZAWI se posiciona como la empresa lider, con un puntaje
ponderado total de 4.80, destaca en manejo de tecnologia y trayectoria en el
mercado, lo que refleja su enfoque en innovacion y uso de tecnologia avanzada.
Estos atributos le otorgan una ventaja competitiva significativa, especialmente en

sectores que valoran la eficiencia y la modernizacion tecnoldgica.

AVMP Arquitectos: Con un puntaje de 4.70, ocupa el segundo lugar. Sobreventa en

la gestidon de talento humano y atencion al cliente.

Dimension Analitica: Obtiene 4.40 , ubicandose en tercer lugar.

CAMARK Projects: Con un puntaje de 4.30 , se encuentra en la ultima posicion.

En conclusién, cada empresa tiene puntos fuertes y areas de oportunidad, con
LUZAWI a la cabeza debido a su sélida estrategia de tecnologia e innovacion,
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seguida de cerca por AVMP Arquitectos con su enfoque en talento humano y
atencion al cliente.

5.4 Radares de comparacion.

Matriz CM GRUPO - LUZAWI.

CM GRUPO
Empresas LUZAWI

i Factores Claves de éxito PESP Valor Valor

Relativo Sopensado

1 [Manejo de la Tegnologia 0.2 2.0 1.00
2 |Manejo de la Marca 0.06 40 0.29
3 |Talento Humano 0.09 48 0.43
4 |Disminucion de Costos 0.09 4.8 0.43
5 |Disefios innovadores 0.0s8 4 8 0.38
6 Trayectoria ¥ posicionamiento 0.07 48 0.34

del mercado

7 |Atencion al cliente 0.05 4.8 0.24
& |Equipo de profesionales 0.09 49 0.44
9 |Portafolic de Productos 0.06 4.9 0.29
10 |Manejo de la Publicidad 01 4.5 0.45
11|Enftrega a tiempo de producios 0.05 4.5 0.23
12| Retroalimentacion del personal 0.06 4.5 0.27
1 4.80

Tabla 7 Matriz CM GRUPO - LUZAWI. Fuente Propio.

Radar comparativo de valor CM GRUPO - LUZAWI.

CM GRUPO LUZAWI RADAR DE VALOR

R L .
Mianejo de’la Tegnologia
Retroalimentacion del 5.0

4panejo de la Marca
personal

Entrega a tiempo de

A8.d - Talento Humano
productos 484 4.8
4.5 A4
Manejo de la Publicidad 4.5 4.2 @ 4.8 Disminucion de Costos
Partafali . N, 4 4 8Mcarac in
Portafolio de Productas N Ve *“Disenos innovadores
.
) : = ; 4.8 Trayectoria y
Equipo de profesionalgsg R R e
. 4.8 posicionamiento del mercado

Atencion al cliente

CM GRUPO LUZAWI Valor

llustracion 25 Radar comparativo de valor CM GRUPO - LUZAWI. Fuente Propio.
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Radar comparativo de valor sopensado CM GRUPO - LUZAWI.

CM GRUPO LUZAWI| RADAR DE VALOR SOPENSADO

g Empresas Peso Relativo

nologia

Manejo de |la Marca

Manein de la Publicidad i
vianejo de la Fublicigac 0.

Portafolio de Productos nnNa i Disefios innovadores

yectoria y

Equipo de profesionales FiE T
iel mercado

ento

Atencion al cliente

llustracién 26 Radar comparativo de valor sopensado CM GRUPO - LUZAWI. Fuente Propio.

CM Grupo - LUZAWI destaca en manejo de Tecnologia (5.0), esta es su mayor
fortaleza y su desempefio mas destacado, con un puntaje perfecto. La empresa
muestra un liderazgo notable en la integracién y uso avanzado de herramientas
tecnoldgicas en todos sus procesos, lo que la posiciona como un referente en el
sector. cuenta con (4.8) una sdlida trayectoria que le otorga alta confianza y
reconocimiento en el mercado, lo cual se refleja en su alta calificacion. Esto fortalece
su competitividad frente a otras empresas. La empresa demuestra un enfoque
significativo en la gestion y desarrollo de su equipo profesional, logrando un capital
humano bien capacitado y comprometido con la excelencia operativa con talento
humano (4.9). La innovacion en disefio es una de las fortalezas clave de LUZAWI,
con (4.8) lo que le permite diferenciarse en el mercado y adaptarse a las
necesidades cambiantes de los clientes.

Un portafolio diversificado y de alta calidad es otro de sus puntos fuertes,
asegurando que la empresa pueda atender una amplia gama de proyectos con
soluciones integrales. La capacidad de cumplir con los plazos de entrega de manera
constante refuerza su reputacion y la satisfaccion del cliente.

Aunque su puntaje general es excelente, hay areas como Disminucion de Costos
(4.3) y Atencién al Cliente (4.5) que podrian optimizarse aun mas para mantener su
liderazgo frente a la competencia.

En conclusion, el liderazgo de CM Grupo - LUZAWI se fundamenta en su dominio
tecnoldgico, su trayectoria en el mercado y su capacidad de innovacién, lo que la
convierte en la empresa mas competitiva.
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Matriz AVMP ARQUITECTOS

AVMP
Empresas ARQUITECTOS
Me Factores Claves de éxito PESP \alor Valor
Relativo Sopensado
1 [Mangjo de la Tegnologia 0.2 459 1.0
2 |[Manejo de la Marca 0.06 4.8 0.2
3 |Talento Humano 0.09 4.7 0.4
4 |Digsminucion de Costos 0.09 4.7 0.4
5 |Disefos innovadores 0.08 4.7 04
5 Trayectoria y posicionamiento 0.07 a7 03
del mercado
7 |Atencion al clients 0.05 4.7 0.2
& |Equipo de profesionales 0.09 4.8 0.4
9 |Portafolio de Productos 0.06 4.8 0.3
10|Manejo de la Publicidad 0.1 4.4 04
11|Enftrega a tiempo de productos 0.05 45 02
12| Retroalimentacion del personal 0.08 4 4 0.3
1 4.70

Tabla 8 Matriz AVMP ARQUITECTOS. Fuente Propio.

Radar comparativo de valor AVMP ARQUITECTOS.

AVMP ARQUITECTOS RADAR DE VALOR

Valor

Manejo dejegTegnologia

Retroalimentacion del... 4I8 4 Manejo de la Marca
R 446
Entrega a tiempo de... 4. 4 7Ta|ento Humano
44 :
4.5
4.2
Manejo de la Publicidad 4.4 4.0 4.7 Disminucion de Costos
Portafolio de Producto4.8 4.7 Disefios innovadores

. . 4.7 .
Equipo de profesionaled-8 4.7 Trayectoria y...

Atencion al cliente

llustracion 27 Radar comparativo de valor AVMP ARQUITECTOS. Fuente Propio.
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Radar comparativo de valor sopensado AVMP ARQUITECTOS.

AVMP ARQUITECTOS RADAR DE VALOR SOPENSADO

e Peso Relativo

Manejo dEQaZTegnoIogia

. . 0.2
Retroalimentacion del...

Manejo de la Marca

Entrega a tiempo de... Talento Humano

Manejo de la Publicidad 0.1 0.09 Disminucion de Costos

Portafolio de Productos 0.09 0.050.07 Disefios innovadores

Equipo de profesionales Trayectoria y...

Atencion al cliente

llustracién 28 Radar comparativo de valor sopensado AVMP ARQUITECTOS. Fuente Propio.

Para AVMP ARQUITECTOS el manejo de tecnologia, donde su enfoque en
herramientas y soluciones tecnoldgicas innovadoras, como otro factor clave es su
talento humano , que refleja el compromiso la entrega a tiempo de productos
demuestra una capacidad operativa solida, fortaleciendo su confianza y credibilidad
ante los clientes.

La atencién al cliente y los disefios innovadores también destacan como pilares
fundamentales de su propuesta de valor. Estos factores les permiten comprender
las necesidades del mercado y ofrecer soluciones arquitectonicas.

Sin embargo, existen areas donde podria mejorar para incrementar aun mas su
competitividad. Por ejemplo, en la disminucion de costos , optimizar procesos
portafolio de productos podrian permitirles abordar nuevas oportunidades de
mercado.

En conclusiéon, AVMP Arquitectos es una empresa que ha sabido capitalizar sus
fortalezas y destacar en un sector altamente exigente. No obstante, al atender areas
de mejora especificas como la optimizacién de costos y la diversificacion de su
portafolio, la empresa puede consolidarse aun mas y alcanzar nuevos niveles de
excelencia. Este enfoque estratégico asegurara no solo su competitividad presente,
sino también su crecimiento sostenido
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Matriz CAMARK PROJECTS

CAMARK

Empresas PROJECTS

M Factores Claves de &xito PESP Walor Valor

Relativo Sopensado
1 |[Mansjo de la Tegnologia 0.2 4.2 0.8
2 |Manejo de la Marca 0.08 4.2 0.3
J |Talento Humano 0.09 4.2 0.4
4 |Disminucion de Costos 0.09 4.1 0.4
5 |Digefios innovadores 0.08 4.5 0.4
& Trayectoria y pogicionamiento 0.07 40 0.3
del mercado

7 |Atencion al clients 0.05 4.4 0.2
& |Equipe de profesionales 0.09 4.4 0.4
9 |Portafolio de Productos 0.06 4.5 0.3
10|Manejo de la Publicidad 0.1 4.5 0.5
11|Entrega a fiempo de productos 0.05 4.5 0.2
12| Retroalimentacion del personal 0.08 4.3 0.3
1 4.30

Tabla 9 Matriz CAMARK PROJECTS. Fuente Propio.

Radar comparativo de valor CAMARK PROJECTS.

CAMARK PROJECTS RADAR DE VALOR

Valor

Manejo de la Tegnologia

Retroalimentacion del... 4.6 . Manejo de la Marca
434.4 42

Entrega a tiempo dé.. Talento Humano

Manejo de la Publicidads 4.1 Disminucion de Costos

Portafolio de Productgg Assenios innovadores

Equipo de profesionaled.4 Trayectoriay...

Atencion al cliente

llustracion 29 Radar comparativo de valor CAMARK PROJECTS. Fuente Propio.
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Radar comparativo de valor sopensado CAMARK PROJECTS.

CAMARK PROJECTS RADAR DE VALOR SOPENSADO
—0— CAMARK FROJECTS Valor Sopensado

Manejo deda®Tegnologia

Retroalimentacion del ,
IManejo de la Marca
personal

Entrega atiempo de
) Talento Humano
productos

IManejo de la Publicidad 0.5 0.4 Disminucion de Costos

Partafolio de Productos Diseiios innovadores

) ) Trayectoria y
Equipo de profesionales : :
posicionamiento del mercado

Atencion al cliente

llustracién 30 Radar comparativo de valor sopensado CAMARKS PROJECTS. Fuente Propio.

CAMARK PROJECTS, al ser evaluada bajo los factores clave de éxito, muestra
fortalezas significativas en areas esenciales como la entrega a tiempo de proyectos
(4.5) y el desempefio del equipo de profesionales (4.4), lo que destaca su capacidad
para cumplir con altos estandares. operativos y de ejecucion.

Sin embargo, existen areas de mejora que podrian potenciar aun mas su
competitividad en el mercado. Por ejemplo, su manejo de la publicidad (3.6) y
manejo de marca (3.6) a pesar de su éxito técnico, podria fortalecer sus estrategias
de comunicacion para ampliar su visibilidad y atraer nuevos segmentos de clientes.

Ademas, factores como el talento humano (3.4) y la retroalimentacion del personal
(4.0) indican la necesidad de un enfoque mas integral en la gestion de recursos
humanos. Mejorar la formacién continua y fomentar un entorno que facilite la
innovacion interna podria generar beneficios sustanciales en la productividad y la
calidad del servicio.

En términos generales, CAMARK PROJECTS confiable con una trayectoria
destacada en el manejo de proyectos. No obstante, para consolidarse como lider
en el mercado, debe equilibrar sus fortalezas operativas con una estrategia mas
robusta en publicidad, posicionamiento de marca y desarrollo humano. Esto le
permitira no solo mantener su nivel actual, sino también expandir sus capacidades
hacia nuevas oportunidades de negocio.
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Matriz DIMENSION ANALITICA

DIMENSION

Empresas ANALITICA

i Factores Claves de éxito F'esp Walor Valor

Relativo Sopensado
1 [Mansjo de la Tegnologia 0.2 45 0.9
2 |Manejo de la Marca 0.08 45 0.3
3 |Talento Humano 0.09 4.2 0.4
4 |Disminucion de Costos 0.08 4.3 0.4
5 |Disefos innovadores 0.08 45 04
6 Trayectoria y posicionamiento 0.07 40 03
del mercado

7 |Atencion al cliente 0.05 4.4 0.2
& |Equipo de profesionales 0.09 4.4 0.4
9 |Portafolio de Productos 0.06 45 0.3
10 |Mansjo de la Publicidad 01 45 0.5
11 |Entrega a tiempo de productos 0.05 45 0.2
12| Retroalimentacion del personal 0.06 4.4 0.3
1 4.40

Tabla 10 Matriz DIMENSION ANALITICA. Fuente Propio.

Radar comparativo de valor DIMENSION ANALITICA.

DIMENSION ANALITICA RADAR DE VALOR
—o— DIMENSION ANALITICA Valor

K
Manejo (Id;{Te gnologia

z B1a

15 48 -

Retroalimentacion dgl ;
44 Vianejo de la Marca
personal

Entrega a tiempé.He
= : e Talento Humano
productos

Manejo de la Fubliddadg ® 4.3 Lisminucion de Costos

Portafolio de Productos ®Lisefios innovadores
45 45

Equi | taei I Trayectoriay
quipo de profesionalgs W s
Al f slonalgza posicionamiento del mercado

Atencioft-dl cliente

llustracion 31 Radar comparativo de valor DIMENSION ANALITICA. Fuente Propio.
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Radar comparativo de valor sopensado DIMENSION ANALITICA.

DIMENSION ANALITICA RADAR DE VALOR SOPENSADO

=—@=— DIMENSION ANALITICA Valor Sopensado

Manejo dela Tegnologia
Retroalimentacion del

I Manejo de la Marca
personal

Entrega a tiempo de
. I Talento Humano
productos

IManejo de la Fublicidad 0.5 04 Disminucion de Costos

Fortafolio de Productos 0.4 o Diseiios innovadores

) ) Trayectoriay
Equipo de profesionales .. .
posicionamiento del mercado

Atencion al cliente

llustracién 32 Radar comparativo de valor sopensado DIMENSION ANALITICA. Fuente Propio.

DIMENSION ANALITICA se destaca como una empresa equilibrada y eficiente,
mostrando resultados soélidos en diversos factores clave de éxito. Sobresale
especialmente en el manejo de la marca (4.5), lo que refleja una estrategia
consistente de posicionamiento y reconocimiento en el mercado. Asimismo, su
desempefio en manejo de la publicidad (4.5) demuestra su capacidad para atraer y
fidelizar clientes a través de una comunicacion efectiva.

El manejo de la tecnologia (4.5) es otra fortaleza importante que posiciona a
DIMENSION ANALITICA como una empresa innovadora, capaz de adaptarse y
aprovechar las herramientas tecnolégicas para optimizar sus procesos y ofrecer
servicios de alta calidad. Ademas, factores como la retroalimentaciéon del personal
(4.5) y el talento humano (4.4) refuerzan su enfoque en el desarrollo interno y el
bienestar de sus empleados, lo cual es crucial para mantener un equipo motivado y
altamente capacitado.

No obstante, se observan areas con potencial de mejora. Por ejemplo, la
disminucién de costos (4.0) y el portafolio de productos (4.0), aunque buenos,
podrian fortalecerse para diversificar aun mas su oferta y maximizar la eficiencia
econdmica. Esto permitiria a la empresa enfrentar con mayor solidez la
competitividad del mercado.

En conclusion, la empresa muestra un desempefio destacado, equilibrando sus
fortalezas tecnoldgicas, de marca y humanas. Para consolidar aun mas su posicion,
podria enfocarse en estrategias de optimizacion de costos y ampliacion de su
portafolio, lo que le permitira mantener su crecimiento sostenido y seguir liderando
en el mercado.

5.5 Conclusiones Clave entre Competidores.
Mientras que algunos competidores estan mas centrados en Colombia, otros como
LUZAWI tienen un enfoque internacional, lo que les permite atraer a un publico mas
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amplio, incluyendo a inversores y clientes interesados en proyectos fuera de
Colombia.

No todos los competidores tienen una experiencia explicita en proyectos orientados
a salud. Empresas como AVMP estan mas preparadas para atraer a pacientes
internacionales gracias a su experiencia en la operacion y gestién de hospitales con
servicios especializados.

Competidores como Construcciones DIMENSION ANALITICA ARCHITECS vy
LUZAWI hacen un uso intensivo de BIM y otras tecnologias avanzadas para
asegurar la eficiencia y sostenibilidad de sus proyectos. Esto puede ser un punto
diferenciador significativo para atraer a clientes que buscan proyectos modernos y
tecnolégicamente avanzados.

91



6. INVESTIGACION DE MERCADO Y PLAN DE
MERCADEO.

6.1 Plan de Mercado.

¢Por qué hacer un plan de mercadeo?

Un plan de mercadeo es esencial para trazar el camino de crecimiento y desarrollo
de una empresa, asegurando que sus esfuerzos de marketing estén alineados con
sus objetivos de negocio. Este documento permite comprender el entorno del
mercado, definir una estrategia sélida y enfocar los recursos en las areas que
generen mayor valor, maximizando el retorno sobre la inversion. Ademas, es una
herramienta clave para identificar nuevas oportunidades y adaptarse a las
condiciones cambiantes del mercado.

- Objetivo General:

El objetivo general del plan es posicionar a la empresa como un referente en el
disefio y construccion de hospitales y clinicas, aplicando tecnologias avanzadas
como la metodologia BIM, optimizando los recursos y mejorando la eficiencia
operativa de los procesos.

- Objetivos Especificos:

* Incrementar la visibilidad de la marca en el sector de la construccion hospitalaria
en un 0.5% en el proximo afio.

* Implementar estrategias de marketing digital para atraer clientes potenciales y
generar leads cualificados.

* Establecer alianzas con instituciones de salud y organismos publicos para ganar
contratos y proyectos de infraestructura hospitalaria.

6.2 Analisis del entorno.

- Analisis del Microentorno:
¢ Qué hace la empresa?

La empresa se dedica al disefio y construccion de infraestructuras hospitalarias con
la implementacién de la metodologia BIM, que permite optimizar el proceso
constructivo, mejorar la precision en los disefios, reducir costos operativos y
minimizar errores. Ademas, se especializa en edificaciones sostenibles,
enfocandose en el uso eficiente de recursos energéticos y materiales.
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¢ Quiénes son los actores encargados de la promocion de mis productos o
servicios?

Agencias de marketing, medios especializados y asociaciones, son fundamentales
para posicionar estos servicios a través de campafias y eventos que alcanzan tanto
a clientes potenciales como a otros actores clave. Finalmente, aunque de manera
indirecta, los profesionales de la salud y los pacientes influyen en la demanda de
mejoras en la infraestructura, ya que sus necesidades y experiencias en el uso de
los espacios construidos impulsan a las instituciones a invertir en mejores
instalaciones. Estos actores, junto con entidades financieras que financian los
proyectos, conforman una red de promocion compleja y fundamental para la
expansion de servicios.

¢, Cuales son mis principales competidores?

Empresas constructoras locales y regionales que se especializan en proyectos de
infraestructura de salud, conjunto con firmas internacionales que ofrecen servicios
de construccidn con tecnologia avanzada, pero sin una especializacion en BIM.

Diferencias: Mientras que algunas empresas compiten en costos o en servicios
tradicionales, nuestra propuesta se diferencia en la implementacion total de la
metodologia BIM, que garantiza precision, reduccion de tiempos y optimizacion de
costos, algo que pocas compaiias locales logran implementar a este nivel.

¢ Como puedo encontrar en el mercadeo nuevas estrategias de crecimiento u
oportunidad?

El desarrollo de estrategias de marketing digital, como campafas en redes sociales
y contenido educativo sobre BIM, permitira captar la atencion de potenciales
clientes.

- Analisis del Macroentorno:

*Entorno demogréfico: La poblacion esta envejeciendo y la demanda de servicios
médicos de calidad esta en aumento, lo que genera la necesidad de nuevas
infraestructuras de salud adaptadas a este cambio.

*Entorno econdmico: La creciente inversion publica y privada en el sector salud,
impulsada por la necesidad de modernizacion de instalaciones y nuevas clinicas,
representa una oportunidad de crecimiento para empresas que se especializan en
la construccidn hospitalaria.

*Entorno cultural: La creciente conciencia sobre la sostenibilidad y la eficiencia
energética esta transformando las demandas de los proyectos de construccion,
impulsando a las empresas a adoptar tecnologias avanzadas como BIM vy
materiales ecoldgicos.

93



*Entorno tecnologico: El uso de la metodologia BIM es una tendencia en crecimiento
en el sector de la construccion. Las empresas que implementan estas herramientas
tecnoldgicas tienen una ventaja competitiva debido a la precision y optimizacion que
pueden ofrecer a los proyectos.

*Entorno politico y legal: Los gobiernos estan invirtiendo en mejorar las
infraestructuras de salud y estableciendo regulaciones que exigen construcciones
mas sostenibles y eficientes. Estas politicas crean un entorno favorable para el
crecimiento de empresas especializadas.

6.3La Marca
Logo HealthBIM

HealthBIM

Construyendo el
futuro de la salud

llustracién 33 Disefio logo. Fuente propia

-El logo incorpora elementos que representan la innovacion tecnoldgica y la salud,
lo que transmitira la idea de tecnologia aplicada a la infraestructura sanitaria.

-"Construyendo el futuro de la salud". Este lema refleja la vision de la empresa de
ser pionera en la modernizacién de los hospitales, utilizando tecnologias avanzadas
para crear estructuras que mejoren la atencion meédica.

-Atributos de la marca

« Innovacioén tecnolégica: Aplicacion de BIM en todos los proyectos.

« Sostenibilidad: Proyectos que optimizan el uso de recursos y minimizan el
impacto ambiental.

o Precision y eficiencia: Reduccion de tiempos y costos mediante la
planificacion avanzada.
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6.4 Modelo Canvas.
El siguiente modelo de negocio permite visualizar y analizar nueve divisiones
donde se identifican, las relaciones con los clientes, propuesta de valor, canales y

comunicacion, ingresos, recursos, actividades, aliados y costos.

Canvas HealthBIM.

CANVAS HealthBIM

SOCIOS CLAVE

-Organizaciones
gubernamentales
(OMS, ONG, inversiones
nacionesles).

- Proveedores Externos,
equipos de ingenieria,
entidades financieras.
Empresas consolidadas,
apoyo en el mercadoy
gestion economica.

Aﬂ'l;ﬂ DADES CLAVE
-Gestion, planificacion,
construccion y mantenimiento de
proyectos hospiralarios.

- Control avance y calidad.
- Comunicacion interna, procesos
hacis |a sostenibilidad financiera,

OO

RECURSOS CLAVE
- Especializado y calificado en
construccion hospitalaria.
- Tegnologia avanzada e
innovacion.
- Red de proveedores confiable,
bases de datos, equipos medicos
ed alta calidad.

o

PROPUESTAS DEVALOR

Modernizacién hospitalaria
-Implementacién
tecnologica. avanzadacomo
BIM.

-Capacitacién y soporte
post-construccionpara
asegurar.

2

RELACION CON ELCLIENTE

-Asesoria personalizada.
-Base de datos.

-Soporte tecnico continuo.
-Transparencia en la
comunicacion.

HealthBIM

CANALES

-Marketing digital

-Feriasy eventos
especializados

-Asociaciones con arquitectos
v contratistas del sector.

SECMENTOS DE CLIENTES

-Hospitales pablicos y
privados.

-Clinicas de alta
complejidad.
-Entidades
gubernamentales.
-Empresas constructoras
ydesarrolladoras.

ESTRUCTURA DE COSTES
-Impuestos control financiero
-Gastos profesonal medico , administrativo especializado.
-Costos de construccion y mantenimiento de hospitales.
-Inversion tegnologica y sistemas de gestion sanitaria.

[ 1 | FUENTES DEINCRESOS
-Honorarios Profesionales.
-Consultoria especializada.
-Contratos por proyectos.
-Mantenimiento de infraesreuctura,

Tabla 11 Modelo Canvas. Fuente propia

6.5 Nuestro Cliente (Buyer Persona).
Carlos Andrés Ramirez es un profesional de negocios con mas de 25 afios de
experiencia en el sector de la salud, especificamente en el desarrollo y promocion
de servicios de turismo médico. Actualmente, es el Gerente de Desarrollo de
Negocios de una empresa de turismo de salud en Bogota que se especializa en
atraer pacientes internacionales para tratamientos médicos en Colombia. Ha
trabajado extensamente en establecer alianzas estratégicas con hospitales, clinicas
y proveedores de servicios de salud en el pais, incluyendo el suroccidente

colombiano.

Carlos esta enfocado en mejorar la oferta de servicios de salud en Colombia para
pacientes extranjeros, especialmente en areas como tratamientos estéticos,
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odontologicos y procedimientos quirurgicos. Esta interesado en cémo la
implementacion de metodologias avanzadas de construccion como BIM puede
elevar la infraestructura hospitalaria y, por ende, atraer a mas pacientes
internacionales al pais, mejorando la percepcion de calidad y seguridad de los
servicios médicos en Colombia.

Buyer persona.

Edad: 50 ahos, Género: Masculino, Ubicacidn; Cali. Colombia, Atraer Pacicntes Internacionales: Carlos busea mejarar la
Educacién: Administrador de Empresas con especializacion en Gestian de infimestructurn y servicios haspitalarios en Calombin para atraer a més
Sulud Internacional pasientes internacienales inleresacios en el wrisma de salud.

: {3 2OCH i
Cary: Uerento € Denrmllode Nesncioy et malempresy deiirismo ¢efsahud, Calidadl v Confianzs: Exti moliviado por s necesidad do construir una
150,000 USD anuales infraestructurs hospitalaria que cumpla eon los estindsres

Casada, con fres hijos incernacionales de calidad v seguridad.

Intereses Persona 0 médico, innovacian en la atencidn médica,

¥ pestion de proyeclos internacionales. Tnnaxacion en Infeaesteuctura; Quiers implementar innasaciones sn
T inliuestructurs hospitalaria que nwjoren s experioncia dol pucienle v

Redes Sociales Favoritas: Linkedln, Instagram, Facebank &
faciliten lox procesos medicos pars pacicutes exlranjeros

Competencia Internaciomalz Enfrent [a compsstencia de armos paises lideres LinkedIn: Pura establecur conexiones profesionales

en Lurismo médico como Méxicn, Teilandia y Turquin, que tmbicn estin nuevay lendencias en wrisme de salud ¥ eenologia ds construceion
fnvintiends e mejorur su inliuestructurs ¥ serviivs méslicos.

Seminarios v Foros Intarnacionales: Participe en seminarios ¥
foros internacionales para aprender sobre innovaciones en turisima
e salud ¥ consiruceion hospitalaria.

Percepeiin de Segnridid: Aungue Colomhia ha mejarede su reputscion, nin
enfrenta desafios elocionadus vn T percepion internacional de sepuridad v
cerabulidad,

mecesidud e integrar (ecnulugin
bn ¥ consteeion de instalaciones

Desarrollo de Infraestructura Hospitalaria de Calidad Internacional: Falla de Infraestrociura de Alta Calidad: Los no&pimma ¥ Consultoria en Infraestructura Hospitalaria: Ofrceer servicios de
Curlos quicre desarrollar alianzas osiratéos pam o construcuién de dinicas en Colombia necesilin mejoras para cumpli con las cansnltoria pars of diseio ¥ construceiéa s hospitales qus sumplan con los

hospitales v clinicas que cumplan con los estindares inemacionales o e T Pl e nactonales de turksre de salnd.
1 Metadologia 1V far u s eyuipos e desurnill

Posicionar a Colombia come un Destin de Turismo de Salud: Su siruelura en Lo implementiciin de T pam mejonr b ficianin y

bjetive e aumeniarel ujo de pacinies intamacionales hacla Colombia
mejorando la oferta de servicios de sahud ¥ 1a infraestructua

Castos de T wcidn de Nuevas Teenologins: Ta
implementacion de nmevas tecnologias como L‘ll\fl pueds ser i ins Médi fali Crear dischos lizacl
costosa ¥ requiere una Inversién inicial significativa, e meioren la experiencia del pacieme dnemmacional, inelvendo areas de

¥ servivios

Tmplementacitn de BIV para Aumentar la Eficiencia: Desen infegrar ¥
Necesidad de Alianzay Estratégicas: Lu diliculiad de establecer di Recursis y Oy 2 Ay uddar u oplimizar recurios ¥

1a memadalogia BIM para mejorar la precision en el disefio y la gestion de
proveelos de constuceiin hospitalari alizmss slidday con proveedores de teenologia v construceion para, wanda la coandinacin enire Jos cquinas

iR Ve R de diseia y eonsinaceian

llustracion 34 Buyer Persona, Servicios de Disefio, Construccion y Mantenimiento Hospitalario. Fuente propia

6.6 Las 4 P’s.

-Producto
¢ Qué vendo?

Servicios de disefio y construccién de hospitales, clinicas y centros de salud, con
un enfoque en tecnologia avanzada (BIM) para optimizar los procesos constructivos
y recursos implementados.

¢ Qué necesidades satisfacen mi producto?

Mejora la infraestructura de salud, creando espacios mas eficientes, seguros vy
sostenibles que responden a la creciente demanda de servicios médicos.
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¢, Qué caracteristicas tiene mi producto?
Disefo personalizado: Adaptado a las necesidades especificas de cada cliente.
Tecnologia avanzada: Implementacion de BIM para optimizar la construccion.

Eficiencia energética: Uso de materiales sostenibles y sistemas que minimizan el
consumo energeético.

¢ Qué valor agregado proporciona mi producto?

Proyectos que ofrecen precision, reducciéon de costos operativos y tiempos de
ejecucion, junto con un enfoque en la sostenibilidad y el uso de tecnologias de
punta.

-Precio
¢, Qué valor tiene el producto para el cliente?

El valor reside en la capacidad mediante el disefio de optimizar recursos y minimizar
riesgos y costos mediante la implementacion de la metodologia BIM. Esta actividad
consiste en la resolucién estética, funcional y técnica de un proyecto arquitectonico,
disponiendo espacios adecuados para la funcion humana de habitar (CPNAA,
2004). El disefio arquitectonico se compone de las siguientes etapas.

De acuerdo a lo anterior se presenta una base para el calculo de disefo
arquitectonico:

-Honorarios Disefio arquitectonico: Se hara con base al costo por metro cuadrado
de diseno, el area del proyecto, las etapas de desarrollo y la categoria por tipo de
trabajo, de acuerdo con la ecuacion.

Honorario del disefio arquitectonico:
= [(Cm2DA)(AD)(EDP)(CT)] [((MPA)]

Ecuacion 1 Honorario Disefio Arquitectonico — CPNAA.

Cm2DA: costo del metro cuadrado de disefio arquitectonico.
AD: area de disefo arquitectonico (m2).

EDP: etapa de desarrollo del proyecto.

CT: categoria por tipo de trabajo.

MPA: multiplicador del perfil del arquitecto.

En esta formula no se incluyen los impuestos ni las prestaciones sociales, ya que
dependen de la legislacion vigente y el trabajo especifico a realizar.
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-Honorarios Digitales: Actividades de modelos digitales de informacion con base al
tiempo y los recursos requeridos para la ejecuciéon y desarrollo de los trabajos

Honorarios Digitales BIM:

=[(Vb)(MPA)]+ | + U + Im+ Pol

Ecuacion 2 Honorarios Digitales . CPNAA.

Vb: valor base, es la suma de los gastos personal, los gastos
administrativos y gastos operativos.

MPA: multiplicador del perfil del arquitecto.

I: imprevistos 0.05%.

U: utilidad 10%.

Im: impuestos 19%.

Pol: pdlizas 10%.

En esta formula se incluyen los impuestos supuestos, desentendiendo de la
legislacién vigente y el trabajo especifico a realizar.

-Honorarios Construccion: Actividad de construccidn necesarias para la completa
terminacion de la construccion. Los honorarios para categorias de A a la G
corresponden al 10% del costo directo de las labores de construccion.

Honorarios Construccion:

=[(CDC)(%CD)] [(MPA)]

Ecuacion 3 Honorarios Construccion — CPNAA.

CDC: costo directo de la construccion

%CD: porcentaje del costo directo

MPA: multiplicador por perfil del arquitecto En esta formula se incluyen los
impuestos supuestos, desentendiendo de la legislacién vigente y el trabajo
especifico a realizar.

En esta formula se incluyen los impuestos supuestos, desentendiendo de la
legislacién vigente y el trabajo especifico a realizar.

-Honorarios Interventoria Direccion: Consiste en el control de la ejecucion del
proyecto arquitecténico o de la construccion, los honorarios se calculan con base
en el tiempo y los recursos, dependen de los costos directos de la obra.

Honorarios Interventoria Direccion:
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=[(Vb)(MPA)]+ | + U + Im+ Pol

Ecuacion 4 Honorarios Interventoria Direccion — CPNAA.

Vb: valor base, es la suma de los gastos personal, los gastos
administrativos y gastos operativos.

MPA: multiplicador del perfil del arquitecto.

I: imprevistos 0.05%.

U: utilidad 10%.

Im: impuestos 19%.

Pol: pdlizas 10%.

En esta formula se incluyen los impuestos supuestos, desentendiendo de la
legislacién vigente y el trabajo especifico a realizar.

¢ Existen precios estandar establecidos?

Como criterio general, a las tarifas calculadas por el método de actividad se podra
adicionar de manera opcional el multiplicador Perfil del Arquitecto (MPA), de acuerdo
con el nivel de formacién académica y los afios de experiencia especifica, los cuales
estan definidos por la homologacion de la formacion y el tiempo de practica
profesional, como lo muestran las siguientes tablas (Auxiliares):

Factor multiplicador por experiencia del arquitecto

Factor multiplicador especifico
del arquitecto

Experiencia especifica

15,00 525
>10 4,00
>5 25
>4 2,75
S 2,25
>1 1,75

0 1,00

Tabla 12 Factor experiencia. Fuente: Guia Cobro Honorarios CPNAA.
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Equivalencia de la formacion académica a la experiencia especifica

S s Experiencia especifica
Formacion académica :
equivalente

Doctorados 4 afios
Maestria 2 anos
Especializacién 1 afios

Tabla 13 Formacion Académica. Fuente: Guia Cobro Honorarios CPNAA.

El disefio arquitectonico se compone de esquema basico (Idea creativa),
anteproyecto o proyecto técnico, proyecto o proyecto constructivo y supervision
arquitecténica (Anexo 1).

Por otro lado, se tendra en cuenta un factor multiplicador al honorario de disefio
arquitectonico, de acuerdo con un porcentaje que varia segun la Categoria de
Trabajo (CT) que vaya a realizarse. Los porcentajes para cada categoria (Anexo 2)
se determinan de acuerdo con la siguiente tabla:

Porcentajes segun la categoria de trabajo a realizar

Categorias de Trabajo % CT (honorario de diseno
(CT) arquitectonico)

Categoria A 50 %
Categoria B 70 %
Categoria C 85 %
Categoria D 100 %
Categoria E 130 %

Depende del niumero de

SategeriR repeticiones (ver tabla 4)

Se realiza el calculo
Categoria G independiente de las secciones
del proyecto y se suman.

100 % (cuadro basico de

Categonalt honorarios)

100 % (cuadro basico de

Crtegansl honorarios)

Tabla 14 Porcentaje cobre segln categoria. Fuente: Guia Cobro Honorarios CPNAA.
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Como se menciond anteriormente, para todas las actividades se presenta una serie
de valores y porcentajes fijos, sin embargo, debido a las variaciones de los precios
por el mercado inmobiliario, la oferta de servicios, el numero de profesionales, entre
otras variables, dichas cifras seran revisadas y actualizados periédicamente por el
CPNAA o la entidad que se designe para cada una de las regiones del pais.

¢, Si bajamos el precio del producto, ¢lograremos ventaja competitiva?

La reduccién de precios es una estrategia viable si se logra mantener la eficiencia
sin comprometer la calidad del servicio. Sin embargo, nuestra ventaja competitiva
radica mas en la diferenciacion tecnolégica que en el precio.

-Punto de venta
¢, Como distribuyo mi producto?

A través de licitaciones publicas y contratos con entidades privadas. También
mediante relaciones directas con hospitales y clinicas.

¢ Cuales son los canales que mas me conviene utilizar?

Venta directa y plataformas de contratacién publica y privada. También se podrian
utilizar agentes y consultores que ayuden a conectarse con instituciones de salud
interesadas en renovar o construir nuevas infraestructuras.

-Promocion
¢,Coémo puedo hacer la promocién de mi producto?

Mediante una estrategia de marketing digital que incluye contenido sobre los
beneficios de Ila metodologia BIM para infraestructuras hospitalarias,
presentaciones en conferencias y eventos del sector, y publicidad en medios
especializados en salud y construccion.

¢ Qué técnicas utilizar?

Inbound Marketing: Creacién de contenidos técnicos, como blogs y webinars sobre
BIM y la optimizacion de recursos en proyectos hospitalarios.

Outbound Marketing: Campafas en redes sociales, participacion en ferias de
construccion y salud, y publicidad en medios especializados.
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6.7 Promesa de Valor.
* Objetivo General

Posicionar a la empresa como lider en disefio, construccion y mantenimiento
hospitalario con un enfoque en la innovacién tecnoldgica y la sostenibilidad.

* Objetivos estratégicos:

-Incrementar en un 10% la captacidén de nuevos clientes para diciembre de 2025.
-Mejorar las estrategias de marketing digital.

-Implementar campafias en Linkedln y Google Ads.

-Aumentar la participacion en licitaciones publicas.

-Enfocar las propuestas en los beneficios de BIM.

-Desarrollar alianzas estratégicas con proveedores de materiales sostenibles.

-Ampliar el portafolio de servicios.

6.8 Estrategia digital.
¢ Qué estrategias de Marketing Digital voy a implementar?

La estrategia de marketing digital se basara en un enfoque combinado de Inbound
y Outbound Marketing. Se generaran contenidos educativos y técnicos para atraer
a clientes interesados en infraestructuras hospitalarias avanzadas. Asimismo, se
utilizaran herramientas de pago por clic (PPC) para llegar a una audiencia especifica
de tomadores de decisiones en el sector salud y construccion.

¢, Qué canales voy a utilizar?

LinkedIn: Para conectar con arquitectos, ingenieros y responsables de compra de
instituciones de salud.

Google Ads: Para captar busquedas relacionadas con infraestructura hospitalaria y
servicios BIM.

Webinars y blogs: Para educar a la audiencia sobre los beneficios del BIM en
proyectos de salud.

¢ Qué tipo de contenidos voy a generar?

Articulos técnicos en el blog sobre el impacto de BIM en la reduccion de costos y
tiempos en la construccion hospitalaria.
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Casos de estudio que muestrean la eficiencia de la empresa en proyectos
anteriores.

Webinars explicando como implementar BIM en proyectos hospitalarios.
¢, Cuales son mis objetivos?
-Aumentar el trafico en la web en un 0.5% en los proximos 12 meses.

-Captar 50 nuevos leads cualificados mediante estrategias de contenido educativo
y técnico.

¢, Cuadles seran las conversiones que espero generar?

Lograr que al menos el 10% de los leads obtenidos en los préximos 12 meses se
conviertan en clientes potenciales a través de demostraciones y reuniones de
ventas.

¢, Qué alcance espero obtener?

Esperamos generar un alcance de al menos 1000 Visualizaciones mensuales en las
plataformas de redes sociales y obtener al menos 100 interacciones positivas
mensuales en la pagina web.

6.9 Investigacion del mercado.

Tamano de mercado

El mercado de infraestructuras hospitalarias esta en crecimiento, especialmente en
Ameérica Latina, donde el sector salud esta recibiendo inversiones tanto publicas
como privadas para mejorar la atenciéon médica.

Segun Cluster de Excelencia Clinica valle del cauca, agrupa las empresas
relacionadas con la produccién de bienes y prestacion de servicios clinicos y
meédicos especializados con altos estandares de calidad en el Valle del Cauca.

Se identificaron mas de 496 empresas distribuidas en los siguientes segmentos de
negocio: clinicas y hospitales, industria farmacéutica, prétesis e implantes, centros
especializados, servicios de apoyo y relacionados, empaques y graficas, clinicas
estéticas, comercio de medicamentos, quimicos, equipos e insumos meédicos segun
informacion de la cdmara de comercio Cali.
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Red empresarial Excelencia clinica.

. s .
Excelencia Clinica
(ventas 2022 (COP), namero de empresas, tasa de
crecimiento anual (%) ventas 2022/21)

Protesis e
Implantes
31,9 mil
millones
1lempresa

Insumos " Empaques y
Médicos Excelencia Clinica Grificas $881

51 billon . : mil millones
42 Empresas $13,3 billones S Embr
438 empresas

+10,1

Equipos Servicios de

millones
12 empresas

llustracion 35 Ventas COP 2022 Tasa de crecimiento anual. Fuente: Confecamaras, Supersalud, EF
Empresas, Calculos camara de comercio Cali.

En el mismo sentido de crecimiento se presenta los resultados anuales (julio 2024 /
julio 2023) Variacion y contribucidn anual del ICOCED, edificaciones residenciales
y no residenciales y destino.

“En julio de 2024, la variacion anual del ICOCED fue 3,24%, en comparacion con
julio de 2023. La clase CPC V 2.0 A.C de edificaciones no residenciales se ubico
por encima del promedio nacional (3,28%), mientras que la CPC V 2.0 A.C de
edificaciones residenciales se ubicé por debajo del promedio nacional (3,22%).

Siete de los diez destinos relacionados con la construccion de edificaciones se
ubicaron por encima del promedio nacional (3,24%): Educacion (3,76%), Otros
destinos (3,42%), Bodegas (3,39%), Oficinas (3,35%), Hoteles al igual que
Hospitales y centros asistenciales (3,26% cada una) y Apartamentos (3,25%).

Por otra parte, los destinos: Casas (3,02%) y Comercio (2,81%) se ubicaron por
debajo del promedio nacional. Por ultimo, el destino Administracion publica presento
la misma variacion que el promedio nacional (3,24%) (DANE, 2024)”.
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Variacion y contribucion anual por clase y destino

Tabla 3. ICOCED. Variacion y contribucién anual por clase CPC V 2.0 A.C y destino.
Total, nacional

Julio (2024)
Contribucién
Variacion (%) (puntos
CLASE CPC Tipo de Edificacién Peso %
porcentuales)
2024 2024
. . Apartamentos 56,59 3,25 1,83
Edificios residenciales
Casas 9,03 3,02 0,27
Total edificios residenciales 3,22 2,11
Bodegas 3,61 3,39 012
Comercio 9,27 2,81 0,26
o _ Oficinas 538 335 0,18
Edificios industriales, i ictracion pablica 1,05 3,24 0,02
comerciales, otros edificios no =
. . Educacion 6,47 3,76 0,25
residenciales
Hospitales y centros asistenciales 2,16 3,26 0,07
Hoteles 1,74 3,26 0,06
Otros destinos 4,70 3,42 0,16
Total edificios no 3,28 1.14

residenciales
Total nacional ICOCED 3,24 3,24
Fuente: DANE, ICOCED.
Nota: La diferencia en la suma de las variables obedece al sistema de aproximacion en el nivel de digitos trabajados en
el indice.

llustracion 36 Edificaciones residenciales y no residenciales Fuente: DANE ICOCED

Muestra probabilistica

Segun lo presentado en los datos, la necesidad en la construccion hospitalaria y
servicios de salud es creciente, se selecciona una muestra probabilistica de
empresas de salud e instituciones publicas, representando posibilidad en el
mercado de la construccion para la salud.

-Definicién de parametros

Tamano de la poblacion (N): Sabemos que hay 496 empresas en el sector de
infraestructuras hospitalarias y de salud en el Valle del Cauca, asi que ese es el
tamarno de nuestra poblacién.

Nivel de confianza (Z): Para este calculo usamos un nivel de confianza del 95%,
que es comun en estudios de este tipo. Esto significa que queremos estar 95%
seguros de que los resultados de la muestra reflejaran correctamente la poblacion.
El valor correspondiente a este nivel de confianza es 1.96

Proporcion esperada (p): Esto es una estimacion de cuantas de las empresas
seleccionadas en la muestra podrian cumplir con el criterio de interés (por ejemplo,
empresas que estan invirtiendo activamente en infraestructura hospitalaria). Si no
se tiene informacion previa, se usa una proporcion conservadora del 50% (0.5), que
es el valor mas neutral.
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Margen de error (E): Este es el nivel de precision que queremos para la muestra.
Un 5% (0.05) de margen de error significa que se esta dispuesto a aceptar un
pequefio margen de imprecision en los resultados.

-Aplicacién de la férmula

La formula que se usa para calcular el tamafo de la muestra cuando se tiene un
tamano de poblacidén conocido es la siguiente:

Formula probabilistica

_ N-z2p-(1-p)
"= (N=1)-E2+Z2p-(1-p)N-Z2-p-(1-p)

_ 496-(1.96)2-0.5-(1-0.5)
N~ (496-1)-(0.05)2+(1.96)2-0.5-(1-0.5)

n= 217
Ecuacién 5 Formula tamafio muestro. Fuente: Propia
N es el tamafio de la poblacién (496 empresas).
Z es el valor correspondiente al nivel de confianza (1.96 para el 95%).
p es la proporcion esperada (0.5 si no tenemos una proporcion especifica).

E es el margen de error (0.05).

Este resultado indica que, se puede obtener una muestra representativa empresas
relacionadas con la construccion hospitalaria y la salud Sur Occidente colombiano
con 217, poder estar 95% seguro de que los resultados del analisis reflejaran
correctamente el comportamiento de la poblacion, con un margen de error del 5%.

6.10 Entrevistas.
Preguntas de Entrevista:

« Nombre, Profesion, estudios, Experiencia:

« ¢Como esta el mercado del disefio y construccion hospitalaria?

o ¢Qué eslo que se necesita en una obra de estas caracteristicas?

e ¢Cual es el mercado para el mantenimiento de dichas infraestructuras?

o ¢ Qué tanta competencia mira en el sector mencionado?

e ¢Qué es lo mas importante para tener en cuenta a la hora de entrar en el
mercado de infraestructura hospitalaria?

e ¢Se necesita hoy y se necesitara en el futuro?
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« Puede nombrar un proyecto exitoso y cual cree que fue la estrategia para
conseguir el éxito del proyecto cumpliendo como empresa.

-Nombre: Paola Andrea Timaran

Profesidén: Ingeniera Civil 2021 Universidad de Nariio — Pasto.
Experiencia: 2 afios

¢, Como esta el mercado del disefio y construccién hospitalaria?

El mercado del disefio y construccion hospitalaria esta experimentando un
crecimiento significativo debido a la demanda de infraestructuras sanitarias
modernas y eficientes. La inversién en tecnologia e innovaciéon es clave para
satisfacer las necesidades de la poblacion en el area de salud.

¢ Qué es lo que se necesita en una obra de estas caracteristicas?

- Experiencia en disefio y construccion de infraestructuras sanitarias.
- Cumplimiento de normativas y regulaciones.

- Tecnologia avanzada para equipamiento médico.

- Espacios funcionales y eficientes.

- Materiales resistentes y faciles de limpiar.

¢, Cual es el mercado para el mantenimiento de dichas infraestructuras?
- Servicios de mantenimiento preventivo y correctivo.

- Reemplazo de equipamiento médico y tecnologia.

- Actualizaciones de sistemas de energia y agua.

- Servicios de limpieza y desinfeccion.

- Gestion de residuos y materiales peligrosos.

¢ Qué tanta competencia mira en el sector mencionado?
- Disefo y construccién de infraestructuras sanitarias.

- Ingenieria y arquitectura.

- Equipamiento médico y tecnologia.

- Servicios de mantenimiento y gestion.
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¢ Qué es lo mas importante para tener en cuenta a la hora de entrar en el mercado
de infraestructura hospitalaria?

- Cumplimiento de normativas y regulaciones.
- Calidad y experiencia en disefio y construccion.

- Innovacion y tecnologia avanzada.

-Nombre: Marina Ortiz.

Profesion: Arquitecta Nivel universitario.

Experiencia: Mas de 10 ainos.

¢, Como esta el mercado del disefio y construccién hospitalaria?

En los ultimos afos, el negocio de la salud se ha convertido en un mercado
apetecido , generando gran demanda en cuanto a construccion hospitalaria .

¢ Qué es lo que se necesita en una obra de estas caracteristicas?

En una obra de estas caracteristicas, se necesita amplio conocimiento sobre la
funcionalidad de los espacios, para garantizar excelencia en los procesos que alli
se realicen , facilidad de mantenimiento, técnicas constructivas especificas.

¢, Cual es el mercado para el mantenimiento de dichas infraestructuras?

No estoy enterada sobre el mercado para el Mantenimiento de dichas
infraestructuras. Actualmente es un buen negocio. Manejar los ultimos avances en
este campo.

¢, Qué tanta competencia mira en el sector mencionado?

Cada vez se necesitara mas infraestructura hospitalaria, es un gran negocio.
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7. ESTUDIO TECNICO PARA DETERMINAR LOS
RECURSOS.

El estudio técnico abarca el tema del funcionamiento y operatividad de la empresa
donde se verifica la capacidad técnica para disefar el producto a comercializar o
prestar adecuadamente el servicio promocionado, caracteristicas, requerimientos,
disponibilidad y costos de las materias primas e insumos necesarios para la
produccion de los bienes o servicios. Donde se determina el tamafo, localizacién,
los equipos utilizados, las instalaciones necesarias y la organizacion requerida para
la produccién.

7.1 Diseino de Oficina.
La oficina o lugar de trabajo estara ubicada en la ciudad de Cali, en el sector del
Sur, Tiene un are aproximada de 40m2, con area para trabajo, sala de estar, zona
privada y balcon social.

Planta Apto Oficina.

llustracion 37 Planta Distribucién Apto Oficina. Fuente propio
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Gastos de Arrendamiento

Apto Estudio | 1] Mes |[$ 1,000,000 | $ 1,000,000 83%

Arrendamiento de instalacién | Administracion | 1] Mes [$ 200,000 | $ 200,000 17%

de produccion TotalMes | $ 1,200,000 100%

Total Anual | $ 14,400,000
2026 2027 2028 2029 2030
. 8.08% 8.89% 9.03% 9.03% 9.70%
Gasto Arriendo

$ 1,163,520 | $ 1,280,160 | $ 1,300,320 | $ 105,066 | $ 124,176
$ 15,563,520 | $ 15,680,160 | $ 15,700,320 | $ 15,668,586 | $ 15,804,336

Tabla 15. Gastos de Arrendamiento — Fuente propia.

El lugar donde se va a ubicar la oficina cuenta con servicios publicos requeridos
para el buen funcionamiento, se requiere internet, telefonia y gas domiciliario.

Gasto servicios publicos

Internet alta velocidad, televisior] 1 [ Mes [$ 156,300.00 | $ 156,300.00 39%
comun . Plan corporativo Celular | 1 | Mes |$ 245,000.00 | $ 245,000.00 61%
! ! Total Mes | $ 401,300.00 100%
Total Anual| $ 4,815,600
2026 2027 2028 2029 2030
Gasto 8.08% 8.89% 9.03% 9.03% 9.70%
Comunicacion | $ 389,100 | $ 428,107 | $ 434,849 | $ 35,136 | $ 41,526
$ 5,204,700 | $ 5,243,707 | $ 5,250,449 | $ 5,239,836 | $ 5,285,233
Energia electrica, Acueducto, alll 1 I Mes I $ 400,000.00 [ § 400,000.00 96%
- " Gas Domiciliari 1 M $ 18,000.00 | $ 18,000.00 4%
SecicolRublicos a8 momienane = Total Mes | $ 418,000.00 100%
Total Anual| $ 5,016,000
2026 2027 2028 2029 2030
Gasto Servicios 8.08% 8.89% 9.03% 9.03% 9.70%
Publicos $ 405,293 [ § 445922 | $ 452945 [ § 36,598 [ $ 43,254
$ 5421293 | $ 5,461,922 [ $ 5,468,945 | $ 5,457,891 | $ 5,505,177

Tabla . Gastos de Arrendamiento — Fuente propia.

Otros Gastos de Oficina

|Papeleria 1 Mes $ 150,000.00 | $ 150,000.00 18%

Tintas Impresora 1 Mes $ 156,000.00 | $ 156,000.00 19%

Cafeteria y aseo 1 Mes $ 200,000.00 | $ 200,000.00 25%

Otros gastos Camaras. 1 Afo $ 100,000.00 | $ 100,000.00 12%

9 Sistemas de alarma. 1 Afio $ 100,000.00 | $ 100,000.00 12%

Mantenimiento equipos 1 Afio $ 110,000.00 [ $ 110,000.00 13%

Total Mes | $ 816,000.00 100%

Total Anual| $ 9,792,000
2026 2027 2028 2029 2030

8.08% 8.89% 9.03% 9.03% 9.70%
Otros gastos ¢ 65933 | $ 72542 | $ 73,685 | $ 5954 | § 7,037
3 9,857,933 | $ 72542 [ $ 73685 | % 9,863,887 | $ 79,579

Tabla . Otros Gastos de Oficina — Fuente propia.

7.2 Muebles y Activos fijos.
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Como dotacion se tiene en cuenta lo necesario para una oficina moderna, se procede a
realizar una inversion en activos fijos y muebles proyectado a cinco anos. Al ser empresa
que inicia sus operaciones requiere personal reducido, se tiene en cuenta elementos
basicos para una oficina tipo remoto. Adicionalmente se tiene en cuenta las licencias de
software legalmente constituidos.

Activos Fijos

CAPEX
Deprecia
Muebles y activos fijos Descripcion Cantidad | Unidad | Valor Unitario Valor Total Deprec,able 9. 2= (.J
Amortizable | Amortiza
ble en
afos
Escritorio Computador 1 Und |$ 2,106,900.00 | $ 2,106,900.00 | Depreciable 10
Mesa juntas y sillas 1 Und $ 1,100,000.00 | $ 1,100,000.00 | Depreciable 10
Base soporte pantallas de escritorio 1 Und |$ 1,129,900.00 | $ 1,129,900.00 | Depreciable 10
Silla Ergonomica Ergohuman 100x50x69 Gris 1 Und $ 3,629,900.00 | $ 3,629,900.00 | Depreciable 10
Muebles yenseres Sillas visitantes 4 Und $ 99,900.00 | $ 399,600.00 | Depreciable 10
Papelera 3 Und $ 45,000.00 | $ 135,000.00 | Depreciable 10
Decoracion oficina 1 Und $ 700,000.00 | $ 700,000.00 | Depreciable 10
Cafetera e insumos 1 Und $ 200,000.00 | $ 200,000.00 | Depreciable 10
Cartelera Documentos 1.20*1.20 y marcadores 1 Und $ 115,000.00 | $ 115,000.00 | Depreciable 10
Total Muebles y enseres| $ 9,516,300.00
Workstation Elite Plus:
CPU Intel Core i9 14900K + Noctua NH-D15 CH-BK
BOARD BOARD Z790
SSLDJ zgé4hlﬂ)8201?’gp7§’(§0 mbls 1 Und $ 13,295,000.00 | $ 13,295,000.00 | Depreciable 5
RAM 64GB (2x32) DDR5 6000MHZ
CHASIS Lian Li Lancool Il X Black
Equipos de oficina FUENTE 850W 80+
Monitor LG 34" 34WQ650 UltraWide sRGB IPS 1 Und $ 148400000 | $ 1,484,000.00 | Depreciable 5
;ZCE'?‘;‘I’EEQ/ OCX Gxt836 + Mouse Gamer GXT 109 FELOX 1 Und |$  127,000.00 | $ 127,000.00 | Depreciable 5
Audifonos Corsair HS55 WIRELESS Multiplataforma 1 Ud |$ 384,000.00 | $ 384,000.00 | Depreciable 5
Protector de energia para computador 1 Und $ 550,000.00 | $ 550,000.00 | Depreciable 5
Impresora Multifuncién HP Color LaserJet Pro 4303fdw 1 Und $ 3,850,101.00 | $ 3,850,101.00 | Depreciable 5
Total Equipos de oficina| $ 19,690,101.00

[ TOTAL CAPEX[ $§  29,206,401.00 |

Tabla 16 Activos Fijos — Fuente propia.

7.3 Depreciacion de los activos fijos.

Con la informacion de los activos fijos se calcula la depreciacion anual, clasificados
de acuerdo a vida util, resaltando la importancia de la depreciacion ya que al final
del ejercicio se descuenta en impuestos segun lo indica la ley, en caso de tener en
un futuro maquinaria se realizara una adicion o modificacion de las tablas de activos.

Depreciacion y Amortizacion de activos

Depreciacion y amortizacion de activos
Descripcién Costo 2026 2027 2028 2029 2030

Muebles y enseres| $ 9,516,300.00 | $ 1,903,260.00 | $ 1,903,260.00 | $ 1,903,260.00 | $ 1,903,260.00 | $ 1,903,260.00
Equipos de oficina| $19,690,101.00 | $ 1,969,010.10 | $ 1,969,010.10 | $ 1,969,010.10 | $ 1,969,010.10 [ $ 1,969,010.10
Total periodo $ 3,872,27010 | $ 3,872,270.10 | $ 3,872,270.10 | $ 3,872,27010 | $ 3,872,270.10
Depreciacion acumulada $ 3,872,270.10 | $ 7,744,540.20 | $ 11,616,810.30 | $ 15,489,080.40 | $ 19,361,350.50

Tabla Depreciacion y Amortizacion Activos— Fuente propia.

7.4 Gastos de Personal.
HealthBIM contara con un personal profesional a término fijo como lo es el
Arquitecto que tiene como tarea la parte de disefio y Direccidén, un ingeniero civil
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que ademas de disefio se encarga de los presupuestos en conjunto con viabilidad,
es posible que se requiera auxiliares oh practicantes profesionales en algunos
casos, secretaria tipo call center para realizar funciones de ndmina, pago a personal

y atencion de clientes, contador y abogado.

COSTO DE PRODUCCION

Gastos de Personal

Gastos personal

Periodo 2025 2026 2027 2028 2029
Personal Directo 3.1% 3.1% 3.2% 3.3% 3.2%
Cargo Descripcion 0 1 2 3 4
Salario Mensual $ 3,300,000.00 | $ 3,402,300.03 | $ 3,507,900.06 | $ 3,616,800.10 | $ 3,722,400.13
Arquitecto Salario Anual $ 39,600,000.00 | $ 40,827,600.37 | $ 42,094,800.76 | $ 43,401,601.15 | $ 44,668,801.54
Prestaciones sociales anuales $ 1,546,050.00 [ $ 1,593977.56 | $ 1,643,451.18 | $ 1,694,470.84 | $ 1,743,944.46
Salario Mensual $ 3,300,000.00 | $§ 3,402,300.03 | § 3,507,900.06 | $ 3,616,800.10 | § 3,722,400.13
Ingeniero Salario Anual $ 39,600,000.00 | $ 40,827,600.37 | $ 42,094,800.76 | $ 43,401,601.15 | $ 44,668,801.54
Prestaciones sociales anuales $ 1,546,050.00 | $ 159397756 | $ 164345118 | $ 169447084 | $ 1,743,944.46
Personal Indirecto
Salario Mensual $ 715,000.00 | $ 817,300.03 | $ 922,900.06 | $ 1,031,800.10 | $ 1,137,400.13
Secretaria (Call Center) Salario Anual $ 8,580,000.00 [ $ 9,807,600.37 | $ 11,074,800.76 [ $ 12,381,601.15 | $ 13,648,801.54
" [Auxilio de transporte $ 83,798.00 | $ 95,787.56 | $ 108,163.89 | $ 120,926.97 | $ 133,303.30
Prestaciones sociales anuales $ 334,977.50 | $ 382,905.06 | $ 432,378.68 | $ 483,398.34 | $ 532,871.96
Salario Mensual $ 1,300,000.00 | $ 1,402,300.03 | $ 1,507,90006 | $ 1616,800.10 | $ 1,722,400.13
Contador Salario Anual $ 15,600,000.00 | $ 16,827,600.37 [ $§ 18,094,800.76 [ $ 19,401,601.15 | $ 20,668,801.54
Auxilio de transporte $ 108,290.00 | $ 116,81159 | $ 125,608.08 | $ 134,679.45 | $ 143,475.93
Prestaciones sociales anuales $ 609,050.00 | $ 656,977.56 | $ 706,451.18 | $ 757,470.84 | $ 806,944 .46
Salario Mensual $ 1,300,000.00 | $ 1,402,300.03 [ $ 1,507,900.06 | $ 1,616,800.10 | $ 1,722,400.13
Asesgsle Salario Anual $ 15,600,000.00 | $ 16,827,600.37 [ $ 18,094,800.76 [ $ 19,401,601.15 | $ 20,668,801.54
Auxilio de transporte $ 156,000.00 | $ 168,276.00 | $ 180,948.01 | $ 194,016.01 | $ 206,688.02
Prestaciones sociales anuales $ 609,050.00 | $ 656,977.56 | $ 70645118 | $ 75747084 | $ 806,944.46
Total salarios Mensuales| $ 9,915,000.00 [ $ 10,426,500.16 | $ 10,954,500.32 [ $ 11,499,000.48 | $ 12,027,000.64
Total salarios Anuales| $ 118,980,000.00 | $125,118,001.86 | $ 131,454,003.78 | $ 137,988,005.76 | $ 144,324,007.68
Total prestaciones sociales anuales| $ 464517750 | $ 4,884,81532|$ 5132,183.40[$ 5,387,281.72 | $§ 5,634,649.80
Tota auxilio de transporte anual| $ 348,088.00 | $ 380,875.16 [ $ 414,719.97 | $ 449,62243 | $ 483,467.24
Total Honorarios anuales| $ 133,888,265.50 | $140,810,192.50 | $ 147,955,407.46 | $155,323,910.40 | $162,469,125.36
Tabla Gastos Personal — Fuente propia.
Factor Prestacional
Factor prestacional
Item Descripcion Porcentaje
A Salario basico mensual 100.00%
Auxilio de transporte 11.72%
Prestaciones Sociales 21.83%
Cesantias 8.33%
B Interes sobre cesantias 1.00%
Prima 8.33%
Vacaciones 4.17%
de seguridad integral 21.02%
c Salud 8.50%
Pensiones 12.00%
ARL 0.52%
D Parafiscales 4.00%
Caja de compenzacion familiar 4.00%
E Factor prestacional sin auxilio de transporte 46.85%
Total factor prestacional 58.57%

Tabla Factor prestacional — Fuente propia.

Este enfoque integral permite a la empresa alinearse con su visiéon de ofrecer
servicios de alta calidad, optimizando los costos, tiempos de construccion vy
mejorando los estandares de atencidén. De esta manera se deja documentando lo
requerido para calcular el financiamiento y costos asociados con la inversion.

8. ANALISIS FINANCIERO.
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La finalidad de este estudio es ver si el producto es viable en términos de
rentabilidad econdmica, siendo una pieza fundamental en cualquier proyecto de

inversion.

Se realiza el analisis de los costos de servicios que realizara la empresa vy
capacitaciones BIM. Para el calculo del mercado potencial se toma las camas
hospitalarias para el suroccidente y se multiplican por 9m2, como minimo espacial

para la habilitacion de servicios.

Mercado potencial, camas hospitalarias.

Fuente. indicadores basicos salud. 9m2 minimo por cama

hospitalaria

Camas Hospitalarias 2023 # Camas
Colombia 98040
Valle del cauca 8835
Cauca 2253
Narifio 2657
Putumayo 587
Total camas suroccidente 112372
Total m2 1011348

Tabla Mercado potencial, camas hospitalarias — Fuente propio.

Calculo Mercado Potencial por honorarios

HONORARIO DISENO ARQUITECTONICO
Formula
[(Cm2DA)(AD)(EDP)(CT)] [(MPA)]
$ 30,000 Cm2DA costo del metro cuadrado de disefio arquitectonico
1,011,348.00 AD area de disefio arquitectonico
100% EDP etapa de desarrollo del proyecto
100% CT categoria por tipo de trabajo
275 MPA multiplicador del perfil del arquitecto
$ 11,032,887,272.73
HONORARIO DIGITALES BIM
Formula
[(Vb)(MPA)J+ I + U + Im+ Pol
valor base, es la suma de los gastos personal, los gastos
$ 218,286,267 Vb administrativos y gastos operativos
275 MPA multiplicador del perfil del arquitecto
$ 10,914,313 | imprevistos 0.05%
$ 4,365,725 U utilidad 2%
$ 41,474,391 Im impuestos 19%
$ 436,573 Pol polizas 10%
$ 657,478,235
HONORARIO INTERVENTORIA DIRECCION CONSTRUCCION
Formula
[(Vb)(MPA)J+ 1 + U + Im+ Pol
valor base, es la suma de los gastos personal, los gastos
$ 183,479,866 Vb administrativos y gastos operativos
275 MPA multiplicador del perfil del arquitecto
$ 9,173,993 | imprevistos 0.05%
$ 3,669,597 U utilidad 2%
$ 34,861,174 Im impuestos 19%
$ 366,960 Pol polizas 10%
$ 552,641,355
CAPACITACION BIM
$ 600,000 10 Capacitacion de 10 personas por cada trimestre del afio
24,000,000.00
MANTENIMIENTO HOSPITALARIO
0.5% 5% del total de actividades
$ 328,739,117.35

Tabla Calculo Mercado Potencial por honorarios — Fuente propio.

El analisis contiene el paso a paso de la evaluacion financiera

para la creacién de

HealthBIM, donde se va a definir los diferentes costos, gastos y estados financieros

que se generan en la empresa.
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Se implementan los estados financieros realizando analisis, estado de perdida y
ganancia, flujo de caja, en un periodo de cinco afios para estudiar la empresa.

8.1 Estudio Financiero.

Para generar los diferentes cuadros se da informacion base de los datos de gastos,
tablas de factor prestacional, gastos de impuestos y demas informacion relevante
para realizar los diferentes calculos de los costos necesarios para la empresa.

Inversiones, EBITDA, crédito

Inversion

Disponible $ 10,200,000.0
Muebles y Enseres $ 9,516,300.00
Equipos oficina $ 25,290,101.00
Software $ 11,578,339.00
Total| $ 56,584,740.00
EBITDA
Total Inversion $ 29,206,401.0
Capital $ 10,200,000.0
Deuda $ 19,006,401.0
CAPEX
EQUITY $ 10,200,000.0
CREDITO $ 19,006,401.0

Tabla 17 Inversiones, EBITDA, crédito — Fuente propia.

EBITDA indicador contable y financiero que equivale a la utilidad antes de aplicar
deducciones por intereses, impuestos, depreciaciones y amortizaciones. Se calcula
a partir del inicio de operacién de la compania y su estimacion durante la etapa de
prefactibilidad. Se realiza una proyeccion de los estados financieros de la compafia.

CAPEX indicador de cuanto es la inversion en una empresa en activos fijos, tanto
los nuevos como los existentes, para hacer crecer el negocio.

EQUITY conocido generalmente como patrimonio de los accionistas que representa
la cantidad de dinero que se devolveria a los mismos si todos se liquidan y se pagara
la deuda de la empresa.

Es necesario tomar crédito para junto con el EQUITY financiar el CAPEX. De esta
manera se da un concepto légico del porque se hace un estudio de crédito.

Valor de crédito
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Crédito para inversion

Capital $ 19,006,401.0
Plazo en afios 3.0

Amortizacion Mensual

Tasa Efectiva IBR: 9.120%
Spread Anual Vencido 5.810%
Tasa Nominal Compuesta 14.570%
Tasa TV 3.64%
Tasa Efectiva Total: 15.39%
Cuota Trimestre $ 955,984.90

Tabla 18 Valor crédito — Fuente propia.

Se usa una tasa mensual de 3.64% para tener una tasa efectiva total de 15.39%,
tasas que estan actualmente expedidas por la superintendencia financiera de
Colombia y expedida

Interés y Amortizacion crédito detalle mensual

Trimestre | Capital [ Interés [ Cuota | Amortizacién | Saldo ] Intereses Afio [ Amortizacién Ao |
1 $ 19,006,401.0 $ 692,289.97  $955,984.90 $263694.93 $ 18,742,706.07 $ 692,289.97 $263,694.93
2 $ 18,742,706.07 $ 682,685.14  $955,984.90 $273,299.76 $ 18,469,406.31 $ 682,685.14 $273,299.76
3 $ 18,469,406.31 $ 672,730.45  $955,984.90 $283,254.45 $ 18,186,151.86 $ 672,730.45 $283,254.45
4 $ 18,186,151.86 $ 662,413.18  $955,984.90 $293571.72 § 17,892,580.14 $ 662,413.18 $293,571.72
5 $ 17,892,580.14 $ 651,720.11  $955,984.90 $304,264.79 $ 17,588,315.35 $ 651,720.11 $304,264.79
6 $ 17,588,315.35 § 640,637.56  $ 955,984.90 $315347.34 § 17,272,968.01 $ 640,637.56 $315,347.34
7 $ 17,272,968.01 $ 629,151.33  $955,984.90 $326,83357 $ 16,946,134.44 $ 629,151.33 $ 326,833.57
8 $ 16,946,134.44 § 617,246.73  $955,984.90 $338,738.17 $ 16,607,396.28 $ 617,246.73 $338,738.17
9 $ 16,607,396.28 $ 604,908.52  $ 955,984.90 $351,076.38 $ 16,256,319.90 $ 604,908.52 $351,076.38
10 $ 16,256,319.90 $ 592,120.90  $955,984.90 $363,864.00 $ 15,892,455.89 $ 592,120.90 $ 363,864.00
1 $ 15,892,455.89 § 578,867.50  $ 955,984.90 $377,117.40 $ 15,515,338.49 $ 578,867.50 $377,117.40
12 $ 15,515,33849 $ 565,131.36  $955,984.90 $390,853.54 $ 15,124,484 .95 $ 565,131.36 $390,853.54
13 $ 15,124,484.95 §$ 550,894.89  $955,984.90 $405,090.01 $ 14,719,394.95 $ 550,894.89 $ 405,090.01
14 $ 14,719,394.95 $ 536,139.88  $955,984.90 $419,845.02 $ 14,299,549.92 $ 536,139.88 $419,845.02
15 $ 14,299,549.92 $ 520,847.42  $955,984.90 $435,137.48 $ 13,864,412.45 $ 520,847.42 $435,137.48
16 $ 13,864,41245 §$ 504,997.96  $955,984.90 $450,986.94 $ 13,413,425.51 $ 504,997.96 $ 450,986.94
17 $ 1341342551 §$ 488,571.19  $955984.90 $467,41371 § 12,946,011.80 $ 488,571.19 $467,413.71
18 $ 12,946,011.80 $ 471,546.09 $955984.90 $484,438.81 $ 12,461,572.99 $ 471,546.09 $ 484,438.81
19 $ 12,461,572.99 $ 453,900.87  $955,984.90 $502,084.03 $ 11,959,488.96 $ 453,900.87 $502,084.03

20 $ 11,959,488.96 $ 435,612.94  $955984.90 $520,371.96 $ 11,439,117.01 $ 435,612.94 $520,371.96
21 $ 11,439,117.01  § 416,658.89  $955984.90 $539,326.01 $ 10,899,791.00 $ 416,658.89 $539,326.01
22 $ 10,899,791.00 $ 397,014.46  $955984.90 $558,970.44 $ 10,340,820.56 $ 397,014.46 $ 558,970.44
23 $ 10,340,820.56 $ 376,654.49  $955,984.90 $579,330.41 $ 9,761,490.15 $ 376,654.49 $579,330.41
24 $ 9,761,490.15 § 355,552.94  $955,984.90 $600431.96 $ 9,161,058.19 $ 355,552.94 $600,431.96
25 $ 9,161,058.19 $ 333,682.78  $955,984.90 $622,302.12 $ 8,538,756.07 $ 333,682.78 $622,302.12
26 $ 8,538,756.07 $ 311,016.02  $955,984.90 $644,968.88 $ 7,893,787.19 $ 311,016.02 $ 644,968.88
27 $ 789378719 $ 287,523.65 $955984.90 $668,461.25 $ 7,225,325.93 $ 287,523.65 $668,461.25
28 $ 722532593 § 263,175.58  $955,984.90 $692,809.32 $ 6,532,516.62 $ 263,175.58 $692,809.32
29 $ 6,532,516.62 $ 237,940.67  $955,984.90 $718,044.23 $ 5,814,472.38 $ 237,940.67 $718,044.23
30 $ 581447238 $ 211,786.59  $955,984.90 $744,19831 § 5,070,274.08 $ 211,786.59 $744,198.31
31 $ 5,070,274.08 $ 184,679.88  $955,984.90 $771,305.02 $ 4,298,969.06 $ 184,679.88 $771,305.02
32 $ 4,298,969.06 $ 156,585.83  $955,984.90 $799,399.07 $ 3,499,569.99 $ 156,585.83 $799,399.07
33 $ 3,499,569.99 $ 127,468.49  $955984.90 $828516.41 $ 2,671,053.58 $ 127,468.49 $828,516.41
34 $ 267105358 $ 97,290.57  $955,984.90 $858,694.33 $ 1,812,359.25 $ 97,290.57 $858,694.33
35 $ 1,812,3569.25 $ 66,013.45 $955984.90 $889,971.45 § 922,387.81 $ 66,013.45 $889,971.45
36 $ 922,387.81 $ 33,597.09 $955,984.90 $922,387.81 $ - $ 33,597.09 $922,387.81
Pagado: $ 15,409,055.40  #ititiHHHH#H###H $19,006,401.00 $ 15,409,055.40 $ 19,006,401.00

Tabla 19 Interés y Amortizacion crédito detalle mensual— Fuente propia.

8.2 Parametros de Operacion, Proyeccion y Financieros.

Se Muestra los indicadores de liquidez a través del tiempo en el periodo analizado
de los cuales se presenta un crecimiento del mismo a medida que el porcentaje de
produccion se incrementa, resultando que la empresa tendra capital para operar en
sus obligaciones durante todo el periodo sin inconvenientes.

Indicadores de aprovechamiento donde muestran porcentaje de costo e inventario
con una disponibilidad alta en materias primas, de acuerdo a esto se puede ajustar
bien sea el precio o la disponibilidad del producto, también indica que la empresa
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recupera su cartera aproximadamente cada mes. La rotacion de cuentas por pagar
a 60 dias, se mantiene estable en el tiempo.

Parametros Macroecondémicos, Operacionales y Costo Capital de Trabajo

MACROECONOMICOS y DEMOGRAFICOS 2025 2026 2027
Variacion PIB Nacional 1.70% 1.85% 2.20%

Inflacion 5.30% 4.76% 4.31%

SMMLP ($MM) 1.16 1.30 1.39
Tasa Impuesto Sobre Renta 35.0% 35.0% 35.0%

POLITICAS INTERNAS

Dividendos Sobre Minimo (Saldo o Utilidad Del Periodo) 50% 50% 50%

Politica Caja Minima(dias de Costo De Ventas) 15% 15 15
[OPERACIONALES [Cumplimiento] 2025 [ 2026 [ 2027 |
|Crecimiento esperado de part. en mercado servicios const. | | 5.00% | 5.00% | 5.00% |
|Crecimiento esperado de part. en mercado inmobiliario | | 10.00% | 10.00% | 10.00% |

Mercado Potencial Servicios de Disefio BIM ($MM) $ 11,251,173,539.2 [ $ 11,442,443,489.4 | $ 11,654,128,693.9
Participacion Esperada Mercado Nacional % 100.0% 2.00% 2.10% 2.21%
Crecimiento en precios % 5.30% 4.76%
Ingresos por Ventas BIM ($MM) 100% $ 225,023,471 | $ 240,291,313 | $ 269,205,478
Mercado Potencial Mantenimiento Hospitalario ($MM) $ 328,739,117.3 | $ 334,327,682.3 | $ 340,512,744.5
Participacion Esperada Mercado Nacional 100.0% 20.00% 22.00% 24.20%
Crecimiento en precios % 5.30% 4.76%
Ingresos por Mantenimiento ($MM) 100.0% $ 65,747,823 | $ 73,552,090 | $ 86,326,519
Mercado Potencial Capacitacion BIM ($MM) $ 24,000,000.0 [ $ 24,408,000.0 | $ 24,859,548.0
Participacion Esperada Mercado Nacional 100.0% 20.00% 22.00% 24.20%
Crecimiento en precios % 5.30% 4.76%
Ingresos por Capacitacion ($MM) 100.0% $ 4,800,000.0 | $ 5,369,760.0 | $ 6,016,010.6
[Ingresos Totales ($MM) [ [s 295,571,294 [ $ 319,213,163 [ $ 361,548,007 |
Costo de Ventas ($MM)

Costo de Venta Servicios de Disefio BIM % 68.47% 67.85% 67.24%
Costo de Venta BIM $ $ 154,069,09529 | $ 163,048,830.39 | $ 181,017,234.62
Costo de Venta Servicios Mantenimiento Hospitalario % 68.47% 67.85% 67.24%
Costo de Venta Mantenimiento $ $ 45,016,227.17 | $ 49,908,513.56 | $ 58,047,064.18
Costo de Venta Servicios Capacitacion BIM % 68.47% 67.85% 67.24%
Costo de Venta Capacitacion $ $ 3,286,464.54 | $ 364363187 | $ 4,045,243.11
Total Costo De Ventas $ $ 202,371,787 | $ 216,600,976 | $ 243,109,542
Total Costo De Ventas % 68.5% 67.9% 67.2%
De Capital de Trabajo (KT) Dias 2025 2026 2027

Cartera (CxC sobre ventas) 30 $ 246309412 $ 26,601,096.9 | $ 30,129,000.6
Inventarios Materias Primas (S/Costos Directos) 15 $ 8,432,157.8 | $ 9,025,040.7 1 $ 10,129,564.2
Proveedores (CxP sobre costos) 3.4 $ 3,372,863.1 | $ 3,610,016.3 | $ 4,051,825.7
Capital De Trabajo Neto Operativo (KTNO) $ 29,690,235.9 [ $ 32,016,121.3 | $ 36,206,739.2

Tabla 20 Parametros Macroeconémicos, Operacionales y Costo capital de trabajo — Fuente propia.
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8.3 Proyecciones Estados Financieros.
Estado de Resultados, Flujo de Caja.

[ESTADO DE RESULTADOS | [ 2025 [ 2026 [ 2027
(+) VENTAS NETAS $ 295571,294.25 §$ 319,213,163.39  § 361,548,007.28
(-) COSTO DE VENTA $ _ 202371,787.00 §$ 216,600,975.82_$ 243,109,541.91
(=) UTILIDAD BRUTA $  93,199,507.26 $ 102,612,187.58 $ 118,438,465.36
(-) GASTOS DE VENTA Y ADMON. (S/Ventas) 71% $ _ 21,001,37057 § 22,681,207.77__$ 25,689,245.97
(=)EBITDA $  72,198,136.68  $ 79,930,979.80 § 92,749,219.39
(-) DEPRECIACIONES y AMORTIZACIONES (a 10 afios) $ - |8 29,980,855.02 § 30,368,082.03
(=) UTILIDAD OPERACIONAL $  72,198,136.68 $ 49,950,124.78 § 62,381,137.36
(-)INTERESES $ 692,289.97  $ 565,131.36  $ 355,552.94
(-) GASTOS BANCARIOS $ 896,261.79  $ 959,389.26  $ 1,076,617.36
(=) UTILIDAD ANTES DE IMPUESTOS $  70,609,584.92 $ 48,425,604.16 $ 60,948,967.06
(-) MPUESTOS (35%) $ 2471335472 § 1694896146 § 21,332,138.47
(=) UTILIDAD NETA $  45,896,230.20 | $ 31,476,642.71 $ 39,616,828.59
[FLUJO DE CAJA | 2025 | 2026 [ 2027
(+) EBITDA $  72,198,136.68  $ 79,930,979.80  $ 92,749,219.39
Cambio en CxC $ 2463094119  $ 1,970,155.76  $ 3,527,903.66
Cambio en Inventarios $ 8,432,157.79  $ 592,882.87  $ 1,104,523.59
Cambio en CxP $ 3,372,863.12 § 237,153.15_ § 441,809.43
(+-) CAMBIOS EN KTNO $  29,690,235.86  $ 2,325,885.48  $ 4,190,617.81
(-) RESERVA PAGO DE IMPUESTOS $ 2471335472 §$ 16,948,961.46  $ 21,332,138.47
(-) CAPEX $  29,206,401.00 $ - -
(=) FCL $  11,411,85490 $ 60,656,132.86 §$ 67,226,463.11
(+) CREDITO INVERSION $  19,006,401.00 $ -8 -
(-) AMORTIZACION CAPITAL CREDITO INVERSION $ - 8 390,853.54  $ 600,431.96
(-) INTERESES y GASTOS BANCARIOS $ 1,588,551.76 | $ 1,524,520.62  $ 1,432,170.30
(+) EQUITY $  13,902,884.50 $ - s -
SALDO CAJA PERIODO $  19,908,878.83 $ 58,740,758.70 $ 65,193,860.85
(-) DIVIDENDOS $ R 15,738,321.35 $ 19,808,414.29
CAJA INICIAL $ - 3 19,908,878.83 §$ 62,911,316.18
CAJA FINAL $  19,908,878.83 $ 62,911,316.18 § 108,296,762.74
[ESTADO DE SITUACION FINANCIERA [ 2025 [ 2026 [ 2027
ACTIVOS
CORRIENTES:

CAJA $ 1990887883 $ 62,911,316.18 § 108,296,762.74

cxC $  24,630941.19 § 26,601,096.95 § 30,129,000.61

INVENTARIOS $ 8,432,157.79  $ 9,025,040.66 _$ 10,129,564.25
TOTAL ACTIVOS CORRIENTES $  52971,977.81 $ 98,537,453.79  $ 148,555,327.59
NO CORRIENTES O FIJOS

MUEBLES Y ENSERES $ 9,516,300.00 $ 9,516,300.00 $ 9,516,300.00
EQUIPOS DE OFICINA $  19,690,101.00 $ 19,690,101.00 $ 19,690,101.00

DEPRECIACIONES $ - 8 29,980,855.02  -$ 60,348,937.05

TOTAL ACTIVOS NO CORRIENTES $  29,206,401.00 -§ 774,454.02 -$ 31,142,536.05
TOTAL DE ACTIVOS $  82,178,378.81 $ 97,762,999.77 § 117,412,791.54
PASIVOS

CORRIENTES:

CxP $ 3,372,863.12  § 3,610,016.26 _$ 4,051,825.70
TOTAL PASIVOS CORRIENTES $ 3,372,863.12 §$ 3,610,016.26 $ 4,051,825.70
PASIVOS NO CORRIENTES

CREDITO INVERSION $ __ 19,006,401.00 $ 18,615,547.46 _$ 18,015,115.50
TOTAL PASIVOS NO CORRIENTES $  19,006,401.00 | $ 18,615,547.46 | $ 18,015,115.50

TOTAL PASIVOS $ 2237926412 $ 22,225,563.72 $ 22,066,941.20
PATRIMONIO - EQUITY

CAPITAL $  13,902,884.50  $ 13,902,884.50  $ 13,902,884.50

DISPONIBLE DEL EJERCICIO $  41,306607.18 $ 20,114,823.48 § 39,616,828.59

RESERVAS LEGALES DEL EJERCICIO 10.0% $ 4,589,623.02 $ 2,361,819.23 § -

RESERVAS LEGALES ACUMULADAS <= 50% Capital $ - 8 4,589,623.02 $ 6,951,442.25

RESULTADOS ANTERIORES $ 25,568,285.83 _$ 34,874,695.01
TOTAL PATRIMONIO - EQUITY $  59,799,114.70 $ 75,537,436.05 $ 95,345,850.34
TOTAL PASIVO + PATRIMONIO $  82,178,37881 $ 97,762,999.77 $ 117,412,791.54
CIERRE $ -8 -8 -

Tabla 21 Ventas, Gastos, Ganancias, Activos, Pasivos y Cierre — Fuente propia.
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8.4 Indicadores Financieros.

Indicadores Financieros.

3.INDICADORES FINANCIEROS

1 Rentabilidad
Ventas Netas $ 319,213,163.39 $ 361,548,007.28
Utilidad Bruta $ 102,612,187.58  $ 118,438,465.36
Margen Bruto (Utilidad Bruta / Ventas) >= 20.0% 32.15% 32.76%
EBITDA $ 79,930,979.80 $ 92,749,219.39
Margen EBITDA (EBITDA / Ventas) >= 15.0% 25.04% 25.65%
Utilidad Operacional Después De Impuestos (UODI) = U. Oper x (1- %Imp) $ 32,467,581.11  $ 40,547,739.28
Utilidad Neta $ 31,476,642.71  $ 39,616,828.59

Margen Neto (Utilidad Neta / Ventas) >= 10.0% 9.86% 10.96%

Capital De Trabajo Neto Operativo (KTNO) $ 32,016,121.34 $ 36,206,739.15
Activos Fijos De Operacion -$ 774,454.02 -$ 31,142,536.05
Activos Netos De Operacion (ANDEO) = KTNO + Activos Fijos Operativos $ 31,241,667.32 $ 5,064,203.10
Rentabilidad Activo Neto (RAN) = UODI/ ANDEO > Kd x (1- %Imp) 7.72% 103.9% 800.7%
Rentabilidad S/Patrimonio (ROI) = Utilidad Neta / Patrimonio > cK 8.63% 41.7% 41.6%
Valor Econémico Agregado EVA = ANDEO x (RAN - WACC) $ 29,771,670.90 | $ 40,110,738.38
2 Rotacion
Productividad Del KTNO (PKT) = KTNO / Ventas < 10.0% 10.0% 10.0%
Palanca De Crecimiento (PDC) = EBITDA / KTNO > 1.00 2.50 2.56
Ventas Netas / Activos Corrientes (# de veces que rota el activo co 6.00 h 3.24 243
3 Liquidez, Endeudamiento y Riesgo Financiero
Razén Corriente = Activos Corrientes (AC) / Pasivos Corrientes (P 1.00 27.30 36.66
Prueba Acida = (AC - Inventarios) / PC 1.20 24.80 34.16
Endeudamiento (Est. De Capital) = Pasivos Totales / Activos Totali 70.0% 27.23% 22.73% 18.79%
Cobertura De Deuda = EBITDA / Pasivo Financiero > 25 4.29 5.15
Cobertura De Deuda = FCL / (Servicio Deuda= Amort.+ Int.) > 1.5 39.79 33.07

Tabla 22 Rentabilidad Rotacion y Liquidez — Fuente propia.

Se detalla los impuestos incurridos, cabe resaltar que mensualmente se saca el
valor correspondiente a impuestos, camara de comercio y renovacion, sin embargo,
el pago de dichos impuestos normalmente son Renovacién Camara de Comercio:
Marzo; ICA: Abril; Impuesto Renta: Mayo y se realiza el pago del acumulado hasta
la fecha.

También, se presenta la proyeccion de ingresos de acuerdo a las ventas de
diferentes unidades de negocio, en algunos casos cuantificando en otros aparece
un valor monetario porque no es un trabajo que se entregue en un mes, si no, que
tiene unos abonos de acuerdo al avance mensual teniendo en cuenta PIB e IPC.

Adicionalmente, se considera los impuestos de 4x1000 la cual estaria obligada la
empresa, impuesto a la renta y al final de cada afio se realiza una afectacion al
impuesto por la depreciacién de los activos.

Este mismo analisis se realizd mes a mes por 36 mese logrando asi un VPN
operacional positivo.

Valor Presente Neto

[VPN >0 | $ 95,339,989 |

Tabla Valor Presente Neto — Fuente propia.
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8.5 Viabilidad Operacional, Econémica y Financiera.

Viabilidad Operacional, Econémica y Financiera.

1. Viabilidad Operacional

Costo De Capital (CK = WACC) 8.63%

| 2025 | 2026 | 2027 |
(=) FCL ($ Corrientes) [-$ 11,411,854.90 | § 60,656,132.86 | $ 67,226,463.11 |
Inflaciéon Anual 5.30% 4.76% 4.31%
Inflacion Acumulada 5.30% 5.55% 5.79%
(=) FCL ($ Constantes = Deflactado) -$ 11,411,854.90 | $ 57,465,488.06 | $ 63,546,135.74
VPN >0 $ 95,339,989
Es viable operacionalmente
2. Viabilidad Econémica
CAJAFINAL >0 [$ 19,908,878.83 [ $ 62,911,316.18 [ $ 108,296,762.74
|Es viable econémicamente
3. Viabilidad Financiera
Inversiéon y Retorno -$ 13,902,884.50 $ 15,738,321.35 $ 19,808,414.29
Inflacién Anual 5.30% 4.76% 4.31%
Inflacion Acumulada 5.30% 5.55% 5.79%
Inversién y Retorno Deflactado [-$ 13,902,884.50 | $ 14,910,451.35 [ § 18,723,998.34 |
VPN >0 $ 15,690,504
TIR > CK (WACC) 81.5%

|[Es viable financieramente

Tabla 23 Viabilidad Operacional, Econémica y Financiera — Fuente propia.

De acuerdo con los resultados se confirma que el proyecto es factible, ya que el
VPN operacional es mayor a cero con un valor de $ 95.339.989. Adicional a ello la
TIR (Tasa Interna de Retorno) 81.5% es un aspecto que permite evaluar la
factibilidad del negocio durante un periodo el cual debe ser mayor al costo del capital
calculado o mediante el VNA (Valor Anual Neto) el cual permite descontar o traer al
presente los flujos de caja periddicos futuros estimados usando la tasa de descuento
igual al costo de CK (Costo de capital estimado)

Al tener flujos de caja positivos y validarlo con el VPN nos permite decir que tenemos

rentabilidad minima deseada y es una empresa viable.
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9. ESTUDIO ORGANIZACIONAL - JURIDICO.

9.1 Analisis organizacional y legal.

Somos HealthBIM disefio, construccion y mantenimiento de infraestructura
hospitalaria con implementacion de la metodologia Building Management
Information(BIM). Una idea de empresa sostenible en Cali, Valle del Cauca y con
proyecciones para el Suroccidente Colombiano. Nos enfocamos en trabajar de
manera remota por medio de softwares que permiten el trabajo multidisciplinar.

HealthBIM prestara servicios de gestion clinica, consultoria técnica y normativa,
estudios y disefos, interventoria, construccion sostenible, operacién y
mantenimiento. Manejando bajos costos, nivel alto, calidad y cumplimiento de
tiempos.

9.1.1 Mision.

Brindar un servicio integral de disefio, construccion y mantenimiento de
infraestructura hospitalaria, que cumpla con los estandares de calidad, seguridad y
eficiencia, contribuyendo al desarrollo sostenible.

9.1.2 Vision.

Convertirnos para el aino 2030 en lideres reconocidos para el suroccidente
colombiano en disefo, construccion y mantenimiento de infraestructura hospitalaria
con metodologia BIM, ofreciendo soluciones innovadoras, sostenibles y de alta
calidad que superen las expectativas de la comunidad.

9.1.3 Objetivo de la empresa (Propdsito).

Proporcionar soluciones integrales en infraestructura hospitalaria y construcciones
sostenibles, comprometidos con el respeto al medio ambiente y la mejora de la
calidad de vida. Utilizamos tecnologias avanzadas como el BIM y practicas
sostenibles para construir espacios saludables, seguros y funcionales que generen
valor a nuestros clientes.

-Promover la construccion sostenible.

-Desarrollar proyectos de infraestructura que minimicen el impacto ambiental
mediante el uso de materiales ecoldgicos.

-Optimizacion de recursos y tecnologias sostenibles.
-Contribuir a un desarrollo urbano responsable.

-Implementar tecnologias avanzadas como BIM.
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9.1.4 Politicas.

- Politica de Calidad : Para HealthBIM es muy importante asegurar que todos los
proyectos cumplen con los mas altos estandares de calidad en cada etapa, desde
la planificacion y disefo hasta la construccion y mantenimiento. Esta politica se
enfoca en ofrecer soluciones duraderas, funcionales y seguras para los usuarios
finales.

- Politica de Sostenibilidad : En HealthBIM se promovera practicas de disefio y
construccién que minimicen el impacto ambiental. Uso de materiales ecolégicos,
reduccion de residuos, eficiencia energética y energias renovables en todos los
proyectos.

- Politica de Seguridad y Salud en el Trabajo : Como empresa HealthBIM protegera
la integridad fisica y bienestar de todos los empleados y contratistas, mediante el
cumplimiento de las normativas de seguridad laboral y la implementacion de
practicas seguras en el lugar cada lugar de trabajo.

- Politica de Innovacion y Tecnologia : Desde HealthBIM fomentaremos el uso de
tecnologias avanzadas (Building Information Modeling), para mejorar la precisioén y
eficiencia de los proyectos. Esta politica también incluye la capacitacion constante
del equipo en el uso de nuevas herramientas tecnoldégicas y métodos innovadores
de construccién.

- Politica de Responsabilidad Social : Comprometerse a contribuir positivamente en
las comunidades en las que opera, mediante proyectos que aporten beneficios
sociales, como la construccion de espacios hospitalarios que mejoren el acceso y
la calidad de los servicios de salud.

- Politica de Etica y Transparencia : Contamos que HealthBIM asegura que todas
las operaciones de la empresa se realicen con integridad y transparencia,
respetando las normativas legales y los principios éticos en todas las relaciones
comerciales y con los stakeholders.

9.1.5 Estrategia.

- Conseguir un socio estratégico con un ID especializado similar en infraestructura
hospitalaria y construccion sostenible, que facilite la interaccion de técnicas
innovadoras.

- Asegurar la sostenibilidad financiera y operativa con una buena administracién del
patrimonio y los recursos.

- Fortalecer los procesos internos para que los empleados generen un buen servicio
al cliente, y se cumpla con la calidad requerida.
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- Contactar con colaboradores estratégicos y proveedores sostenibles con propdésito
firmar acuerdos que garantizan exenciones o beneficios fiscales.

- Implementar practicas operativas que minimicen el uso de recursos, monitoreando
y optimizando el consumo energético y de agua, con gestion de residuos y reciclaje
en la construccion.

- Promocion y posicionar a la empresa en el mercado nacional con vision
internacional.

9.2 Estructuracién y analisis administrativo.
Los siguientes puntos permiten ver las bases para una operacion eficiente y la toma
de decisiones estratégicas.

También se alinea con el SCCS Sello Cali Construye Sostenible que es un sistema
de reconocimiento que otorga la administracion distrital de Santiago de Cali a
proyectos urbanisticos y edificatorios que se postulan de forma voluntaria y
demuestran el cumplimiento de estandares de sostenibilidad superiores a los
exigidos en las normas nacionales y locales (cali).

Sello Cali Construye Sostenible

SELLO
EDIFICACIONES EDIFICACIONES

SELLO
URBANISTICO NUEVAS EXISTENTES

AT AT

40 puntos

llustraciéon 38 Fuente SCCS - Sello Cali Construye Sostenible
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9.2.1 Organigrama.

Organigrama HealthBIM.

aunra pmecia |
e
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—
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1 - | J | | | MANTENIMENTO |

T 1 I 1 r T T T 1
Prosctbnisa | Fewoidas | csndos | Dmenos | prmmmes | Esvuoum | Amuteonws | Reses | assocbrs |

llustracién 39 Fuente propio.

- Junta Directiva: Maxima autoridad de la organizacién, encargada de definir la
vision y los objetivos estratégicos de la empresa, asegurando que las politicas se
alineen con los principios de sostenibilidad y construccion sostenible.

- Subgerencia: Este rol actia como enlace entre la Junta Directiva y las distintas
areas operativas, asegurando la implementacién efectiva de los objetivos y politicas
establecidas por la Junta.

Funciones :

Coordinador entre los diferentes departamentos para garantizar la alineacion en los
proyectos.

Supervisar la implementacion de metodologias sostenibles y el uso de BIM.
Monitorear el progreso de proyectos y reportar a la Junta Directiva.

-Departamento de Proyectos: Responsable de la planificacion, desarrollo y
ejecucion de los proyectos. Se enfoca en la metodologia BIM y en garantizar la
sostenibilidad en cada fase de los proyectos.

Divisiones y funciones especificas:
Prefactibilidad y Factibilidad.
Disefios Técnicos

Construccion

Puesta en marcha

Operacion y Mantenimiento
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- Departamento Administrativo: Responsable de los aspectos financieros y
administrativos de la empresa, asegurando el control de los recursos y la eficiencia
en la gestion financiera.

Divisiones y funciones especificas:
Direccion Juridica

Direccion de Marketing y Ventas
Recursos Humanos

Control de Calidad

9.2.2 Analisis legal.

Existen diferentes tipos de entes societarios, y es fundamental para decidir qué tipo
de estructura se adapta mejor a los objetivos de la empresa. A continuacion, se
detallan algunas de las caracteristicas clave a considerar al elegir un tipo de
sociedad:

-Responsabilidades de accionistas o socios: Varia segun el tipo de sociedad. En
una sociedad de responsabilidad limitada, los socios generalmente solo responden
por el capital aportado. En cambio, en una sociedad colectiva, los socios pueden
responder con su patrimonio personal, aumentando el riesgo individual.

-Forma de constitucion: Tiene requisitos distintos, como el capital minimo necesario,
el numero de socios, y la formalizacion ante notarios o registros mercantiles.
También, una sociedad andnima (SA) suele requerir un capital social minimo mayor
que una sociedad limitada (SL).

-Transformacion y disolucion: La transformacién puede implicar ciertos requisitos
adicionales, y la disolucion puede estar sujeta a procesos de liquidacidén especificos
segun la estructura elegida.

Este analisis es importante para entender los riesgos, beneficios y las implicaciones
fiscales y legales, y permite una estructuracion sélida y acorde a los objetivos de
crecimiento y expansion de la empresa.

9.2.3 Sociedad por Acciones Simplificadas(S.A.S).
La S.A.S. puede ser constituida por una o varias personas, incluso personas
juridicas. Su creacion es relativamente sencilla y se puede formalizar mediante un
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documento privado, inscrito en el registro mercantil de la camara de comercio de
Cali donde se establecera principalmente.

Numero de accionistas: minimo (1) accionista y no tiene limite maximo.

La responsabilidad de los accionistas esta limitada al capital que hayan aportado,
protegiendo su patrimonio personal en caso de problemas financieros o legales de
la empresa. Por lo tanto, se concibe como un modelo ideal para sociedades de
familiar.

Capital Autorizado: Cuantia fija que determina el tope maximo de capitalizacion.

Suscrito: La parte autorizada de los accionistas se comprometen a pagar en plazo
de afos, al momento de la constitucién no es necesario pagar, en correspondencia
con el articulo 9 de la ley 1258 de 2008.

Pagado: Parte del suscrito que los accionistas efectivamente han pagado e
ingresado a la sociedad.

Responsabilidad de los accionistas: Responden hasta el monto de sus aportes
por las obligaciones sociales. En caso en que la S.A.S sea utilizada para defraudar
a la ley o en perjuicio de terceros, accionistas y/o administradores que hayan
realizado, participado o faciltado los actos defraudatorios, responderan
solidariamente por las obligaciones emanadas de tales actos y por los perjuicios
causados mas alla del monto de sus aportes.

Revisor fiscal: Es voluntario; Excepto cuando se tiene activos brutos a 31 de
diciembre del ano inmediatamente anterior o iguales a 5.000 smimv y/o cuyos
ingresos brutos sean iguales o superiores a 3.000 smimv, sera obligatorio.

9.2.4 Obligaciones tributarias.

Las S.A.S tienen las mismas obligaciones tributarias que cualquier otra sociedad
comercial, sin tener tratamientos especiales o diferenciados por simplemente ser
una Sociedad por Acciones Simplificada y no ser una sociedad limitada u otra
sociedad diferente. Las obligaciones tributarias son las siguientes:

- Agentes de retencién en la fuente a titulo de Renta, IVA, ICA, etc.
- Contribuyentes del impuesto a la renta del régimen ordinario.

- Expedicion obligatoria de facturacion.

- Debe reportar informacion exogena.

- Responsable de impuesto industria y comercio.

- Impuesto predial.

- Llevar contabilidad real.
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- Obligados a tener un revisor fiscal segun el monto de sus ingresos o activos.

Responsabilidades de los socios por las obligaciones tributarias de la S.A.S.
Como cualquier otra persona juridica puede quedar debiendo impuestos, interés y
sanciones, conceptos por los que debe responder a la sociedad como tal y no a sus
socios 0 unico socio cuando ese sea el caso.

Al respecto sefiala el segundo inciso del articulo primero de la ley 1258 de 2008,
que creo la figura de la sociedad por acciones simplificadas. Norma que, es especial
o particular, de forma que expresa excluye a los socios obligacion tributaria de la
S.A.S, exceptuando los previstos en el articulo 42 de la ley 1258.

Es decir que si la S.A.S deliberadamente defrauda a la Dian, los socios seran
responsales solidarios por esas obligaciones defraudadas. Ej. Si se implementa de
forma sistematica una estrategia para evitar el IVA o el impuesto a la renta, se
interpreta que ha sido utilizada para hacer fraude a la Dian, lo que convierte a sus
socios en deudores solidarios por las obligaciones y deudas por impuestos que
surjan de esa conducta.

S.A.S Frente al impuesto a las ventas. Como persona que es una S.A.S, si vende
productos gravados con el IVA o con prestar servicios que lleven IVA, es
responsable del impuesto sin importar el monto de los ingresos y demas, pues estos
topes aplican unicamente para las personas naturales.

Responsabilidades ande la DIAN. Dependeran de cada caso particular, aunque
muchas son comunes como la obligacion de declarar renta, la retencion en la fuente,
prestar medios magnéticos, facturar, etc.

En todo caso, las responsabilidades figuran en el RUT de la S.A.S asi que es preciso
consultarlo para conocer con exactitud que responsabilidades y obligaciones tiene
frente a la DIAN.

Ventajas tributarias. No tiene ventajas tributarias respecto a otro tipo de
sociedades, pues debe cumplir las mismas obligaciones, bajo procedimiento, pagar
los impuestos. Implementando sistemas de planificacion y construccién sostenible
se puede tener retribucion una vez se instale y cumpla con las condiciones
aplicadas.

9.2.5 Requisitos para la constitucion de la empresa.
Los requisitos para constituir una S.A.S de conformidad con la ley de 1258 deberan
contener por lo menos los siguientes requisitos:
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- Nombre, documento de identidad, domicilio de los accionistas (ciudad o municipio
de residencia).

-Razoén social o denominacion de la sociedad, seguida de las palabras sociedad por
accion simplificada, o de letras S.A.S.

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

-El termino d duracién, si este no fuere indefinido. Si nada se expresa en el acto de
constitucion, se entendera que la sociedad ah constituido por termino indefinido.

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

- El capital autorizado, suscrito y pagado, la clase, numero y valor nominal de las
acciones representativas de capital y la forma y termino que estas deberan pagarse.

- La forma de administracion y el nombre, documento de identidad y las facultades
de sus administradores. En todo caso debera designarse cuando menos un
representante legal.

- La falta de uno o mas requisitos en el documento de constitucion, impide la
inscripcion de la constitucion y ocasiona la devolucion de todos los documentos por
parte de la camara de comercio.

9.2.6 Beneficios y ventajas de la S.A.S.

- Eliminacién del requisito que exige un minimo de dos personas para conformar
una sociedad: dentro del contexto sociedad, no cambia que una sociedad pueda ser
constituida por una sola persona, pero con la ley 1258 de 2008, esto es posible.

- La S.A.S se puede constituir sin necesidad de pagar ninguna suma en el momento
de crearla. El capital pagado puede ser cero, a diferencia de las otras sociedades
que exigen un monto minimo.

- El patrimonio personal queda protegido, ya que solo respondes por el capital
aportado a la S.A.S.

- Las empresas pueden fijar las reglas que van a seguir en el funcionamiento de la
sociedad. Es posible, ej. Contar con estatutos flexibles que se adapten a las
condiciones a los requerimientos de cada empresario.
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- Mayor felicidad en la operacion y administracidon. Los accionistas pueden renunciar
a su derecho a ser convocados a una reunion de socios o reunirse por fuera del
domicilio. La S.A.S no estara obligada a tener junta directiva, salvo prevision
estatutaria en contrario. Si no se estipula la creaciéon de una junta directiva la
totalidad de las funciones de administracion y representacion legal le
corresponderan al representante legal designado por la asamblea.

- Las acciones pueden ser distintas clases y series. Pueden ser acciones ordinarias,
acciones con dividendo preferencial y sin derecho al voto, acciones con voto
multiple, acciones privilegiadas, acciones con dividendo fijo o acciones de pago. Es
importante aclarar que las acciones de las S.A.S no pueden negociarse en la bolsa.

- No se requiere establecer una duracion determinada. La empresa reduce costos,
ya que no tiene que hacer reformas estatutarias cada vez que el termino de duracion
societaria este proximo a caducar. El objetivo social puede ser indeterminado. Las
personas que vayan a contratar con la S.A.S, no tienen que consultar e interpretar
detalladamente la lista de actividades que le conforman para ver si las entidades
tienen la capacidad para desarrollar determinada transaccion.

- El pago de capital puede definirse hasta por dos afios. Esto da a los socios
recursos para obtener el capital necesario para el pago de las acciones. La sociedad
puede establecer libremente las condiciones en que se realice el pago.
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10 ANEXOS.

10.1 Anexo 1 Etapas de desarrollo del proyecto:

-Esquema basico (idea creativa): El esquema basico constituye la primera
aproximacion a una solucion especifica de disefio arquitectonico y, como tal, define
y reune las caracteristicas principales del proyecto o sus distintas alternativas,
aunque de una manera general, o incluso hipotética, sin ofrecer soluciones en
detalle.

La solucion basica de disefio se expresa en dibujos esquematicos de localizacion,
plantas generales, elevaciones principales —secciones de cortes y fachadas—,
memoria descriptiva del esquema y cuadro preliminar de areas y, eventualmente,
en una documentacion tridimensional complementaria que aporte informacion
basica sobre la volumetria y la materialidad constructiva del proyecto (CPNAA,
2004).

-Anteproyecto o proyecto técnico: Por anteproyecto se entiende el desarrollo
cualificado de los conceptos de emplazamiento y ocupacion, operacion funcional,
condiciones espaciales y materialidad, planteados y reformulados a partir del
esquema basico.

En esta fase, el desarrollo del proyecto de arquitectura adquiere una fisonomia mas
definida, enunciando las caracteristicas de sus componentes de manera mas amplia
y detallada.

El desarrollo del disefio arquitectonico en la etapa intermedia de anteproyecto
expone una informacion espacial, dimensional, funcional, estructural y constructiva
mucho mas desarrollada en plantas a escala, elevaciones y documentacion
tridimensional, de manera que sea factible iniciar en esta fase los estudios técnicos
complementarios del proyecto.

La expresién grafica de un anteproyecto tiene una definicion mayor de los dibujos,
de acuerdo con los avances progresivos del sistema estructural, la distribucion
funcional, los planteamientos constructivos y de la concepcién espacial y
arquitectonica en su conjunto (CPNAA, 2004).

-Proyecto o proyecto constructivo: El proyecto arquitectonico es la fase que precisa
y concreta, a través de planimetrias especificas y a escalas adecuadas, la totalidad
de las ideas, conceptos y soportes técnicos evolucionados en las etapas previas y
necesarias para componer un proyecto de arquitectura.

El proyecto implica un meticuloso y coherente desarrollo de la documentacién
requerida para materializar constructivamente un disefio arquitectonico, bajo la
forma de plantas de localizacion, plantas generales, cortes y secciones, fachadas,
cuadros detallados de areas y anexos tridimensionales complementarios.

La fase de proyecto tiene una definicién pormenorizada de los elementos y procesos
del edificio, en particular las que se relacionan con sus componentes
arquitectonicos, constructivos, técnicos y estructurales.
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En esta etapa se desarrollan en firme y en detalle los proyectos de ingenieria
complementarios bajo la supervisién del arquitecto.

El proyecto arquitecténico y el ulterior desarrollo de planos de detalles constructivos
se constituyen en una misma unidad documental, tanto en términos de su estricta
coherencia, como en el sentido de su necesaria complementaciéon (CPNAA, 2004).

Para la representacion grafica de las anteriores fases, se sugiere tener en cuenta la
guia y estandares para el desarrollo grafico del proyecto, desarrollada por el
Consejo Profesional Nacional de Arquitectura y sus Profesiones Auxiliares.

La coordinacidn del proyecto es responsabilidad del arquitecto que elabora el
proyecto arquitectédnico.

-Supervision arquitectonica: La supervision arquitectonica de la obra es la actividad,
objeto de un acuerdo contractual especifico, realizada por el arquitecto proyectista
o su delegado, dirigida a vigilar el cumplimiento y adecuada interpretacion de los
planos, detalles, especificaciones y demas componentes del disefio arquitectdnico
en su fase constructiva, ademas de complementar y aportar soluciones oportunas y
adecuadas a los problemas e imprevistos que habitualmente surgen en esta ultima
fase del proyecto.

En todo caso, la efectiva y regular presencia en la obra del arquitecto proyectista es
una actividad complementaria de vital importancia para asegurar la calidad final del
proyecto arquitecténico.

La supervision arquitectdnica en ningun caso sustituye o implica actividades de
direccidon, residencia o interventoria, pero si conlleva una responsabilidad
profesional directa en especificos asuntos estructurales de la obra, tal como lo
dispone el reglamento colombiano de construccién sismo resistente (NSR-10) y las
leyes que la actualicen o la modifiquen.

En los casos en los que el arquitecto acuerda contractualmente la obligacion de
supervisar la correcta ejecucion en obra de sus disefios arquitectonicos y de suplir
oportunamente los vacios o imprevistos que alli se ocasionen, de la misma manera
el cliente o promotor del proyecto estara obligado, como parte de sus compromisos
contractuales, a acatar y respetar los conceptos, modificaciones o complementos
que sean emitidos oportunamente por el arquitecto, como parte de dichas
obligaciones.

La frecuencia, duracion e intensidad de la direccion arquitectonica de la obra seran
las que se convengan mutuamente entre el arquitecto y su cliente o promotor, de
conformidad con la complejidad, circunstancia y particularidad que demande el
proyecto. Se asumira en todo caso que el arquitecto debe regirse por un
comportamiento profesional ético y responsable.

Las actividades involucradas en la supervision arquitecténica de la ejecuciéon
constructiva del proyecto corresponden, entre otras, a las siguientes:

Resolver, gracias a su asistencia regular al sitio de la obra, las dudas o aclaraciones
que se produzcan con ocasion de la fase constructiva del proyecto arquitectonico.
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Adicionalmente, el arquitecto recibira y resolvera a su juicio las sugerencias de parte
de su cliente o promotor, o aquéllas provenientes del personal técnico o auxiliar
comprometido en el proceso.

Es habitual que sea necesario producir complementos, aclaraciones o extensiones
de tipo documental o planimétrico, con la finalidad de garantizar el debido curso de
la fase constructiva.

Asistir con regularidad y celeridad a los comités periddicos de obra, con el fin de
mantener una informacion integral sobre su avance. El arquitecto debera dejar
constancia escrita de su aprobacién o no aprobacién, en relacion a todas aquellas
decisiones que afecten sustancial o parcialmente los disefios arquitecténicos
originales.

Para casos de menor importancia, la direccién arquitectonica se desarrollara a
través de instrucciones emitidas al personal residente o a los correspondientes
directores de obra

La supervisidén arquitectonica es asimismo la prolongacion, en la etapa constructiva,
de la coordinacion de los estudios técnicos. En tal sentido, esta actividad comprende
la asistencia permanente a la evolucién de los mismos y su debida coherencia con
los planos de disefo arquitectonico.

Proceder a la escogencia oportuna de materiales y acabados, a través de la
aprobacion de las correspondientes muestras en obra, ademas de sus debidas
instrucciones para su construccion e instalacion.

» Aprobacion final de las calidades de la obra y aceptacion de los debidos
recibos de obra a los contratistas. El arquitecto en esta actividad aprueba o no las
calidades de los acabados y autoriza las eventuales demoliciones si, a su juicio,
fueren necesarias en el marco de sus competencias.

* En todo caso, los cambios, modificaciones, adiciones y similares que surjan
en esta fase constructiva deben ser consultadas y autorizadas, de forma escrita, por
el arquitecto disefiador del proyecto. Los cambios significativos o trabajos
adicionales de disefio arquitectdnico seran objeto de una facturacion adicional por
parte del autor del proyecto. (SCA,1988)

10.2 Anexo 2 Categorias por tipo de trabajo (C):
Categorias. Para efecto de la liquidacion de honorarios, los trabajos se clasifican en
las siguientes categorias.

Categoria “A”: Proyectos de construcciones simples con instalaciones minimas:
a) Educacion: Aulas de clase.
b) Trabajo: Hangares, galpones y bodegas sin instalaciones especiales.

c) Transporte: Estacionamientos descubiertos o cubiertos con estructura liviana.
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d) Varios: Campamentos.

Categoria “B”: Proyectos de construcciones sencillas:

a) Educacion: Escuelas y colegios sin vivienda y sin instalaciones especiales aulas
tipicas en categoria A).

b) Trabajo: Construcciones comerciales sencillas con repeticion de locales sin uso
especifico; fabricas o talleres cuando el proceso industrial y la localizacion de las
maquinas o equipos no sean factor preponderante en el proyecto.

c) Transporte: Estacionamientos en edificios o edificios exclusivos para este uso;
estaciones de servicio.

d) Paisajismo: De proyectos que no sean especialmente complejos.

Categoria “C”: Proyectos de construcciones complejas:

a) Vivienda: Edificios donde se repiten las unidades o los pisos que los constituyen,
como apartamentos, cuarteles, internados, asilos, albergues infantiles, ancianatos,
centros de reposo, centros de reclusién, carceles, conventos, monasterios.

b) Educacion: Colegios, universidades y centros educativos con instalaciones
especializadas diversas como laboratorios, aulas multiples y gimnasios; salas de
exposicion, institutos cientificos y técnicos.

c) Trabajo: Edificios de oficinas sin destinacidon especifica, centrales de
abastecimiento, plazas de mercado, talleres y plantas industriales especificas
donde el proceso industrial y la localizacion de las maquinas y equipos sea factor
preponderante en el proyecto; centros comerciales sin destinacion especifica.

d) Varios: Capillas, iglesias y centros parroquiales.

e) Paisajismo: Para aquellos proyectos cuya importancia y complejidad exigen
estudios especiales de arquitectura en este campo.

Categoria “D”: Proyectos de construcciones que se caracterizan por su especial
complejidad:

a) Vivienda: Habitacion temporal como hoteles, moteles y paradores.

b) Trabajo: Edificios administrativos con destinacion especifica, bancos, aduanas e
instalaciones que por su funcionamiento puedan asimilarse a estas instituciones.

c) Transporte: Aeropuertos, estaciones de ferrocarril, centrales de transporte y
puertos.

d) Recreacion: Teatros, cines, museos, bibliotecas, planetarios, centros de radio y
television; clubes sociales, culturales y deportivos; estadios, pistas atléticas,
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piscinas, velodromos e instalaciones deportivas con graderias y dependencias
auxiliares; coliseos y canchas deportivas cubiertas.

e) Salud: Puestos y centros de salud, clinicas y hospitales, consultorios médicos y
odontoldgicos.

Categoria “E”: Proyectos de residencias o viviendas unifamiliares, bifamiliares o
trifamiliares.

Categoria “F”: Proyectos de construccion en serie. Se entiende por construccion en
serie la repeticion de unidades iguales para ser construidas en un mismo globo de
terreno de acuerdo con un planteamiento urbanistico especifico.

Categoria “G”: Proyectos de edificios mixtos. Se entiende por edificio mixto aquel
que consta de diferentes partes dentro de la misma estructura, consideradas en dos
0 mas de las categorias, siempre y cuando ninguna de las partes exceda el 70% del
area total, caso en el cual todo el edificio se considerara dentro de la categoria del
area mayoritaria para la liquidacion de honorarios. Ejemplo de edificio mixto: edificio
de apartamentos con locales comerciales en los primeros pisos; edificio de oficinas
con sucursal bancaria en los primeros pisos.

Categoria “H”: Proyectos de restauraciéon. Se entiende por restauracién un trabajo
que tiene como fin preservar y relevar los valores estéticos e historicos de la
edificacion o monumento y se basa en el respeto de la sustancia de su época y de
los documentos auténticos. De alli en adelante, cualquier trabajo complementario o
reconocido como indispensable respetara la composicion arquitectonica.

Categoria “I”: Proyectos de reparaciones, reformas y ampliaciones. Se entiende por
reparacion: El arreglo de un inmueble deteriorado u obsoleto, sin aumentar su area
construida. Se entiende por reforma: El cambio o mejoramiento de la distribucion o
el uso de una edificacion, sin aumentar su area construida. Se entiende por
ampliacion: El aumento del area de construccién cuando esta se desarrolla sobre la
misma estructura (edificacién) existente.

[...] Otros: Son todas las edificaciones que no se puedan homologar de una manera
clara en alguna de los anteriores Tipos de Trabajo. (SCA,1988).
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11 CONCLUSIONES

Durante el desarrollo del presente estudio de factibilidad para la empresa
HealthBIM, orientada al disefio sostenible mediante la metodologia BIM, se
integraron conocimientos, metodologias y herramientas de analisis adquiridos por
los futuros socios a lo largo de la Especializacion en Administracion de Empresas
de la Construccion en la Universidad del Valle. Este proceso permitid aplicar un
enfoque interdisciplinario y fundamentado, logrando abordar los distintos aspectos
esenciales para la creacion de una empresa competitiva y sostenible.

La empresa tiene claro desde la planificacion estratégica hasta el analisis
financiero y técnico, permitieron un desarrollo integral del proyecto.

La creacion de la empresa HealthBIM disefio y construccién hospitalaria
asegura la implementacién de instalaciones eficientes, modernas vy
adaptadas a las necesidades del sistema hospitalario actual, brindando
soluciones innovadoras que mejoran la atencion médica, no solo
representando una idea negocio rentable, sino también una contribucién
significativa al desarrollo del sector salud en Colombia.

El uso de la metodologia BIM permite a la empresa destacar en un mercado
especializado, atrayendo clientes que valoran la precision, la sostenibilidad y
la eficiencia.

Los analisis realizados en este documento confirman que el proyecto es
viable. Las tendencias del mercado en disefio y construccion hospitalaria,
sumadas al crecimiento del sector salud y la adopcién de metodologias
innovadoras como BIM, respaldan su potencial.

Se determina que existe una creciente demanda de infraestructuras
modernas y sostenibles que cumplan con estandares internacionales. El
mercado hospitalario ofrece un nicho sélido para empresas especializadas
en brindar soluciones integrales.
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