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Resumen Ejecutivo

El sector de la salud está constituido por una multiplicidad de instituciones

públicas y privadas con y sin fines de lucro, coordinadas en base a los acuerdos y

las normas establecidas por e[ consejo Nacional de salud. El sector público está

formado por las siguientes entidades: el Ministerio de Salud Pública, El Instituto

Ecuatoriano de Segundad Social (IESS), el Servicio de Sanidad de las Fuerzas

Armadas y el Servicio de Sanidad de la Policía, el Instituto Nacional del Niño y la

Familia (lnnfa), et Ministerio de Bienesta¡ Social, Sociedad de [a Lucha contra el

Cáncer (Solca), Junta de Beneficencia de Cuayaquil (JBG) y la Sociedad

Protectora de la Infancia de Cuayaquil, la Cruz Roja Ecuatoriana.

Las organizaciones privadas con fines de lucro poseen establecimientos

hospitalarios de diferentes características, consultorios y servicios auxiliares de

diagnós1ico y tratamiento para la población con capacidad de pago Existen

aseguradoras y entidades de medicina prepagada privadas que cubren un 5.5% de

la población de los estratos de medianos y altos ingresos,

MEDISALUD CIA. LTDA. Tendrá como objetivo cumplir con el compromiso

social, que garantiza a sus afiliados la prestación de servicios de salud de calidad,

bajo un modelo de atención con enfoque familiar y énfasis en la promoción y

mantenimiento de la salud.

Ser líderes reconocidos por la excelencia en la prestación de los servicios, por el

modelo de gestión empresarial, por las relaciones de equidad y respeto con
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nuestros colaboradores, promotores de servicios, prestadores y por la confianza

que generamos en afiliados

Para la conformación de MEDISALUD CIA. LTDA. se requiere de una

inversión inicial de US$ 13.42ó,50 de los cuales los socios accionistas,

conlormado por Myriam Casierra, Lethy Henera y Renzo Huerta, aportarán un

capital de US$ 30.000, con el propósito de minimizar la necesidad de incluir en

obligaciones Iinancieras directas.

En base a la información obtenida en el análisis económico, tenemos una

proyección conservadora de ventas US $ 130,000 al tercer año, considerando

siempre que nuestro objetivo será brindar el mejor servicio de salud en calidad de

intermediarios. Con un precio promedio US$21,99 por servicio en los tres años,

de acuerdo al análisis de precios incluido en este documento. También es

importante tener presente que el 50% de la ventas se realizan a crédito concedido

por nuestra empresa.

Los Resultados Financieros calculados nos permiten pronosticar una tasa de

retorno del 57.72%o y un Valor Actual Neto de aproximadamente US$

11.344,52 calculado a una tasa del 20t" en tres años sobre la inversión inicia[ en

Activos Fijos y Capital de Trabajo. La eficiencia que la empresa administrará los

Activos, Pasivos y Capital de trabajo generará una utilidad bruta aproximada de

US$46.394,83 de acuerdo a la Utilidad bruta esperada al tercer año. Estos

resultados son aceptables considerando que somos una empresa de servicios de

salud y con poco tiempo en el mercado, los mismos que estiin basados en un
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Presupuesto de Ingresos y Castos, los cuales a su vez están vinculados

directamente con los resultados del Análisis de Mercado.

Podemos concluir que en nuestro País ésta empresa de servicios de salud está en

su etapa inicial, con muy pocos gestores y un mediano mercado de servicios de

salud, lo cual nos permite visualizar que se nos abrirá un abanico llenos de

oportunidades cuando ya poseamos nuestro propio edificio con el servicio en

marcha y el control general del mercado.
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Introducción

El sector salud está constituido por diversas instituciones públicas y privadas con

y sin fines de lucro, escasameflte coordinadas y que operan sobre la base de

acuerdos y norm¿s del Consejo Nacional de Salud para la aplicación de

instrumentos técnicos como la historia clínica unifrcada o las normas de atención

en salud matemo infantil generadas en el Ministerio de Salud Pública.

En un país donde el tema de la salud está siempre en el candelero y donde los

sistemas públicos no sólo no pueden atender la dem¿nda sino que ni siquiera

atienden las necesidades de las clases mas necesitadas, cabe plantear [a situación

de los planes de salud privados.

A lo largo de este documento se mueslran las diferentes opciones para decidir por

que asistencia médica se puede ir.
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ítulo I Análisis de Mercado

l.l Análisis de I Sector r de la [-nrpresa

Organización general del sector salud

El sector de la salud está constituido por una multiplicidad de instituciones

públicas y privadas, con y sin fines de lucro, coordinadas en base a los acuerdos y

Ias normas establecidas por el Consejo Nacional de Salud. El subsector público

está formado por las siguientes entidades:

> El Ministerio de Salud Pública es el ente rector del sector sanitario en

Ecuador; asimismo, es el mayor ejecutor de prestaciones sociales de salud y

posee la mas amplia red de servicios, que representa mas de la mitad de la

infraestructura instalada en el país.

> El Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS), atiende mediante

afrliación personal a los trabajadores formales (el 28Yo de la población

económicamenle activa) y al sector rural.

> El Servicio de Sanidad de las Fuer¿as Armadas y el Servicio de Sanidad de [a

Policí4 dependientes de los institutos de seguridad social de las respectivas

instancias. Las Fuer¿as Armadas y la PolicÍa disponen de servicios

ambulatorios y de hospitalización para sus miembros y familiares y funcionan

bajo la modalidad de seguro de salud.

> El Instituto Nacional del Niño y la Familia (INNFA).

> El Ministerio de Bienestar Social.
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Se puede considera¡ dentro del sector público a las instituciones que, aun siendo

autónomas y de carácter privado, realizan prestaciones con finalidad social:

> La Junta de Beneñcencia de Guayaquil (JBG) y Ia Sociedad Protectora de Ia

Infancia de Guayaquil, que atienden la recuperación de la salud de población

de medianos y esc¿rsos recursos, principalmente de la región de la Costa.

> La Sociedad de la Lucha contra el Cancer (SOLCA) presta sus servicios

especializados de diagnóstico y tratamiento en las principales ciudades del

país.

> La Cnrz Roja Ecuatoriana, que atiende emergencias y regula los ba¡rcos de

sangre.

También se considera parte del subsector público de salud a la Subsecretaría de

Saneamiento Ambiental del Ministerio de Desarrollo Urbano y Vivienda y a los

municipios que regulan y ejecutan acciones sanitarias.

Las organizaciones privadas con flrnes de lucro poseen establecimientos

hospitalarios de diferente complejidad, consultorios y servicios auxiliares de

diagnóstico y tratamiento para la población con capacidad de pago. Existen

aseguradoras y entidades de medicina prepagadas privadas. Cuenta con un

personal ocupado de 12.009 personas en sus establecimientos de salud y cubren

un 2.2o/o de la población de los estratos de medianos y altos ingresos.

Una proporción importante de la población, principalmente la de escasos recursos,

y sobre todo la de la zona rural, recurre a la medicina tradicional.
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Recursos del Sistema

Recursos Humanos (*), Aunque el sislema de inlormación no es totalmente

confiable, los principales recursos humanos tuvieron la siguiente proporción:

TIPO DE RECUR§O

HI,IMANO

2003 (%) 2004 (%) 2005 (o/o)

-t ll,l I 1,8
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ganarala,
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Brenertar
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54 901

1l

'46

1.t72
86

t

SOLCA
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ilrl
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Pnv 6674

t Boo 333
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1 615

t.743 88a
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--
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2r2

TOfAL I a.ooo 6.251 1.99' z6 4.409 10.5 6A

Fua¡l3r: INE(-, Anusrio da Rccl]'§os y Aclividsd6 da Ss¡ud y C¡!¡stro da Rccursos y da Scrv¡cios dc Sslud. (r) lnalurrl

Juno da BcnaficÉrci! dc Cusy¡quil, Sociedad Pro¡ccto.¡ da l¡ Inf¡¡ci¡. Fisco-M¡sionsl€s, U¡ivcrsid¡ics, ¡nsli¡ulo

N¿cion¡l d.l Niño y h F¡mili¿ (tNNFA).
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En suma, persisten problemas fundamentales en la organización, gestión y

frna¡rciamiento del sector salud para garantizar un acceso equitativo a servicios de

salud. Un 25-30% de la población ecuatoriana carece de acceso regular a servicios

de salud; dos terceras partes no tiene un plan de aseguramiento, hay insuficiente

presupuesto para las acciones de salud, subsiste la incoordinación de las

instituciones y la centralización de las decisiones sobre asignación de recursos,

desafios que están siendo abordados desde una perspectiva sectoria[.

A continuación se presenta un cuadro de unidades de atención de salud por

instituciones del sector salud:

INSTITUCtóN NG D. Udd¡d.i I{o. dc Udd¡d..

da lrtar¡¡dóo

Toa.l

U¡td¡d..

tJ6t ¡lr t
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S¡nil¡d d. FFA^ Y Po¡i.i¡

lli

I ó81 .tl ll

lEe

1.2

t.0t9

s17

l0

Minisrcri) & Bi.n rt¡r So{ i¡l ló tt
l6

lül tor

f
lut ¿. 8.0€ñc.¡E,¡ d. CüFqurl

Soc. LlEh¡ co 
'¡ 

clCatEcr(S0LCA)

rl

I

t
t

t

85.¡

Oñ3 Enrid¡d.s ( Fi!.omic ioD¡.s,

tN¡ir^)

lrl

¡_8¿7

t5

tl

t.001SUBTOTAL PTIBLICOS t7ó

lrlPnhd,Dr cotr fiF¡ d.lErc

l6

l5l

¡6.1

5'5

1.5t8 t 00_0

Pn!"dos lrn fir¡cs d. lrEro '

SL'BTOTAI- PRI!'ADOs

¡¡7

¡ ¡ll

TOTAI- I.975 5-¡J

Fu.rtr.: INEC, Anue¡io dc Rccürss y Activid¡d.s dc sslud. 'lncluya e instit&ic.rcs Rc¡i8i6¿i, ONG'S y ot¡as

p¿rliculsres.
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Funciones del Sistema de Salud

Entre 1997 y 1998 tuvo lugar un proceso de consulta nacional para definir los

roles del Estado en la Salud y las Politicas de Salud. Producto de esta iniciativa se

definieron cuatro roles: a,,l rectoría; b) acceso equitativo (aseguramiento y

frnanciamiento), c,) Provisión descentralizada de servicios; y, d,) promoción de

salud.

a) Rectoría: Es responsabilidad del Ministerio de Salud Publica (MSP) la

conducción, coordinación, regulación y evaluación de las actividades y servicios

de salud realizadas por entes públicos y privados. Se destaca [a necesidad de

refor¿ar el rol de rectoria del MSP para abordar el liderazgo de los procesos de

reforma sectorial y de descentralización en marcha. En el año 2001 la autoridad de

salud en Ecuador ha evaluado las once funciones esenciales de salud pública

deñnidas en el correspondiente instrumento de evaluación del desempeño

impulsado por la OPS/OMS.

b) Aseguramiento de la Atención de Salud. Se estimó en el 2000 que sólo el 22.7

Vo de la población está afiliada a algún sistema de seguro. La mayor parte de la

cobertura corresponde al sistema público conformado por los servicios del

lnstituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS), general y campesino, y los

seguros de las Fuerzas Armadas y Policía, que en conjunto cubren el 20.5%. A Io

que se suma una porción pequefla de aseguramiento a través de las empresas de

medicina pre-pagada (un 2.?o/o). No existen otros estudios miás actualizados sobre

este particular. El subsector público cubre aproximadamente al 58% de la
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población ecuatoriana, especialmente en atención hospitalana. Más de un 20 %

de la población no tiene acceso a los servicios institucionales de atención médica.

c) Provisión de Servicios Las instituciones del sector salud realizan diversos

progamas de atención ambulatoria. El MSP iundamentalmente efec!úa

actividades de prevención y protección de la salud con la atención de la

morbilidad prevalente. El IESS atiende las necesidades de sus afiliados, sobre

todo la demanda de morbilidad y de igual modo lo hacen los servicios de sanidad

de las FAAA y Policía. La JBG y SOLCA atienden principalmente a nivel

hospitalario. El sector privado, con excepciones, básicamente se dedica a la

atención de los eventos de morbilidad. Es importante resaltar la sobrecarga de

actividades de recuperación de la salud a que se dedican los servicios de salud,

siguiendo un patrón de gasto curativo. Mas del 85% de las consultas preventivas

son realizadas por el Ministerio de Salud Pública.

Evolución de indicadores hospitalarios básicos

?i;?[;EÉf\DICADOR

NúnEro csrn&§ dispo¡ib¡cs

Camas por fii¡ hobiE,ltcs

t7.004

1.1
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ló
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t5 1.6

18.82 t l9 081

l_5 l5

.19,2

-1.1 tl
ólt 557 ó15.7óó

51 9

5..r 52

51..1

t
t o/o orupación c¡fms drsponibles
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Egresos por rni¡ h¿bitant€s 19.1 50.9 52.5 50.1

io de ilias d. 6lada i .t) 5.9 5.8 5ó
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50ó.90t

5t.E

l¿

5 8.809

t

80óóu0t
t
t
tDcfuncroncs hosp. por mil hbs. l0 0.9

Fu.Bl.r INEC. Anusrio da Aclividadas y Resursos dc Salud.

1.0 09 0.9 0-9
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El transporte de pacientes a los servicios de urgencia ha mejorado en algunas

ciudades con el apoyo de la Red Nacional de Emergencias Médicas que está

operando en Quito, Cuayaquil y Cuenca con el auspicio del MS, la administración

de los Municipios respectivos y la coordinación con el sistema de información de

la Policía Nacional, Cruz Roja y Bomberos. Todavía son deficitarias las

condiciones de atención de urgencias en las unidades operativas, equipamiento,

formación profesional, y las estrategias de educación y prevención. Lo anterior

constituye un desafio para el Consejo Nacional de Red de Emergencias Médicas

(CONAREM) que preside el delegado del MS.

Calidad de la atención. Se trata de impulsar la calidad de la atención, tanto en

¿rspectos de eficacia o capacidad resolutiva (según niveles de organización

tecnológica) y de calidez (calidad percibida, basada en la aceptabilidad y

satisfacción del usuario), pero algunos instrumentos ya diseñados aun no se han

puesto en práctica como los atinentes a la acreditación de los servicios (públicos y

privados), certiñcación profesional, encueslas periódicas de satisfacción, etc.

1.2 Análisis del Mercado

1.2.I Producto / servicio

MEDISALUD, es una empresa dedicada a la promoción y mantenimiento de la

salud por medio de lnternet. Nuestra visión es ser líderes reconocidos por la

excelencia en la prestación de los servicios, por el modelo de gestión empresarial,
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por las relaciones de equidad y respeto con nuestros colaboradores, promotores de

servicios, y por la confianza que generamos en afiliados.

Fundada por tres accionistas, profesionales politécnicos, altamente capacitados

con amplia experiencia en el Desarrollo de Software y Asesoria al Cliente.

Anl. Myriam Casierra, Gerente Ceneral

Anl. trthy Herrera, Webmaster, y

Anl. Renzo Huerta, Gerente de Desarrollo

Hoy se mantienen liderando las actividades de la empresa en compañía de un

excelente y altamente calificado equipo de trabajo proveniente de las mejores

universidades del pais.

Dentro de los servicios que brindamos a nuestros visitantes, usted puede realizar

una consulta médica vía e-mail y gratuitamente, muy similar a la que usted hace

cuando visita a su médico. También contamos con una completa recopilación de

artículos originales escritos por nuestro Staff de Médicos Afiliados para todos

nuestros visitantes no médicos. Si usted no encuentra la información buscada o

quiere profundiza¡ sobre alguno de estos temas visite nuestros pagina Web en la

sección de temas de salud donde vía e-mail le responderemos sobre algún tema en

especihco.

Ademas contamos con un área de soporte medico/tecnico preparado para atender

al cliente en el momento que lo requiera. Sin lugar a dudas esto constituye un

precedente muy valioso en la comercialización seria y profesional de sus

productos.
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A través de este servicio iremos poniendo a disposición de nuestros clientes las

utilidades, actualizaciones y respuesfas a las consultas mas frecuentes

relacionadas con el sistema de servicios de salud en la Web.

Objetivos

Nuestra empres4 ofiece el servicio de asesoría de servicios de salud orientado al

Web, con el cual se ha planteado los siguientes objetivos:

Mantener herramientas fáciles de usar pam que los visitantes puedan opinar

sobre el sitio y la calidad de su información.

Incluir atención médica especifica, o asesoría / consejo personalizado; la

comunicación entre los proveedores de servicios de salud, Ios pacientes, los

planes de salud o aseguradores.

Ayudar al paciente y/o cliente a determinar si un tratamiento específico está

disponible en su comunidad o si los proveedores se encuentran fuera de su

comunidad.

Suministrar consejo médico gratis vía Internet por email. Le orientamos

respecto a la conducta a seguir para recuperar o cuidar su salud.

lnstar a los usuarios para que notifiquen al gerente del sitio o al representante

de atención al cliente, cua¡do consideren que un socio o afiliado comercial,

incluyendo a los sitios que se proporcionan como enlaces, pueden estar

violando la ley o los püncipios éticos.
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Análisis Foda de Medisalud

La fort¡leza principal de nuestra empresa radica en el servicio personalizado, la

tecnología de punt4 la profesionalidad, apoyo económico para el desarrollo de

parte de los directivos de la empresa y por último otra gran fortaleza es el

conocimienlo que tenemos del mercado

La oportunidad que se nos presenta en este momento es ingresar en un mercado

en crecimiento y explotar un segúrento del mercado, como son los clientes de

clase media-alta, ofreciendo un servicio distinto a un precio accesible, y

revolucionar el mercado de la medicina prepaga.

L2.2 Clientes

En Ecuador, el número de afiliados a los servicios de medicina prepagada bordea

los 700 mil, frente a una población de 12,645,495 millones de habitantes. Con

base en esa estimación, no más del 5.5o/o de los ecuatorianos opta por esta

modalidad. ¿Las razones? Una de las miás probables es que la falta de un ma¡co

regulalorio durante las dos primeras décadas de funcionamiento de este servicio

hizo de ésta una cancha sin reglas dejuego claras.

El incremento sustantivo experimentado por los costos de los servicios de

atención a [a salud y la crecienle demanda de estos servicios hace imperativa la

evaluación económica de las intervenciones que se realiza¡ en este importante

sector social. Por una pafe, los cambios demográficos de la población y el
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incremento de usuarios que no contribuyen a su ñnanciamiento han abierto

espacio para una sobre-expansión de la demanda por servicios de salud.

Por otra parte, los últimos avances lecnológicos de la ciencia médica tienen

fuertes implicaciones en el fina¡ciamiento y la provisión de los sewicios, ya que

adem¿ís de producir aumentos en los costos del sector, generan cambios en la

demanda. Médicos y usuarios exigen terapias modemas a través de equipos de

alto nivel tecnológico, así como la utilización de las más recientes innovaciones

en cirugía y diagnósticos apoyados en exámenes. Adicionalmente, los usua¡ios

esperan recibir servicios con un alto estáL¡rdar de calidad.

SEG[TENTACION GEOGRAFICA

Región o ciudad Guayaquil, Quito, Cuenca, Manta, Machala,

Manabi

Densidad

SECMENTACION DENIOGRAFICA

rbana

Tanraño del cliente Medianos y grandes

Tipo de clientcs E rrpresas de Salud

Modos de Venta

SEGMENTACIÓN CONDUCTTSTA

Facilidades de ventas. Convenios enÚe la

enpresa y el cliente

Beneficios buscados Calidad, precios, sopone técnico, garantia

Actitud hacia el producto Positiva
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1.2.3 Competencia

En 1.998, cuando ocho organizaciones se disputaban el mercado de la medicina

prepagad4 el Cobiemo emitió la Ley que Regula el Funcionamiento de las

Empresas Privadas de Salud y Medicina Prepagad4 en un intento por eslablecer

paraÍietros de control y de garantias para los usuarios.

El dinamismo del mercado hacia pensar en un "boom" del sector, como una

altemativa frente a la crisis generalizada de los hospitales públicos, entre los que

se incluyen los hospitales del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS).

Esa dinámica continúa, pese a que no se puede afirmar que la medicina prepagada

sea una elección masiva para los ecuatorianos. Pero la preferencia por este

servicio está en aumento, según la doctora Martha Eguiguren, jefe de Prestaciones

y Servicios de Vida Sana, una organización que pronto cumplirá tres años en la

actividad. Mientras mris se agudiza la crisis económica -dice la especialista- miís

p€rsonas buscan proteger su salud y descubren que la medicina prepagada es una

inversión.

Ademas existe un Portal llamado medicosecuador.com el cual es el primer sitio

Web Médico en Ecuador y da la oportunidad a muchas empresas y profesionales

de la salud de proyectarse al mundo. También brinda a todo el público en general

la oportunidad de tener información completa sobre temas de salud actualizados,

ofertas de servicios, noticias, entre otros.
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Para afiliarse a dicho portal el médico debe demostrar que esta debidamente

aulorizado para ejercer su profesión en nuestro país, estar afiliado a una sociedad

médica reconocida por el Ministerio de salud y tener una trayectoria intachable en

su relación con pacientes y colegas. Las Empresas dedicadas al á¡ea de la salud

que deseen contratar dichos servicios deben estar debidamente autorizadas para

ej ercer los mismos. En cuanto a precios, en general estos varían dependiendo de la

edad y aún del sexo del afiliado.

El estudio de Tribuna del Consumidor exploró los contratos de tres de las más

importantes organizaciones de medicina prepagada en el pais: Salud, Humana y

Ecuasanitas, y confrontó sus servicios con los parámetros establecidos por la ley.

¿La conclusión? "Hay un incumplimiento expreso de la Ley", según la Tribuna.

I .2.4 'l'amaño del !lercado

1.2.{.1 'l amaño del nrcrca«l<r global

Según las cifras de Martha Eguiguren, un promedio de 400 nuevos afiliados se

incorpora mensualmente a las empresas de medicina prepagada, ent¡e las mas

importantes tenemos: Ecuasanitas, Vida Sana, Salud y Humana.

Por ejemplo Vida Sana ofrece 20 diferentes tipos de planes de cobeflura, tanto

individual como corporativa. La oferta va desde el plan para una familia de tres

miembros por un valor mensual de USD.20 con una cobertura de 4 000 dóla¡es

hasta el plan de USD.l4ó que brinda una cobertura de hasta l8 500 dólares a una

familia de igual número de miembros. La organización ofrece servicios en dos
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modalidades: Una es la atención especializada en su propio centro médico, a un

costo de 40 centavos de dólar por consulta. Y la segunda modalidad es la más

común en los servicios de medicina prepagada en el medio: el reembolso de

gastos médicos, por un tope de hasta USD.4 por consulla en el plan mas

económico y USD. l3 por consulta en el plan más extenso.

La Ley no distingue entre medicina prepagada y servicios de salud, de modo que

ambas prestaciones se combinan en la práctica en el pais, según un estudio

elaborado por la Tribuna Ecuatoriana de Consumidores y Usuarios (TECU) en

1999.

Esta sui géneris combinación se produce por falta de claridad en la Ley, lo

confirma Alfredo Serrano Alvarez, directivo del Grupo Conseguros, una

organización especializada en seguros de salud en el ámbito corporativo. El

concepto de seguro es el de indemnización o reembolso, que no es igual al pago

por adelantado, y la mayoría de empresas de medicina prepagada practica el

reembolso, explica este ejecutivo.

La organización que más acerca al concepto de medicina prepagada es

Ecuasanitas. El número de especialistas llega a I 600 a escala nacional, explica

Lourdes Avila" asesora comercial de Ecuasanitas. Junto con Vida Sana,

Ecuasanitas se orienta hacia un nicho de mercado de clase media. En cambio,

Salud y Humana apelan a clase media y media alta.
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POBLACIÓN TOTAL A NIVEL NACIONAL Y POR AREA, SEGÚN
AFII-IACIÓN A SEGUROS DE SALUD Y SEXO

URBANO

AFILIACIÓN TOTAL HOI\IBRES \t tiJERES

Seguro privado

13,5v,

1,80/. 4,70k

t 5,60/" I I ,5o/.

I ,0% 0.9%

I,t)%

'7 6,1v"

I,2%

8l ,8%

TIOMBRES I\T UJ ERES

IESS seg. Seneral

IESS scg campcsino

Otro scguros

no

AFILlACIÓN

Seguro privado

0.9%

t.5%

19,}yo

RURAL

TOTAL

I qs%

t

0,4% 0,6%

IESS seg. general J,4v. 4,t%

IESS seg. campesino t6,'t% 16,6% 16,8%

Otro seguros 0,5% 0.ó% 0,4%

N¡¡g[¡no 78,8% 78,2% '19,50/o

En el ámbito nacional, siete de cada diez ecu¿torianos se encue¡tran sin la protección de

un seguro de salud, ello se explica por la escasa cobertura de los sistemas de previsión

públicos y por las restncciones económicas que tienen los hogares, lo cual les impide

acceder a programas, pagos de pnrnas y paquetes que exige un seguro de salud pnvado.

En las áreas urbano y rural el "NINGUNO" tiene el mismo comportamiento; o sea tiene

e§casa cobertura.
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1ry

NÚMERo DE ESTABLECIMIENTOS SEGÚN ENTIDAD

f,NTIDAD 199! 2001

Núú¡ero ./. Nl¡mrro

I

Tot¡l
M¡nisterlo de S¡lud

417 100,0

| 20 28,8 122

t roo,o

19,2

l5 l,ó
t7 4,1

8 t.9

ó14

t5 a ,"4

r8 2,8

2 }l¡nlstcrlo dÉ Dcfenr¡

Scguro So(i¡l

Junt¡ da B.ncflclancl.
SOI-CA, y So.l.d¡d
Prol?ctora de l¡ lnf¡nc¡¡

¡0 t.6

t
3I
1

8

ó

Pollci¡ Nscionr

Municip¡os

I .l 1.0 .{ 0.ó

l- 0J2 2

Fisco-llli¡ionales 5 0,8

lnst¡tucion€s Prrt¡culsres l/ 2{ 5 8,8 45E 12,2

l/ ¡ncluyc ('linrcas Palicularrs, Lnndad6 Pnvadas Con y sin fin6 da lucro

0,5

1.4ó

5
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1.2.-1.2 'l'amal'io del Ilercado ()bjetiro

El cuadro que a continuación se presenta es el Mercado Objetivo de

MEDISALUD, mismo que tiene una proyección hasta el año 2005.

Año Ecurdor Guayas

t990 9,69'7,919 2,5 t 5,146 --{s.c-
2001 12, I 56.ó0E 1,309,034 27 .2

2005 I ri,rso,ooo I 4,309,000 32.1

El pon:cnlaj. (%) cxprEse la penicrpación de Ia provrncis cn rclación al pais

Areas de residencia -Guayas

t
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TOTAL PROVÚICIA

No o.cL^F fl zr2-22+
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1.3 Plan de Mercadeo

MEDISALUD basara sus ventas de la siguiente manera: Ventas directas a

médicos, sociedades médicas y empresas de salud. Además contaremos con un

grupo de ejecutivos de ventas, quienes visita¡an los canales de distribución.

También en nuestra pagina Web se mostraran la lista de servicios e incluso podran

realizar mayor información.

1.3.1 Estrategia de Precio

Se determinarán con objeto de cubrir los costes frjos y variables, teniendo en

cuenta las limitaciones legales y gubemamentales, la demanda y el

comportamiento del consumidor ante las variaciones de precios y [a competencia.

¡¡o oEct R.

SUP¿FIOR T/

§EqJ{OAF¡O E?

C. AITAET.

úrEl¡¡o

?? -lá

320.t423_t2t

G3-{ta

ÁRE H-n L
Gl-30tI

I rz-eza
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A [a hora de fijarlos se ha tenido en cuenta que los objetivos de la empresa son

maximiza¡ e[ beneficio a un corto plazo, mantenemos y mejorar la paficipación

en este mercado y crear una imagen fuerle de la empresa.

Los precios serán inferiores a la competencia si bien en Intemet venderemos con

un 20%o de descuento para promover este canal, además de que existen menos

costes de comercialización. El porcentaje de ventas a crédito 35% y contado al

46%o, a tres, seis, nueve.

l.3.2 Estrategia de Venta

En los primeros años para apoyar el lanzamiento de nuestro producto haremos

publicidad en proglamas de TVCable y Canales abiertos con orientación

empresaria y elitista" también se realiza¡on publicidades radiales con las mejores

radios del medio. En diarios, con inserciones y notas de prensa en (El Universo,

Expreso, Telégrafo y otros) así como en algunas revistas de mercado.

En la actualidad nuestra comunicación se basa fundamentalmente en visitas a

clientes apoyándonos con catálogos, proyectos y referencias de otros clientes

importantes.

I .3..1 Estraf egia Pronrocional
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Se asignara un presupuesto para la promoción, los medios que se usaran

localmente serán: prensa" radio, revista médicas. Además participaremos en todas

las acciones publicitarias y promocionales que se realice.

Acciones a realiza¡:

> Campaña de Lanzamiento: Prensa, Radio y Revistas.

> Campaña de rebajas.

> Programa de Fidelización: Tarjeta de cliente 2003 con ventajas como:

descuentos especiales a consultas con especialistas y exámenes médicos.

1.3.4 Estrategia de Distribución

Conociendo que [a distribución crea utilidades de posesión, lugar y de tiempo, y

en la mayoría de los casos tendremos un cierto tipo de utilidad de forma (porque

debemos de ajustar el producto a los deseos del consumidor), Utilizaremos el

canal de distribución directo con nuesro propio representante que visite a

nuestros clientes informrindoles y a los que no lo sean soliciten nuestra

información y pasen a ser posibles clientes, ofreciéndoles así una atención

personalizada.

Usaremos nuestra página web para vender nuestro servicio a todo el territorio

nacional a través de nuestra dirección web medisalud.com.ec.

1..1.5 Políticas de Sen icio

Bajo ninguna circunstancia la información publicada en este sitio web trata de

reemplazar la consulta médica o los consejos dados por un especialista. La
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información publicada en medisalud.com.ec solo trata de orienta¡ a todos

nuestros visitantes.

Medisalud.com.ec no se hace responsable por ninguna decisión en relación a

su salud que usted tome después de leer la información publicada en nueslro

sitio Web o de la opinión que dan los médicos, empres¿¡s, sociedades y

revistas afiliados a nuestro website.

Medisalud.com.ec deja en cla¡o la no existencia de sociedad o asociación con

nuestros anunciantes, médicos afrliados, empresas afitiadas, sociedades

médicas, revistas médicas y olras que tienen presencia en nuestro sitio web.

1.3.6 Tácticas de Ventas

Como estrategia de venlas se hará lo siguienle: En nuestra Página Web, cumpliÉ

las funciones de informar y vender nuestros servicios. Esla servini también como

medio de publicidad pues en ella, el cliente va a tener la posibilidad de conocer y

elegir los servicios que requiera.

Publicidad a través de banners en las páginas ecuatorianas en Intemet más

visitadas. Anuncios por coneo electrónico informando de los servicios que

nuestra empresa ofrece. FlyerWolantes en las revistas publicadas por las

Cáma¡as de Guayaquil. Visitas a las empresas, en esta ta¡ea" el ejecutivo de venta

presentará información completa de los servicios que nuestros afiliados ofrecen y

las combinaciones de estos que pudieran ser requeridas.
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1.3.7 Plan de Contingencia

Nuestra prioridad de negocios va a ser el sector de la salud, sin embargo

podríamos incluir un servicio adicional p¿ua personas naturales en menor

proporción, agregando así un servicio miís.

De darse el caso de que nuestras ventas en Cuayaquil no tengan los resultados

esperados, incursionaríamos con nuestros servicios en la ciudad de Cuenca debido

a que es otra de las ciudades grandes de nuestro país y cuenta con un considerable

número de empres¿§. Pa¡a ello tend¡emos que replanlear los análisis necesarios

siendo esta nuestra vía para determinar cuales serían nuestros posibles

proveedores y clientes.
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itulo 2 Andlisis Técnico

2.1 Análisis del producto

Que contiene nuestro sitio Web

A través de nuestro sitio Web, el cliente podrá seleccionar la mejor servicio de

salud, podnl elegir entre los distintos médicos, empres¿s de salud y sociedades

médicas.

Tenemos una gran va¡iedad de servicios para médicos, sociedades médicas y

empresns de salud. Elija el servicio de su interés:

Afiliación a med isa lud.com.ec

fl,
A nuestro sitio se encontrariin afiliados los más prestigiosos médicos de nuestro

país, los cuales publican permanentemente artículos para pacientes y

médicos. lgualmente se pueden afiliar empresas dedicadas a la salud como

clínicas, centros de diagnóstico entre otras y sociedades médicas ecuatorianas.

Los médicos que se afilian a nuestro sitio Web son rigurosamente seleccionados

por medio de sociedades y colegios. Trabajamos estrechamente con las 15

pnncipales sociedades médicas de nuestro pais, Ias cuales tienen su página Web

ohcial dentro de nuestro portal.
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SOCI EDADES NIEDI(]AS
Sociedad Ecuatoriana de Patologia

Colcgio de Médicos dcl Guayas

Sociedat Ecuatoriana de Neumologia y Enfermedades del Tórax

Sociedad Ecuatoriana de Nefrologia

Sociedad Ecuatoriana de Alcrgia e tnmunologia

Asociación Ecuatoriana de Dcrmatología y Ciencias Afines

Sociedad Ecuatoriana de Mcdicira Critica

Sociedad de Obstéu'ica y Ginecologia del Guayas

Sociedad Ecuatoriana de Rioologia Facial

Sociedad Ecuatoriana de Coló-proctologia

Sociedad Ecuatoriana de Endoscopia Digestiva

Sociedad Ecuatoriana de Reumatologia

Colegio Ecuatoriano de Cirujanos

Sociedad Ecuatoriana de Cirugía Laparoscopia

Pa¡a afiliarse a nuestro sitio el médico debe demostrar que está debidamente

autorizado para ejercer su profesión en nuestro país, estar afiliado a una sociedad

médica reconocida por el Ministerio de salud y tener una trayectoria intachable en

su relación con pacientes y colegas. Las Empresas dedicadas al il¡ea de la salud

que deseen contrat¿[ nuestros servicios deben esta¡ debidamente autorizadas para

ejercer los mismos.

Si usted desea más información de nuestro portal, enseguida mostraremos una

solicitud o formulario que contendrá lo siguiente:

Solicitud o formulario de información y sugerencias

La siguiente página contendrá lo siguiente:

Si usted desea ponerse en contacto con nosotros, favor llena¡ el siguiente

formulario y pulsar el botón enviar. Si desea contactar a uno de nuestros
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médicos favor hacer click en Staff Médico para ver el correo electrónico

correspondiente

Nombre / Name: (se escribe el nombre de las personas que se interesa del

sitio).

E-mail: (dirección del correo electrónico, este servirá para que de

inmediato se responda a sus interrogantes).

Teléfonos i Phones: (números de teléfonos).

Información requerida y/o sugerencias: (en este casillero el visitante podrá

escribir todas las preguntas o sugerencias en beneficio de este portal).

Una vez lleno este formulario o solicitud, se presionará un botón de enviar

o caso contrario presionará otro botón borra¡.

Dentro de la página de Solicitud o formulario de información y sugerencias, se

indica¡á, que haciendo un clic en staffde médico, éste haní un link a una págin4

que contendrá lo siguiente:

Tips para pacientes

Una completa recopilación de Tips originales escritos por nuestro Staff de

Médicos Afiliados para todos nuestros visitantes no médicos. Si usted no

encuentra la información buscada o quiere profundizar sobre alguno de los temas

que se encuentran disponibles en nuestra Web, visite nuestro Tips para médicos

haciendo clic. Esta sección se actualizará cada l5 días.
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Staff de Médicos Afiliados

A nuestro portal estrin afiliados los más prestigiosos médicos del Ecuador, los

cuales publican permanentemente tips o afículos para pacientes y médicos. los

médicos que se afilian a nuestro sitio Web son rigurosamente seleccionados por

medio de sociedades y colegios.

Presentaremos una lista de especialidades de su interés, en donde haciendo un clic

en dicha especialidad, mostraremos lo mas esencial para su conocimiento.

ESPEC:IALIDADES
Alergia-lnmunologia-Asma

Cirugia General-Cáncer

Cirugía Plásticas y Estética

Clinicos- Medicina Intema

Ceriátrico

Cinecolo gia y Obstetricia

Nef¡o logía

Neumologia

llieurocirugia
l¡'iutrición

En otros

Empresas de salud af¡!iadas

En esta sección se encuentran los enlaces a todas las empres¿rs e instituciones de

salud que tienen una página Web en medisalud.com-ec, que se han afiliado a

nuestro sitio Web.
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ESPECIALIDADES
Ambulancias

Centro de diagnóstico

Dcnsiomctrias 0scas

Ecografias

Gastrocnterologia

Hospitales y Clinicas

Mamografias

Laboratorios Clinicos

Rayos X

Urología

Tips para médicos

Haga clic en el tipo de tips deseado y luego en el nombre de el artículo, estos

son publicados. Todos los médicos afiliados a nuestro sitio pueden publicar

gratuitamente aquí sus artículos e investigaciones.

Diagranra Básico de F-lujo

Establecer conmcto con nucstros staffde médicos afiliados

Establecer contacto con nuestras enprcsas de salud ahliadas

Publicar los articulos de nlédicos añliados a nucsro sitio Wcb.

Cestionar los recursos necesarios para que realice la publicidad de nuestro sitio web.

Visitar las futuras empresas de salud.

El cliente ent¡ará a nuesuo sitio web, navegará sobre los servicios que ofreccmos y cscogcrá
una opción de acuerdo a sus neces¡dades

El cliente deberá llenar el formula¡io de inscripción cn el cual especificaná sus datos y los
servicios que solicita y luego procederá a envia¡ la información.

Registramos al cliente en nucst¡a basc de datos y luego le enviamos uo cofreo conltrmando su
inscripc ión.

t *;.1"y._" :fg:1.':t1..
Establecer contacto con nuestros stalf de médicos y empresa de salud y firmar respectivamente
el conr¡ato de servicio.

Nos encargaremos de supervisar que todos los sen rclos que esrén drsponibles en nuestro sitio
Web sc cumplan.
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Posibles Empresa de Salud con los cu¡les trabajaremos

A continuación listamos, las posibles empresas de salud que trabajaán con nuestro sitio

Web:

EMPRESAS

Cruz Verde

Centro Integral de diagnóstico

UDCM - Udom

Diago S.A.

Intereco S.A.

Fundación e Invest¡gación de Sita "Finsida"

Clínica Politrer

Hospital AlcÍvar

Indim

Interlab, en otros.

Pollticas de Operación de Servicio de Salud

Forma¡án parte de nuestro stock de empresas de salud y médicos, aquellos que

sean reconocidas en el mercado actual y por el prestigio del servicio que ellos

brindan.

Equipo de Trabajo requeridos

El personal de nuestra empresa cuenta con los mejores equipos del mercado

actual.

2.2 Facilidades

Las empresas de salud, médicos y clientes se comunicarán con nosotros por e-

mai[, teléfono o fax, ademas contaremos con un buzón de sugerencias con

respecto a nuestro servicio.
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Además de los servicios que proporcionaremos a nuestros clientes, estos

recibir¿in información adicional de las inquietudes solicitadas por el cliente.

Las oficinas de nuestra empresa están ubicadas en un lugar céntrico dentro de

esta ciudad.

Se cumplirá todas y cada una de las cláusulas estipuladas en el contrato.

Nuestras empresas de salud y médicos tendrán como beneficio el medio más

importante para cualquier empresa, esto es la publicidad en nuestro sitio Web.

Nuestro sitio Web servirá de intermediario entre cliente y las empresas de

salud y médicos.

2.3 Equipos .v Mobiliario

A continuación detallaremos los equipos, muebles, y demas implementos

necesarios para el buen desenvolvimiento y desarrollo de medisalud.com.ec.
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Ittuitlr¡s:

DESCRIPCIÓN CANTIDAD UBICACION

Cubiculo I

Cubiculo 2

I Cubiculo 3

Ayudante I

Avudante 2

Ayrdante 3

Asistentc I

Sccreta¡ia

Computador Pentium [V

Conpu¡ador Pentium lV
Computador Pentium [V

Conputador Pentium Ill
Corputador Pentium lll
Corputador Pentium lll
Computador Pentium Ill
Co¡nputador Pentium Ill

\Iobiliitrir¡:

--

DESCRIPCION C[¡{TIDA.D UDICACION
Mesa para conputador

t

8

8

8

l

3

Para cada uno

cada unoSillas

Teléfonos

Archivadores

Sumado¡a

Para cada escrito¡io

Para secreta¡ia, gerencia y
archivo

Para los 3 cubiculos-t
Fax

Cafetera

Secretaria

secretana

Los equipos se compraron mediante financiamiento otorgado por una financiera.
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a

Salon Princrpal

H¡ I de Ascensores
BAÑO

2.4 Plano de la Oficina

2.5 Herramienta

> Nuestro Sitio Web será vistoso, amigable y de fácil acceso para los clientes.

> Ademas sení nuestra herramienta para comunicamos con clientes, empresa de

salud, médicos.

2.6 lllan de consr¡ ¡lo

De acuerdo a Ia demanda de nuestros servicios de salud como intermediarios en el

mercado, podremos obtener el reconocimiento de los clientes.

De acuerdo a la investigación de mercado, se ha determinado que los servicios de

salud que el cliente solicitará ser¿in:
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) Alergia-lnmunología,Asma

> Cirugía General, C¡incer

> Clínicos, Medicina Interna

> Ginecología y Obstetricia

> Nutrición

2.7 Plan de compras

De acuerdo a las necesidades de nuestra empresa se ha requerido elaborar un plan

referencial de los materiales de oficina requeridos trimestralmente, los mismos

que a continuación detallamos:

]!IATERIAL Df OFICINA C,.TNTIDAT)

PAPELERIA 200,00

PLUMAS, LAPICES, RECLA, Y OTROS 20,00

CARTUCHOS PARA IMRESORAS 150,00

IMPREVISTOS 18,50

TOTAL MAI'f,RIAL DE OFICINA 388,50

2.8 Sistemas de control

La información que usted encuentre en nuestro sitio Web puede no ser completa o

no se puede aplicar a su caso. Igualmente en nuestro sitio Web no tenemos

información sobre todas las enfermedades y tratamientos que existen.

Bajo ninguna circunsta¡cia la información publicada en este sitio Web trata de

reemplazar la consuha médica o los consejos dados por un especialista. La

t
t
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información publicada en medisalud.com.ec solo trata de orienta¡ a todos

nuestros visitantes.

Asi mismo, se consultará con el cliente acerca del nivel de satisfacción del

sewicio, ya que el objetivo de nues§a empresa es cumplir con todos los

requerimientos que el cliente haya solicitado.

Otro aspecto es que el precio pactado con [a empresa de salud o médicos se

mantenga sin alteraciones de último momento, éste será oficializado en una de

las cláusulas del contrato a hrmarse con cada una de ellos.
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Co ítulo 3 A n á I isis Ad m i n ist rativo

3.1 Grupo empresarial

MDDISALUD se constituirá según el régimen de Compañia Limitada" la

Compañía estará dirigida por tres socios altamente capacitados con amplia

experiencia en el Desarrollo de Software y Asesoría al Cliente.

Los socios gestores aportaran el 100% del capital inicial de inversión.

La junta Directiva estará compuesta por los tres accionista y sus funciones basicas

seran la definición de metas y estrategias para la empres4 para Io cual tendrán los

siguientes cargos:

Anl. Myriam Casierra, Cerente General d,e MEDISALUD

Anl. Lethy Herrerq Gerente Webmaster, y

Anl. Renzo Huela, Gerente de Desa¡rollo.

b'.1 O¿rtntc Gonrul de la Empresa MEDISALUD, altamenle calificado debido a

su experiencia y larga trayectoria en campo empresarial, tendrá las siguientes

funciones:

Realizar gestiones ante los socios, para que la empresa tenga un alto prestigio.

Conseguir nuevos aliados (socios accionistas).

Gestionar los cambios que sean necesarios para el mejor servicio a beneficio

del Cliente, si bien es cierto es la parte importante de nuestra empresa.
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> Que todos los requerimientos solicitados se cumplan a satisfacción.

> Conseguir nuevos empresas aliadas a nuestro servicio.

> Contratar al personal necesario para el mejor desenvolvimiento de la empresa.

> Convocar las respectivas Juntas de accionistas.

> Controlar a la competencia.

l.l Gereutc ll ehmustt,r, Debido a los conocimientos en el área de desanollo de

páginas Web, se ha desigrrado a tal persona para que desempeñe dicho cargo,

tendrá las siguientes funciones:

> Controlar que las consultas de los servicios que binda MEDISALUD esté¡

> disponibles en el sitio Web.

> Revisar constantemente el sitio Web de MEDISALUD.

Supervisar los mantenimientos de la Web, estos sean mensualmente, debido a

> que la información se debe actualizar mensualmente.

> Esta¡ en constante contacto con la Gerencia General.

> Contrata¡ el personal ideo para el desarrollo de página Web

> Asistir a reuniones de Juntas de accionistas.

> Toma¡ decisiones cuando el caso lo amerite.

l'.1 Gtrcntc t Desarrollo, Debido a su alta experiencia, se ha designado a tal

persona para que desempeñe dicho cargo, pam lo cual tendrá como funciones las

siguientes:
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> Supervisar que todos los cambios requeridos de acuerdo a los requerimientos

que los clientes han sugerido, se realicen a su debido tiempo.

> Controlar los trabajos que se deban realiza¡ a beneficio de MEDISALUD.

> Supervisar al personal que se encuentra a su cargo.

> Contrata¡ a[ personal que sea necesario para el buen desenvolvimiento de la

empresa.

> Estar en constante contacto con la Cerencia General.

> Asistir a reuniones de Juntas de accionistas.

> Toma¡ decisiones cuando el caso lo amerite.

Nivel de Participación en la Junta Directiva.

> El Gerente General, tiene el grado de autoridad pira tomar decisiones en

beneficio de MEDISALUD.

Condiciones Salariares:

Cada uno de los Gerentes tendrán como remuneración mensual, de acuerdo a

lo que ellos estipulen en Junta de Accionistas, y posteriormente autorizadas

por la Direcliva de la Empresa.

Políticas de Distribución de I tili«lades:

En cuando a la repartición de las Utilidades éstas se repafirán al ciene de los

Estados Fina¡cieros de la Empresa.
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Dentro de los Grupos Ocasionales para los Puestos Cenéricos y Especílicos son:

3.2 Personal Ejecutivo

La Empresa MEDISALUD dedicada exclusivamente al Asesoramiento de

Servicios de Salud a través de la Intemet, para lo cual conta¡á con el suficiente

personal altamente capacitado, dentro de la rama a la que prestará sus servicios.

Los Grupos Ocupacionales nos apoyariin y estos son 2 grupos:

> Puestos Genéncos, y

> Puestos Específicos.

> Profesional 4

> Profesional 3

> Profesional 2

> Profesional I

> Asistente

> Tecnológico

> Tecnico

> Oficinista

> Oficio; y,

> Auxilia¡ de Servicio

Los Crupos ocupacionales se interrelaciona¡án con los Puestos Técnicos

Directivos, Puestos Genéricos y Puestos Especílicos, de acuerdo con el cuadro

que se ilustra a continuación:
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Grupos Ocupacionales

Funcionsles

9 Profesional 4

8 Profesional J

7 P¡ofesional 2

6 P¡ofesional I

Grupos

Puestos I'écnicos Directivos

Puestos Gené¡icos

Puestos Técnicos Directivos

Puestos Genéricos

Puestos Especificos

Puestos Técnicos Directivos

Pucstos Genéricos

Puestos Especificos

Cenéricos

Especificos

-5 Asistente y

. Tecnológico

4 Técnico

Puestos Especificos

Puestos Específicos

3 Oficinista Pucstos Especil'icos

2 Oficio Puestos Especificos

1 Auxiliar dc Scnicio Puestos Especificos

Los requisitos mínimos académicos y de experiencia p.¡ra ocupar puestos de los

grupos Ocupacionales serán los siguientes:
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Grupos Ocupacionales

9 Profesional 4

8 Profesional l
7 Profesional 2

Requ¡sitos Académicos y de

Experiencia

Titulo profesional Universitario o bien de Doctorado, Maesu-ías, y

tres años de expericncia en puestos de¡ Grupo Ocupacional

Profesion¿l 3

Titulo profesional Unrversitario tcrminal

Tirulo profesional univemitario terminal y dos años de experiencia en

puestos del Grupo Ocupacional Profesional I o simila¡cs del rnercado

laboral corprador.

6 Profesional I

5 Asistente

Tirulo profesional Universitario terminal o cn su caso 1'ecnólogo

Cenihcado que acredite que el postulan(e está cusando el último año

de su carrera universita¡ia a fin a la misión de la Enprcsa

MEDTSALUD.

Titulo de Analista, Tecnólogo o universit¿¡io dc nivel mcdio.

Tecnológico

4 Técnico Tirulo otorgado por un lnstiruto Superior

I Oficinista Titulo de bachiller secretaria bilingúe, o cenificado que este cursando

alguna carrera universitaria.

2 Oficio Cenificado o experiencia minimo de dos años en la ramá de diseño-

I Auxiliar de Servicio Ccniñcado de instrucción primaria.

Los Puestos Genéricos responden a la misión de la Empresa MEDISALUD y su

descripción integra las distintas responsabilidades de los puestos individuales a los

que sus ocupa¡tes están arnados a rotar por requerimiento de [a Empresa debido

a grado de experiencia que demuestren en el desenvolvimiento de sus funciones.

Para ingresar a MEDISALUD requiere que necesariamente se publique el puesto

vacante, para proceder a la contratación.
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Políticas de Administración de personal:

Políticas Saldriales

En la política salarial de nuestra Empresa, lo haberes totales de los ocupantes

(empleados) de los puestos, se compondrán de dos conceptos:

> Haberes al Puesto; y,

> Haberes a la Persona

Desde el Punto de vista juídico y contable, los Haberes al Puesto se

descomponen en los siguientes conceptos:

a) Conceptos de Ley:

> Sueldo Basico

> Bonificación por Responsabilidad

> Gastos de Residencia

> Décimo Tercer Sueldo

> Décimo Cua¡to Sueldo

> Décimo Quinto Sueldo

> Décimo Sexto Sueldo

> ComponentesSaláLriales

> Bonificación Complementaria

> Aporte Pafonal

> Fondo de Reserva

> Utilidades o aguinaldos
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Los Beneficios de Ley se los pagará de conformidad a las respectivas

disposiciones legales

Tipos de Contratos.

[.os contratos se los hará media¡rte contratación eventual por 3 meses, luego el

desenvolvimiento por 6 meses, para luego a un año, en todo caso sin tener que

perjudicarte al empleado.

Los haberes a la persona, estos se refieren a la capacitación o cualquier tipo de

ayuda que nuestra empresa como tal brinde a cada uno de sus empleadores por los

servicios brindados a ésta.
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3.3 Organización

ORGANIGRAMA DE LA EMPRESA
NIEDISALUD CIA. LTDA.

3.4 Empleados

La empresa MEDISALUD, estará de acuerdo con los requerimientos que sus

empleados tengan para su beneñcio, en caso de que no estén de acuerdo con su

salaio, MEDISA¿UD estará dispuesta a cambios, ya sean de tipo salarial.

Cerente General

Secretaria

Gerente
Webmaster

Gerente de
Desarrollo

Profesional ,l Profesion al 2

Auxiliar de
S ervic ios

Profesional 3 Profesional 1

Técnico

Oficio
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Adem¿is la empresa MEDISALUD concedeni a sus servidores los siguientes

beneficios económicos, prestaciones sociales y servicios, que constituyen

derechos adquindos y se hallan debidamente amparados por la Ley y/o por

Regulaciones de la Junta de Accionistas:

Anticipos con cargo a sus haberes: su valor máximo será equivalente a cuatro

haberes al Puesto lÍquidos mensuales a un plazo de hasta tres años y sin

intereses.

Bonos por Años de servicios: Su monto será igual al valor de dos salarios

basicos, de acuerdo como indique su contrato.

La empresa MEDISALUD estará en la obligación de capacitar a sus empleados

para el mejor desenvolvimiento de sus funciones.

Tipos de Contratos para empleados de MEDISALUD

Los contratos se los hará mediante contratación eventual por 3 meses, luego el

desenvolvimiento por 6 meses, para luego a un año, en todo caso sin tener que

perjudicarle al empleado.

3.5 Organizaciones de apol'o

Las organizaciones que ayudarán a MEDISALUD a brindar un buen servicio al

Cliente para mejorar la salud del paciente, están serán los médicos, empresa§
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aseguradoras (que brinden el mejor servicio y miis económico que este al alcance

del bolsillo del paciente o cliente en sí) y empresas que se quieran asocia¡ a

nuestro servicio para el bien de la humanidad.
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ítulo 4 Análisis L Social

4.1 Aspectos legales

Tipo de sociedad y procedimientos parr la conformidad de la sociedad.

MEDISALUD es una compañía de responsabilidad limitada, la cual está

constituida por tres socios (Mynarn Casierr4 Lethy Herrera y Renzo Huerta),

según el A¡r. 95 de la Ley de Compañías. (Ver an*o I)

Contabilidad.- Lleva¡ la contabilidad y en base a sus balances, pagar las

retenciones en la fuente, impuesto a la renta, IVA por los bienes y servicios

electuados.

Presentar declaraciones del lmpuesto a la Renta.

En las Instituciones Financieras a nivel nacional y en las que mantengan un

Convenio Especial de Recaudación con el SRI.

En las oficinas del Servicio de Rentas lntemas en todo el país.

Los Contribuyentes Especiales, por medio magrrético.

A través del Intemet (*'rvw.sn.cov.ec )

La empresa presentará los estados l¡nancieros a la Superintendencia de

Compañías.
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Aviso de Entrada y Salida

> La empresa está en la obligación de realiza¡ el aviso de entrada y salida al

IESS, al igual que aviso de enfermedad.

> La empresa aportará mensualmente al IESS et I 1.5 % patronal y el 9.35 o/o

persona[.

Retenciones en la fuente por concepto de Impuesto a la Renta e M

La empresa retiene el 100% del IVA y Los CONTRIBUYENTES ESPECIALES,

el 30% del IVA en facturas por sus proveedores de bienes, o d,el 70% del IVA

lacturado por los prestadores de servicios.

Marco Legal

Esta ley defiende, regula y establece las normas necesarias para e[ desarrollo de

las actividades de una consultora. (Ver anexo No. 2)

Norm¡s y procedimientos sobre la comercialización de sus productos

MEDISALUD una entidad dedicada al Asesoramiento de Servicios de Salud por

medio de Internet e incluye:

> Atención médica específica, o asesoria/consejo personalizado.

> Ayuda al paciente y/o cliente a determinar si un tratamiento específico está

disponible en su comunidad.

> Suministra consejo médico gatis vía Internet por e-mai[.

> Orientación respecto a la conducta a seguir para recuperar o cuida¡ su salud.
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Leyes especiales a su actividad econémica

El concepto de seguro es el de indemnización o reembolso, que no es igual al

pago por adelantado.

> Los contratos de medicina prepagada son de adhesión.

> La Ley determina que los precios de los planes deben ser revisados

anualmente.

> Los dependientes contractuales deben quedar añliados hasta un año después

de la fecha del deceso.

> Las organizaciones deben proporcionar información frdedigna" contenido de

alta calidad y proteger Ia privacidad de los usuarios.

> Cuál es el propósito del sitio o servicio, por ejemplo; educativo, servicios,

asesoría etc.

> Hacer pública cualquier relación (financiera, profesional, personal, u otra).

> Codificar los datos (encripted), usar software de seguridad.

4.2 Aspectos de legislación urbana

Dificultades legales o de reglamentación urbana para el negocio

MEDISALUD no ha encontrado dificultad legal o de reglamento que impida el

funcionamiento del servicio que ofiecemos.

Trámites y permisos ante los organismos, del gobierno y seccionales

Pa¡a el funcionamiento de la compañía, debemos tener los siguientes permisos o

realizar los trámites respectivos:
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> Patente Mun¡c¡pal

> Impuesto de Patente Única ( Anexo j )

> Impuesto al Cuerpo de Bomberos.

> Permisos de Salud.

> Patente Comercial.

> Solicitar el I.S.P.

4.3 Análisis Social

Efectos positivos y negstivos de la empresa para el conglomerado social

> Mantener un alto grado de compromiso social.

> Garantizar a los afiliados servicios de calidad e integridad con enfoque

familia¡.

> El usuario tiene derecho a elegir el centro médico que lo va a atender o llama¡

una ambulancia en caso de que no pudiera movilizarse.

> Fomenta¡ la pubticidad sobre los servicios que ofrecemos.

Servicios adicionales que la empresa trae y demanda de la comunidad

> La tarjeta le acredita como socio de la empresa.

> La tarjeta tiene los siguientes servicios: (ver anero 4)

Pág.49



Cu ítulo 5 ,4ndlisis Económico

5.1 lnversión de Activos Fijos

La lnversión en activos frjos que reqiere MEDISALUD es la siguiente:

EQUIPOS

COMPUTADORES PE¡.TIUM IV

COMPUTADORES PENTTUM III

IMPRESORAS LASER LDP-8I O

CANON

TMPRESORAS LEXMARK 225

HUB I6 PUERTOS

IMPRESORA MULTIFUNCIÓN

UPS REGULADOR APC35O WATTS

MAQUINA SUMADORA

EXTINTOR

CABLEADO

AIRE ACONDICIONADO DE 24BTU

TOTAL EQUIPOS

CANTIDAD us$ vALoR
UNITARIO

575

,t00

2l _l

60

2t2

200

45

70

40

150

400

usl vALoR
UNITARIO

80

100

$ VALOR

TOTAL

1.725

1.200

233

3

l

2 120

212

19
45

70

40

r50

400

MUEBLES Y EI{SERES

ESCRITOR¡OS

DIVISIONES

SII-LAS PARA ESCRTIORIO

ARCHIVADOR

IMPREVISTOS (5% dc la Inversión)

TOTAL MUEBLES Y ENSERI]S

CANTIDAD

20

80

s.395

I VALOR

TOTAL

480

600

120

tó0

óE

s¡.428

ó

ó

6

?
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LICENCIAS, FRANQUICIAS CANTIDAD

CARCOS DIFERIDOS

SOITTWARE

LICEI-CIAS wINDOWS 2000

HOSTINC Y DOMINIO (Por año)

CASTOS DE CONSTITUCION

TO'I'AL LICENCIAS .

FRANQUICIAS Y OTROS

TO'TAL INVERSIÓN EN

ACTIVOS FIJOS

MATERIAL DE OFICINA CANTIDAD

US$ YALOR
UNITARJO

t20

t50

t70

§ VALOR
TOTAL

120

150

170

300

$7.10

s6.563,00

US$ VALOR
UNITAR]O

S YALOR
TOTAL

PAPELERIA r00 20.00 200,00

PLUMAS, LAPICES, RECLA, Y
OTROS

80 0,25 20,00

CARTUCHOS PARA IMRESORAS 10 15,00 150,00

IMPREVISTOS (5olo de la lnversión) 18,50

TOTAL MATERIAL DE

OFIC¡NA
s3tt,50

Los Activos se depreciarán en línea recta de acuerdo con la siguiente tabla de vida

útil y calculo de depreciación y amortización.
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Depreciación y Amortización

Elementos Vids
útl

Valor

3.73 5

6ó0

1.428

320

,12 0

Periodos Depreciaciód
Amortización

747,00
147,00
'7 47 ,00

Depreclaclón/
Amortizrclón

Acumulad¡
Equipos dc
Computación

7 41 ,00
1.494,00
2.241,00

5 I

2

3

t

2

l

I

2

l
I

I

2

3

I

7
3

Equipos t0

Muebles y Enseres l0

Licencias y Hosting I

Cargos Diferidos 5

'I otal Depreciación

] Anrortización

óó,00
óó,00
óó,00

66,00
r32,00
t98,00

142,80
142.80
t 42,80

120.00

r 42,80
285,ó0
42E,40

120,00

E4,00
84.00
84,00

l.3st,E¡
1.039,80
1.039.80
3.439,40

84,00
168,00
252,00

5.2 Inversión en capital de trabajo

Pa¡a dar inicio de nuestro Sitio Web necesitamos de los siguientes rubros los

mismos que da¡ a la formación a nuestro capital de trabajo, estos rubros son:

RL BROS cosTo
AÑO O

t.359,80
2.0't9,60
1.119.40

ó.558,t0

C¡stos de P€rson¡l:
Administratrvos
Contador

2.425,00
500,00

188,50
300,00

Útiles de Oficin¡
C¡stos de Constltuclón

C¡stos dc Vent¡s:
Seguros
An¡cndo Edillcro
'fot8l

250,00
3.000,00

ó.Eó3,50
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Los requerimientos de capital de trabajo se indican en Ia siguiente tabla:

INVERSIÓN DE CAPITAL DE TRABAJO

CAPITAL

CAPITAI- DE TRABAJO DEL

PERIODO

INVERSIÓN f,N CAPITAL DE

TRABAJO REQUERIDO

I Guayas

i^.
i qulto

AÑO O

ó.86-],50

§ó.8ó3.50 §31.500.00

¡,Ño r AÑO 2 AÑO 3

3 r .500.00 44.150.00 50.910,00

El capital de trabajo se calcula a partir de los gastos Írjos mensuales. La

necesidad de invertir en capital de trabajo se hace más urgente en el primer año,

ya que en los dos años siguientes, el capital de trabajo que se siga usando será el

resultado de las utilidades obtenidas en el segundo y tercer año, respectivamente.

Para la ejecución de nuestro Proyecto se requiere de una Inversión inicial de

S13.426,50, lo cual será financiado con capital propio.

5.3 l'rcs u pu csto de lngresrrs

Además de las encuestas realizadas a los propietarios de los negocios actuales

(páginas web) o futuros sitios Web de servicios de Salud, se realizó un análisis del

mercado a partir de datos demográficos históricos y su proyección, lo cual

permitió estimar el mercado actual con una mayor precisión que las encuestas

realizadas.

i\{ERCADO CANT. WEB

2003

§4,t350,00 s50.910.00

CA}'T. WEB

2004

25l5

CAN¡TIDA.D DE

WEB

5

2

CANT. WEB

2002

l0

5 l0 l5
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En función de este posible mercado, hemos elaborado un a¡lálisis de precios (que

detallamos más adelante) en base a éste se realizó un pronóstico de ingresos que

MEDISALUD tendrá para Ia ejecución del Proyecto y de esta manera llegar a la

mela propuesta, tal como lo podemos observa¡ en la siguiente tabla.

PRESUPUESTO OE INGRESOS

DESCRIPCION Año 'l Año 2 Año 3

VENTAS BRUTAS

IVA 12%
$27.000

$3.240

s90.000 $ 130.000

$ 1 0.800 $15.600

VENTAS NETAS

VENTAS OE CONTADO

DESCUENTOS A
CLIENTES (2'h a 5'/.1

330.240

$13.500

¡100.800

$4 5.000

s145.600

$65.000

s210 $900 $ 1 .300

vENTAS A CREDTTO (50%) s13.500 $45.000 $65.000

RECUPERACION OE
CARTERA ¡12.000 t20.000 s25.000

$¡t0.000

5..1 Presupuesto de Servicios e lnsumos

Tomando en cuenta el modelo anterior; y, a partir de los ingresos por los

servicios proyectados, hemos realizado una eslimación del Presupuesto de Gastos,

el cual puede observar en la siguiente tabla.
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3or. TRIMESTRE

oEscRtPcroN 7 Mos I Mes 9 Mos

PRESUPUESTO OE GASTOS

4To. TR¡MESTRE

l0 Mos 11 Mes 12 Mos Año 1 Año 2 Año 3

§1,r00

s500

$1,320 $1.584

$80

Ssrv¡c¡os
Básicos (luz,
telólono, agua)

Utilos

Arrendam¡onlo
del Edil¡cio
Adquis¡c¡ón d€
Sorviclos
Hosting

de Olic¡na s60.00 $68.50 $60 $60 s60

$500.00 $500 $500 $500 $500 $500

s0 s0 $o $0 $0 s0

§m0 $720

$6,000 $7.200 $8.640

Manten¡m¡ento
dol Edll¡cio §0 $o $o $0

$170 $190

$600 t700

$210

§800s0 $0

t560,00 ¡568,50 $560.00 S560,00 ¡s60,00 t580,00 ¡8,370 310,010 ¡1t,954

Como se puede observar en la tabla anterior, el Presupuesto de gastos se ha realizado en base a las estimaciones necesarias

tanto para el primer año como pÍ¡ra el segundo y tercer año, y así cumplir con el Proyecto propuesto.
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5.5 Presupuesto de Personal

Los gastos de personal están distribuidos de acuerdo a las necesidades reales que

MEDISALUD tiene para cumplir con los objetivos propuestos, para ello se realizó

el siguiente presupuesto de gastos de personal.
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GASTOS DE PERSONAL

3or. TRIf,tESTRE 4to. TRIMESTRE

PRODUCTO f F8rco I sxo. fió-6 -iTx6 firrc r arror f metxto-
Gerente Gcn€ral

f

a

1 1

$2,400

1

¡3.600

1

$2.400

Gersnt€ d€
Oe!arrollo

Costo

Gereñte Web Xsst€r

Costo

Costo

Ayudante do
D€3a.rollo

Coslo

Contador

$2,400

1

.400

5 5 5 5533

Bs

3

362s

$2,400 $2.400

5

9625 $15,000 000 s21.600$625

i
C03to

Sácretaria

tCosto

sso0

1 1

$4,200

$3.600 $3,600 $3.600

C03lo s250 $3.000
M€nsajBro/Conserie I

$150 $150 $2.400 $3.000 $3.600

¡O ¡o ¡o $625 t775 $1,525 $24,000 ¡35,,100 ¡/¡o¿oo
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En el Presupuesto de Gastos de Personal se han incluido los costos mensuales de cada uno de los empleados de la empresa, así como

también los valores anuales para el 2 y 3 año de ejecución de nuestra empresa.
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5.ó Presupuesto de Otros (-iastos.

El presupuesto de otros gastos, lo componen el presupuesto de Gastos y Gastos

de administración y Ventas, a continuación detallamos los siguientes cuadros:

Presupuesto de Gastos de Operación

Rubros

Seguro contra incendios

Depreciación Activos Füos

Amonización

'fotal Gastos Operacionales

Rubros

Gastos de Publicidad

Gastos de Transporte

'Iotal Gestos Administrrción y Ventas

Año I

500,00

L275.80

84,00

1.E59,80

Año I

500,00

800,00

r 300,00

Aúo 2

s50 00

Año 3
I

t 600,00

Presupuesto de Gastos de Administración y de Ventas

95 5,80 955,80

84,00 84,00

1.589,80 l.ó39,80

Año 2 Año 3

ó00,00 7 50,00

1.000,00

¡.750,00

950,00

l 550.00

5.7 Análisis de (lostos

Pa¡a identificar en forma resumida los elementos de costo que intervienen y su

impacto, así como el punto de equilibrio del negocio, es necesario que realicemos

un análisis de costos, el mismo que a continuación detallamos.
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Análisis de Costos

cosTos ruos
SERVICIOS BASICOS

eño l ¡.ño u Año 3

t

1.100,00 1.120,00 L564,00I
SEGURO INCENDIOS .500,00 550,00

75,80

600,00

955,80 t ,ssfo
84,00 84,00

o¡pnrcteclóN Acnvos FtJos

AMORTIZACION

CASTOS DE PERSONAL

84,00

24,000,00 35.400.00-t 40.200.00

CASTOS PAPELERIA

TOTAL COSTOS FIJOS

CASTO DE PUBLICIDAD

GAS'TO I]E I'RANSPORl-E

I'OI'AL COSI'OS VARIABLES

1'O1'AL COSTOS I-IJOS + VARIABLf,S

ó00,00 720,00

38.909.80 44.143,80

600,00 750,00

800,00 950,00 1.000.00

500,00

27.459.80

500,00

1J00,00

28.759,80

1.550.00

.r0.4s9,80

1.750,00

.t5.893,80
-t

TOTAL SERVICIOS POR VENDER 2.500,00 2.600,00 2.800.00

COSTO VALOR UNITARIO PROMEDIO 0,52 0,60 0,ól

PRECIO PROMEDIO UNITARIO (SIN IVA)

MARCEN LNITARIO PROMEDIO

17,25 23,34 25,39

16,',l 3 22,14 24,7 6

PU}.iTO DE EQUILIBRIO 1.6{ 1.00 l,7l l,00 l 783,00

De la misma manera incluimos a continuación un análisis de precios para cada

costo, dentro de los tres primeros años.
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Análisis de Precios

Costos Año I Año 2 Año 3

Costos Fijos 27.459,80 18.909,80 44. 143. E0

Costos Variables 1.300,00 t.550,00 1.750,00

Tolal Costos de Venta 28.?59.80 10.459.80 15.893,80

Servicios proyectados por vender 2.500,00 2.600,00 2.800.00

Costo Uoitario I I,50 15,56 I ó,19

Margen Bruto esperado 50,k 50.,/. 50%

Prec¡o de vente al Público esp€r¿do 23,34 2s,39

Este precio por servicio salud y control médico, son competitivos cuando se

comparan con los servicios de otros Web Site que se encuentran en disponibles en

el mercado.
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lo6 Andlisis Financiero

6.1 Flujo de Caja

A continuación tenemos el Flujo de Caja proyectado. De este análisis podemos

calcula¡ la necesidad de inversión de los socios en el año I para Activos y Capital

de Trabajo, como se puede apreciar en la tabla siguiente:
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DESCRIPCION

INGRESOS OPERACIONALES

CAJA INICIAL

VENIAS DE CONTAOO

FLUJO DE CAIA

rfto o ANO 1

0.00

6,563.00

20,m0.00 35,OOO O0

r3.500.@ 45,000 00

a

1,870.00 2,210.ú

24,000.o0 35.400 00

500 00 f 550.00

6.0@.@ 7.200.00

500 00 600 00

950 00

500 00 600 00

AÑo 2 I --Eo 3
I

t

-t

t

42.000 00

65.000.00

2.594 00

40.200 00

600 00

8.640 00

750 00

1,O00 00

720 00

M€ño!: OBLIGACIOÑES A CORTO PLAZO

Moooa: lnv€Gionss en Activos FiiG

Mooo!: EGRESOS Otros Gastos

M6no3: EG RESOS Remuneracbnos

Sueldos Personal

Gastos PuUicrdad

Mo.lo6: EGRESOS POR GASTOS ADMON
Y VENTAS

Ssguro§

2.925.00

2$.00

Gastos de Ahui16r 3,0m.oo

Gaslos Tr¿risporle

Gástos Papol€ria

00800

t
t
t388.50
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DESCRIPCION

M..6: ECRESO POR PAGO DE IVPUESTOS
Y OTRO§

Cast{x t tshs d! Conrituc¡ón y MlaP

Paso Pan'cir,¡clrin t lilid¡d¿r

p38o Imtr¡crlo a la Rmlá

Flujo Ncro dc (lJ.

FLUJO DE CA.,A

[--860f--86-

tm.00

0,00

l 175.80

lt.1.00

tl--i,fir, (rii.Ñr

-t 3¡26J0 {70.00 I

AñO 2 f-r

t
0.ü) ó.017.5J

8.551.17

955.8U

84.(Il

t0 9 tó,41

r5.4(}1,94

9J5,80

84,fX)

26.r 14,637J99J0
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6.2 Estado de Re'sultados

Seguidamente incluimos el estado de resultados proyectado a 3 años en la tabla

slgurente

E3t¡do do Ro!ultador

AÑO T f-Eo-L
INGRESOS

Voritat Brute3

Menos O€scuéntos e Cli6nt6s

V€ntar Not¡t

Monor: Co¡to d€ vontár

utllldad Bruta

GASTOS

s270.00

$26 730.00

sr 100,00

f88.900,00

527.000,00 $90.000,00 $130.000,00IIr ¡1.600,00

s128 400.00

§24 000,00

t2.730.00

f35 400.00 s40 200.00

$53.500,00 $88.200,00

t

Gastos do Administ¡ácÉn

6asto5 varios

$

T

300 ,00

,00

$1 550.00 $1 750,00

$2 594.00

§800 00

$8 ü0,00

087 s2 210.00

M¿nteñimiento cl6 Edificio

An6ndamiento Edrfic¡o

Seguro

Oepr6ciac¡ón

Tot¿l Garto!
Utll¡dad Antor Roparto do

Tr¡barrdoror

Emploado!
Ut¡l¡doder

l.rlilld¡d ¡nte! de lmpuortor

110.916.,t3

¡01.E58,Tt

t $600,00 $700,00

tt
t5.80

s0,00

27S

t
t
t
t
t
t
t
t

§6 000.00 $7 200.00

s550,00$500,00

¡'t 1.629,80

§E.899.E0

$8¿.00 $84,00

f13.249,80

¡3,4.212,67

5600.00

5955.80

584,00

515.423,80rt-
80$955,

¡40.250,20

53$6 037

í72.116,20

t
$o,oo

§8.890,80

lmpuoato a la Renl¡ ¡8 553,17 $ 15 464.94
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6.3 Balance (Jeneral

Finalmente incluimos el Balance General proyectado a corto plazo, como lo

podemos observar en la siguiente tabla.

Balanco Gangral

ACTTVO

-fmor 
[rf¡ñ¡6a

ACfIVO CORRIENIE

Caja y Eancos

Cuonlas por Cobrar

fOfAL ACfIVOS CORRIENfES

Equipos do Computádóo

l$oñor: O€prociaoófi Acumulada

Mugbles y Eñseres

f 16 500.00 ¡rr.tur.oo $r,.,.,r,ao

$13 500,00

$30.000,00

$45.000.00

358.e87,00

I

t
t
t

$65 000.00

t 3r 18.1t2,30

ACTIVO FIJO

Equipoe de Ofic¡na

Menoa: DoplÉci¿oór Acumuláda

5660.00

's66.00

¡660.00

-3132.00

s3.735.00

5660,00

ff
-s 198.00

$3.73s,00

-5747,00 -11 494.00

51 428.00

-s285.60

Í3.735.00

.s2.24r.00

$1 428,00

-s142.60

$1.428,00

Menoa: Oopreciác¡ón Acumulada

Liconciás, Hosting

Mgnor: O€prociación Acumulada

Cargos Dlondos

$320,00 $0 00

-5428.40

$0.00

I

t
t
I

'5320.00

§420.00

$0,00

¡420.00

$0.00

§420,00

Mano¡ : Amortizacirn Acumulacla -$84.00 -¡168.00 -§252,00

TOfAL ACTIVOS FIJOS t5.203,20 $4.163,110 ¡3. r23,60

PASIVO

PASIVO CORRIENTE

ttttt I

t-ff
ff

$6.037,53

t
t
i

Cu€ñtar por Pagar

Pago paftrcipacrón Uülidadgs

¡o.oo

S10.916.43

s1s.464,94

f 1.300,00

t1¡1.103,00

¡E.563.17

¡1.800.00

¡16Je0,70

s1.700.00

$28.08r,37

Pago d€ lmpúestos

roveedcYes

TOTAL PAS¡VOS

PAfRIMONIO

Capilal Social Pagado t30.000.00

-s8.899.80

$0,00

§30.000,00

¡46.304,E3

s30 000.00

t
Utrl¡dados o Párdidas d6l Ej€rcic¡o

Rosuládo Eigrcrc¡o Anl€rior

s25.659,50

-¡8.899,80 s16 759,70

tr2r.235,00TOTAL PASIVO Y PATRIMONIO ¡35203.20 S63.110,,10
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Los Result¡dos de los Estados Finsncieros calculados nos permiten pronosticar

una tasa de retorno del 57,72o/o y un Valor Actual Neto de aproximadamente

US$ 1 1.344,52 calculado a una tasa de 20o/o en tres años sobre la inversión inicial

en Activos Fijos y Capital de Trabajo. La eñciencia que la empresa administra¡á

los Activos, Pasivos y Capital de trabajo generará una utilidad bruta aproximada

de USM6,394,83 de acuerdo a la Utilidad Bruta esperada en el tercer año. Estos

resultados son aceptables considerando que somos una empresa de servicios y con

poco tiempo en el mercado, Ios mismos que están basados en un Presupuesto de

Ingresos y Gastos.
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lo7 Anúlisis de R e Iuta ibles

7.1 Ricsgos tlc \lercadr¡

Nuestro mayor riesgo es que las expectativas de las ventas de los servicios a los

clientes, estas no cumplan con las expectativas esperadas, debido a que en nuestro

mercado existe gran número empresas de medicina prepagada, y que conforme

transcurra el tiempo, saldran mas y más empresas de este tipo, lo que hará mris

dificil la lucha en el mercado.

7.2 Riesgos Técnicos

La información contenida en una página Web, se puede actualizar Épidamente.

De esta manera el cliente tendrá al día la información de nuevos productos o

servicios, ofertas promociones etc.

Pero como nosotros estamos alquilando el hosting, corremos el riesgo de que el

servicio que brindamos no este disponible quizrls lallas de la empresa proveedora,

por lo que nuestra empresa perderá credibilidad.

7.-3 Riesgos Económicos

Existen riesgos relacionados al medio que nos rodean:
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> Debido a los cambios de gobiemos, estos dan a conocer nuevas medidas, lo

que afecta a la economía del cliente y por ende al país, [o que ocasiona que

nosotros tendríamos de bajar el costo del servicio.

> Con estos cambios, también nos afectan, debido a que suben los precios de los

insumos, materiales, servicios necesarios para desarrollo del negocio.

De los Equipos que nuestra empresa ha Presupueslado en el periodo para la

adquisición de estos, ya no se los lleve a cabo la cantidad que se habría

previsto.

Ademas con estos cambios, también afectan el incremento en los costos

laborales, debido a que nuestros empleados exiginin se les incremento la

remuneración, debido a las crisis económica que vive el pais.

7.4 Riesgos Fina ncieros

Los riegos que podemos mencionar,

> Podían surgir que la aportación de unos de los socios, no lo haga de acuerdo a

lo planificado.

> Que las cuentas por cobrar a clientes, estárn no se cumplan dentro del período

establecido, o que pasen a ser incobrables.

> Debido a estos factores no se logre alca¡za¡ las expectativas proyectadas, y a

su vez obtener la Utilidad esperada.

Para soluciona¡ dichos riesgos,

Pág.69



Para e[ caso de que unos de los socios no cumplan con la aportación, lo que se

tiene previsto es conversar con él para Ia aportación de dicho capital, o sino

busca¡ otro socio o y así lograr los objetivos propuestos-

Para dar solución a las posibles cuentas incobrables lo que se planteada, es

que para otorgar un crédito a clienle debemos analiza¡ minuciosamente su

solicitud.

Si no descuidamos estos factores, podemos lograr Ios objetivos planteados.

Pág.70



Aneros

Anexo I

EI Capital con que se constituyo la compañía fue de mil dóla¡es de los Estados

Unidos de América.

Resolución No. 99. I . I .3.08 de 7 de septiembre de 1999. publicada en el R.O. 278

de l6 de septiembre del mismo año, en concordancia con el A¡. 99 literal g) de la

ley para la Transformación Económica del Ecuador de 29 de febrero del 2000,

publicada en el ¡R O. Jd del l3 mar¿o del mismo año.

Anexo 2

Cumplimiento de otros requisitos en razón del objeto social.

Compañfas Consultoras.- R.O, 136 del 24 de febrero del 1989. De acuerdo con

el artículo citado, su objeto deberá contraerse únicamente a la actividad

consultora, en cualquiera de sus manifestaciones.

Del Ambito de la Ley

.4rr. 1 (Cotrsultoria).- Prestación de servicios profesionales especializados, que

tengan por objeto identificar, planificar, elaborar, evaluar proyectos de desarrollo,

en sus niveles de factibilidad, diseño u operación.

,4 a. 2 (Consultores).- La consultoría podrá ser ejercida por personas naturales o

jurídicas, nacionales o extranjeras, de conformidad con la presente Ley y su

reglamento
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De Los Consultores

.,{re 5 (Compañfas Consultoras).- Para que una compañía nacional pueda ejercer

actividades de consultorí4 deberá estar constituida de conformidad con la Ley de

compañías.

Número Patronal

Toda persona natural o entidad que adquiera la calidad de empleador, deberá

inscribirse en el Registro Patronal del IESS.

El Número patronal asignado al empleador sirve de identificación en el IESS.

Pago al IESS

El patrono está en la obligación de realizar las respectivas apofaciones patronales

a sus empleadores de acuerdo a las disposiciones vigentes.

Carnet de afiliación de Personal,

El patrono está en la obligación de solicita¡ al IESS, y gestionar la emisión de la

Libreta de afiliación a cada uno de sus empleadores.

Ancxo -1

I mpuesto de Patente U nica

Artículo 4r'. Objeto.- El ejercicio de toda actividad económica que se realice

dentro de la jurisdicción cantonal, a través de un establecimiento permanente,
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constituye objeto del presente impuesto y obliga a la obtención de la patente

ún¡ca anual.

Se entenderá por establecimienlo permanente el lugar frjo donde el contribuyente,

persona natural o sociedad, efectúa todas o pafe de sus actividades, que puede ser

un lugar o centro perrnanente para la dirección, agencia, sucursal, fábrica" taller,

almacén, bodega, depósito o simila¡es, así como las oficinas para el desarrollo

regular de las actividades económicas.

Artículo 15. Sujeto Activo.- El sujeto activo del impuesto de patente única es la

respectiva Municipalidad dentro de cuya jurisdicción se realiza la actividad

económica.

Artículo ld. Sujeto Pasivo.- Son sujetos pasivos de este impuesto todas las

personas naturales y sociedades que ejerzan actividades económicas, a través de

un establecimiento permanente, dentro del cantón.

Artículo 47. Base I mponible y Tarifa.- los Concejos, mediante ordenanz4

establecer¡in la tarifa del impuesto anual en función del capital con el que operen

los sujetos pasivos de este impuesto dentro del cantón. La tarifa mínima será de

diez (US$ I0) dólares y la m¿lxima de quinientos (US$500) dólares de los

Estados Unidos de América) y En la misma ordenanza se estableceriír¡ las fechas

m¡iximas para el pago de este impuesto.
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Solicitud para Registro de Patente

Requisitos gen e ra les:

Formulsrio "Solicitud para Registro de Patente Personas Jurídicas".

Original (para verificación) y copia celificada de los Estados Financieros del

período inmediato anlerior a[ año de registro de la Patente Municipal, con la fe de

presentación de la Superintendencia de Compañías o Bancos, según el caso.

Original y copia legible de la cédula de ciudadanía y del nombramiento

actualizado del Representante Legal.

Copia legible del R.U.C. actualizado de la Compañía.

Copia de la Escritura de Constitución (cuando es por lra. vez).

Copia legible del Comprobante de Pago de Patente del año anterior.

Original (para veriñcación) y copia legible de la Declaración y Comprobante de

Pago del Impuesto del 1.5 por mil del af,o correspondiente (para renovación de

Patente).

Requisitos adicionales (según el caso):

Original y copia legible del Certiñcado de Seguridad (otorgado por el Benemérito

Cuerpo de Bomberos), para establecimientos de concurrencia pública masiva

(bares, discotecas, restaurantes, holeles, moteles, cines, teatros, salas de

espectáculos públicos, etc.).
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Pasos del trá nrite:

Solicitar el formulario "Registro de Patente Municipal Personas Jurídicas" en las

Ventanillas de Patente de la Dirección Financiera (Bloque Noroeste 2). La Tasa de

Trámite para el pago de Patente se incluirá en el Comprobante de Pago de dicho

impuesto.

[-lenar la solicitud a máquina o con letra clara

Adjuntar a la solicitud todos los requisitos indicados, colocarlos en una carpeta y

entregarla en las ventanillas de Patente de la Dirección Financiera, Bloque

Noroeste 2, donde se le entregará la liquidación correspondiente. (No se acepta¡á

documentación incompleta o ilegible). Cancelar en las Venta¡rillas de

Recaudaciones (Bloque Noroeste I ) el valor del impuesto.

Nota: l,a cancelación del tributo se efectuara en forma inmediata a la

presentación de los requ isitos.

Anexo 4

.r Urgencias:

En los casos urgentes, el socio deberá acudir a los servicios permanentes de

urgencia que tiene establecidos [a compañía. En el anverso de su tarjeta

personal le aparece el número de teléfono del Servicio de Urgencias.
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.:. Médicos Especialistas y Médicos de Asistencia Primaria:

El asegurado puede elegir libremente el especialista que desee entre los que

ñguran en la presente guia de servicios médicos. Le atenderán previa petición

de dia y hora, presentando su ta¡jeta. No olvide identificane como asegurado

de la compañía.

Medios de Diognóstico y Ttatamientosi

Una vez haya usted acudido a la consulta del médico especialista"

posiblemente éste considere necesaria Ia realización de pruebas

complementarias o tratamientos. En este caso, el médico le entregará una

prescripción en la que se detalla el tipo de tratamiento a realiza¡. Estas

prescripciones deben ser autorizadas desde las oñcinas de la empresa. U¡a vez

haya obtenido la pefinente autorización, deberá solicitar día y hora en el

centro en que se realiza dicha prueba. No olvide identiñca¡se como socio de

MEDISALUD.

Hospitaliiaciones:

Si el médico especialista al que haya usted acudido considera necesario el

ingreso hospitalario, deberá entregarle una prescripción en la que se detalle el

tipo de ingreso y motivo. Esta prescripción deberá ser autorizada desde las

oficinas de la empresa. Una vez haya obtenido la pertinente autorización,

deberá presentarse en el Centro Hospitalario el dia y hora que el médico

especialista le haya indicado. No olvide identifica¡se como socio de
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I

MEDISALUD. En caso de ingreso hospitalario urgente, el propio Hospital se

pondrá en contacto con nosotros para pedir la correspondiente autorización.

Ancro 5

Arqu¡tecturs Del Sistema

l.l Justificación del Modelo Selecciouado

El modelo empleado es de Tres capas, se lo escogió para separar las diferentes

capas:

> Presentación

> Aplicación y

> Datos.

Permitiendo de esta forma lograr independencia de ubicación de nuest¡os

componentes así como también de la herramienta de programación utilizada.

1.2 Tipos de Procesos Clientes

En el cliente se encuentra la lógica de validación de enlrada de datos.

1.3 Tipos de Procesos Servidores

En el servidor se encuentra la lógica de conexión a la base de datos.

1.4 Tipos de Middlew¡re

A continuación se presentan los diferentes tipos de Middlewa¡e que se utilizan

en el sitio Medisalud:
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La tecnología COM+ se utiliza para manejar la transaccionalidad de [a base de

datos y para tener un optimo control de instancias de los objetos.

La tecnología COM+ y Microsoft XP Pro proporcionan una sólida plataforma

de desarrollo, la cual es utilizada en Medisalud. Esta plataforma se compone

de diversas tecnologias esenciales que proporcionan los componentes básicos

para gener¿r aplicaciones empresariales de varios niveles y reduce su

complejidad.

El Protocolo de Transferencia de HiperTexto (Hypertext Transfer Protocol) es

un sencillo protocolo cliente-servidor que articula los intercambios de

información entre los clientes Web y los servidores HTTP.

OLDB es utilizado para accesar al Servidor de base de datos y además para

tener más control sobre el comportamiento de la aplicación y el rendimiento.

1.5 Tecnologlas y Herramientas Escogidas para la Implementaciétr

Se escogió para el desarrollo de esta aplicación la programación en ASP en

conjunto con VBScript y Javascript.

Como herramienta de desanollo se han utilizado Dreamweaver UlraDev 4 e

lmageReady de Adobe Photoshop 6.

l 6 Requerimie¡tos de Hardware y Software para la pueste en

Producción

EI hardware requendo es el siguiente:
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CANTIDAD DESCRIPCION

Servidor Windows XP Pro - para

desanollo

Servidor Windows XP Pro - para

producción

Workstation Compaq Deskpro

Impresora Láser

I

I

)

)

El softwa¡e requerido es el siguiente:

CANTIDAD DESCRIPCION

s XP Pro

SQL Server 2000

Dreamweaver Ultradev 4

Adobe Protoshop ó

Flash 5

I

Ir
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2. Implement¡ción de la Capa de Datos

2.1 .Modelo Lógico de Datos

TEAFI'ICUL|]

ES PECIAl.,,DAD

codespecialidad

desespeciahdad

falus

MEMPRESA ]EESPE|]IAI-]OA!

a
TBMEOICO

MIPOARTICULO

codrgo

descnpcron

estedo

IBAFIL]ADO

TBSUGERENCIA

co¡ go

n0musuan0

lehfono

sl]gc0men

esládo

GUIAIIEDICA

IBTIPOEMPRESA

codrgo

descnpcion

eslado

MNPOSOCIEOAD

I

I

codrgo

cedule

nombre

apellrdo

pais

ciud¿d

direccrón

lelefono

marl

esiado

IBSOCIEDAD

codrgo

tpo [K
lrpo¡p

descnpcion

diruri

eslado

codigo

Irpo (F4

ruc

nombrc

gercnte

pais

crudad

dieccio¡

lelefono

lar

mail

eledo

codigo

descnpcion

aÚculo

sslado

cod(o

especialidad (Fl$

sociedad

nomble

drreccron

leldon0

mail

codrqogm

especraIdadgm

medrcogm

drrecciongm

lelefonogm

crudadgm

sectorgm
codrgo

descnpcron

eslado

codrgo

trpo

nombrc

idioma

dir*sb

elado
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2.2. Nlodelo Fisico de Datos

It¡¡r,aJL0

ESPT:UUOAD

EEMPRESA TÉESPE CIAUOAD

TBIIPOAXIICULO

codrgo nch4)

descnpcon nrche@)

eládo varche(l)

IEaf llA00

codrgo Erha({)

redule Y¿mM10)

nonüre rarcha(J)

¿pelhdo r¡Eh¿(J)

Frs Brcha(ls)

crudad rrcha(lQ

drrección. nrha(Q
telsfono nEha(]5)

m¿¡l ramha(/5)

elado Brcha(l)

codespecra[dad: ramha@

d€sesFoa[d¡d. r?rch(10)

ldus Y¿nh¿(l)

ESUGERENCIA

cod{o rarcha(,{)

mm.ruano varchar@)

tsl¿hno rárcha(l0)

s|Jgcom¿n Y¡rcher@)

¿stado nrcha(])

GUIAMEOICA

IBTIPOEMPRESA

codrso nEh.ro

descnpoon nmhafi)
eslado radr(l)

EllP0S0{]tE0A0

I
¿

TBMEDICO

I

IA¡T8S]CIE

codrgo varchap)

lrpo Yarch¿r?)

lrpotip Yarch¿r?)

descnpc¡on YarcherÉ)

dirud. Y?mha(1,1)

eshdo Yerche(])

coógo nEh¿(J)

lrpo reth¡(z)

ruc EEha113)

nombra:mha(0)

gerentr. Y¿charÉ)

peis Y¡rche(l!

crlld¿d:noh¡(l0

dreccron: nnhar@)

lehfonor Hnhd@)

hr: rarcha(10)

marl varha(/Q

eslado raEhdll)

coúgo nrchafp)

descnpcion varherE)

almbr nrc¡¡(1 )

o$ádo Y¿nhá(l)

coúgo nnha(l)

ospcrdÉad: ucha(i)
sociedad. Y¿rha(J)

runbn mha@)
úmoon r,racha(1 ú)
leleforo rárch¡(J)

marl varhar(S)

cdrgogm Íarcharp)

esp¿oel¡d¿dgr nIl@
meúcogm Yárchá({o)

diDccrongm Erch¡@)

leldonogm rarcha@)

crudadgm nrche@)

seclorgm ÉrcMl0)
codrgo Y¿6h¿ú)

d.scnpcnn ürchar@)

el¿&. nrcha(l)

cod{o Ercha(3)

hN flrh¿ú)
nomüe rmhr(5)
iüom¿ Yarch¿r@)

dlmb.Y¿rch¡(o

elado Y¿nM1)
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2.3 Diagrama Entidad Relación.

TBf IPOAflf ICI.JLO

TBARIICULO ESPECIAL]DA! TEESPECIAIIDAO

TEEMPRESA

TESUOERENCIA @

TBTIPOEMPRESA

TBAFILIADO OU IAI1E DICA

IETIPOSOC IEDAD
TESOCIEDAD
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3. Implementación De La Capa De Presentación

3.1 .Diseño del Sitio Web - Cliente basado en Browser

3.2.Client Stend-alone

Medisalud ha implementado un sistema stand-alone utilizando como

herramienta de desarrollo a Dreamweaver Ultradev 4, dentro del cual se

maneja la parte administrativa del sitio, como inserción de datos de las tablas

además de los procesos.

Los procesos son los siguientes:

> Añliación de Médicos, Empresas y Sociedades.

> Envío de Sugerencias.

index.html

index.htm

Conózcanos Pa(ientes Medicos
Seguro
Médico

ta

Médic¿
Contá«enos

Pa(ientef
ps ps

Medrcog

Misión/
V¡s¡ón Médicos

de 50{¡edades
M&icas

Objetivos
de Salud

preS¿5
Eventos

m
Afiliaciones

Medrcos

lia(ión d€
So( iedades
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3.3. Client Script - DHTML

En Medisalud se implementó JavaScript, para el desarrollo de menús, gráficos

animados, además todas las validaciones que se ejecutan del lado del cliente, por su

compatibilidad con todos los navegadores existentes en el medio.

3.4. Sener Script - ASP

En Medisalud las páginas para formularios de afiliación, consultas de información

de médicos y pacientes, fueron desanolladas con Tecnología Active Server Pages

(ASP), por ser una lecnología que utiliza como lenguaje nativo el VBScript

(mucha similaridad con Visual Basic) permitiendo el uso de componentes y

programación ya conocida, todo esto en conjunto con Hypertext Markup

Language (HTML) para mostrar páginas dinámicas.

Las Active Server Pages son un ambiente de aplicación abierto en el que se puede

combinar código HTML, scripts y componentes ActiveX del servidor para crear

soluciones dinámicas y poderosas para el web.

El servidor será el encargado de ejecutar el código ASP ante la petición del cliente.

Una vez ejecutado, devolvera el resultado como HTML, p¿ua que el cliente pueda

visualizarlo como una página Web estática. Esto le permitirá poder utiliza¡

cualquier tipo de explorador.

Otra ventaja es que el código no podrá ser visto, por los usuarios.

Las páginas que utilizan esta tecnología son:
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Añliacion_enpresa. asp

Afiliación_mcdico.asp

Afiliación¡acientc

A filiación_sociedad.asp

Erpresassalud.asp

Guiamedica.asp

Sociedades.asp

Staff asp

Tipsmedicos.asp

Tipspacientcs.asp

3.5. CSS

En el Sitio Web de Medisalud se utilizó hojas de estilo para da¡ formato de

presentación en todas las páginas, el CSS fue aplicado en cabeceras, textos,

tablas, etc.

De esta forma al querer cambiar el formato de las páginas solo se modificará el

código DHTML contenido en las hojas de estilos.

Los estilos utilizados son:
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.texto

{
font-family: Geneva" A¡ial, Helvetica, san-serif;
font-size: I I px;
color: #333333; text-alig¡: justify;
font-style: normal; font-weight: normal

l

.unnamed I

{
font-family: Geneva, Arial, Helvetica, san-serif;
font-size: I I px;
color: #FFFFFF

)

.texto2

{
font-family: Arial, Helvetica, sans-serif;
font-size: I I px;
color: #333333

)

.fitz
{
font-family: Genev4 A¡ial, Helvetica, san-serif;
font-size: I I px;
font-weight: bold;
color: #006699

)

3.6. Proceso Servidor Web.

El proceso servidor web de Medisalud es el Intemet Information Sewer. Este

permite el desarrollo de aplicaciones basadas en el Web que se pueden extender a

Intemet o distribuir en intranets corporativas. Intemet Information Server,

introduce un nuevo concepto en Internet; las aplicaciones transaccionales. Las

transacciones son los conductos que hacen posible ejecutar aplicaciones reales de

negocio con desa¡rollos rápidos, escalables y fiables.
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Lo hemos configurado de la siguiente manera:

Se creó un sitio virtual con el mismo nombre del aplicativo, en donde el

documento principal a ejecutarse es index.html y en segundo lugar es index.htm.
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,IPEIiDICES

Apendice A.- Arquitectura C/S

Conceptos

EI concepto de cliente/servidor proporciona una lorma eficiente de utilizar todos

estos recursos de máquina, de tal forma que la seguridad y ñabilidad que

proporcionan los entomos Mainframe se traspasa a la red de area local. A esto hay

que añadir la ventaja de la potencia y simplicidad de los ordenadores personales.

La arquitectura cliente/servidor es un modelo para el desarrollo de sistemas de

información, en el que las transacciones se dividen en procesos independientes

que cooperan entre sí para intercambiar información, servicios o recursos. Se

denomina cliente al proceso que inicia el diálogo o solicita los recursos y servidor,

al proceso que responde a las solicitudes.

Es el modelo de interacción más común entre aplicaciones en una red. No forma

parte de los conceptos de la Intemet como los protocolos IP, TCP o UDP, sin

embargo todos los servicios estándares de alto nivel propuestos en Intemet

funcionan según este modelo.

Los principales componentes del esquema cliente/servidor son entonces los

Clientes, los Servidores y Ia infraestructura de comunicaciones.
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En este modelo, las aplicaciones se dividen de forma que el servidor contiene la

parte que debe ser compartida por varios usuarios, y en el cliente permanece sólo

lo particular de cada usuario.

Los Clientes interactúan con el usuario, usualmente en forma gráfica.

Frecuentemente se comunican con procesos auxiliares que se encargan de

establecer conexión con el servidor, envia¡ el pedido, recibir la respuest4 manejar

las fallas y realizar actividades de sincronización y de seguridad.

Los clientes realizan generalmente funciones como

Manejo de la interfase del usuario.

Captura y validación de los datos de entrada.

Generación de consultas e informes sobre las bases de datos.

Los Servidores proporcionan un servicio al cliente y devuelven los resultados. En

algunos casos existen procesos auxiliares que se encargan de recibir las

solicitudes del cliente, verificar la protección, activar un proceso servidor para

satisfacer el pedido, recibir su respuesta y enviarla al cliente. Además, deben

manejar los interbloqueos, la recuperación ante fallas, y otros aspeclos afines. Por

las razones anteriores, la platalorma computacional asociada con los servidores es

más poderosa que la de los clientes. Por esta razón se utilizan PCs poderosas,

estaciones de trabajo, minicomputadores o sistemas grandes. Además deben

manejar servicios como administración de la red, mensajes, control y

administración de la entrada al sistema ("login"), auditoria y recuperación y
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contabilidad. Usualmente en los sewidores existe algún tipo de servicio de bases

de datos. En ciertas circunstancias, este término designará a una máquina. Este

será el caso si dicha máquina está dedicada a un servicio particular, por ejemplo:

servidores de impresión, servidor de archivos, servidor de correo electrónico, etc.

Por su parte los servidores realizan, entre otras, las siguientes funciones:

Gestión de periféricos compartidos.

Control de accesos concurrentes a bases de datos compartidas.

Enlaces de comunicaciones con otras redes de ¿irea local o extensa.

Siempre que un cliente requiere un servicio lo solicita al servidor correspondiente

y éste, le responde proporcioniindolo. Normalmente, pero no necesariamente, el

cliente y el servidor estan ubicados en distintos procesadores. Los clientes se

suelen situar en ordenadores personales y/o eslaciones de trabajo y los servidores

en procesadores departamentales o de grupo.

Para que los clientes y los servidores puedan comunicarse se requiere una

infiaestn¡ctura de comunicaciones, la cual proporciona los mecanismos básicos de

direccionamiento y transporte. La mayoría de los sistemas Cliente/Servidor

actuales, se basan en redes locales y por lo tanto utilizan protocolos no orientados

a conexión, lo cual implica que las aplicaciones deben hacer las veriñcaciones. La

red debe tener características adecuadas de desempeño, confiabilidad,

transparencia y administración.
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Entre las principales características de la arquitectura cliente / servidor, se pueden

destacar las siguientes:

El servidor presenta a todos sus clientes una interface única y bien definida.

El cliente no necesita conocer la lógica del servidor, sólo su interface extema.

El cliente no depende de la ubicación ñsica del servidor, ni del tipo de equipo

fisico en el que se encuentr4 ni de su sistema operativo.

Los cambios en el servidor implican pocos o ningún cambio en el cliente.

Como ejemplos de clientes pueden cit¿rse interfaces de usuario para enviar

comandos a un servidor, APIs pam el desarrollo de aplicaciones distribuidas,

herramienlas en el cliente para hacer acceso a servidores remotos (por ejemplo,

servidores de SQL) o aplicaciones que solicitan acceso a servidores para algunos

sen'rc10s.

Como ejemplos de servidores pueden citarse servidores de ventanas como X-

windows, servidores de archivos como NFS, servidores para el manejo de bases

de datos (como los servidores de SQL), servidores de diseño y manufactura

asistidos por computador, etc.
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Procesos Servidores

Varios tipos de servidores especializados:

File Servers

> El mris elemental de todos

> Sólo provee el servicio de dar acceso a a¡chivos o datos comunes a todos los

clientes, pero Ia aplicación no está subdividida

> Si bien el concepto de "computador dedicado" a [a tarea de ñle server

(NetWare) ya no es aplicable, el servicio file server sigue y seguirá siendo

implementado en los sistemas operativos

DataBase Servers

> El mas fundamental de todos

> Recibe requerimientos de los clientes(tipicamente en lenguaje SQL) a los que

devuelve el resultado

> Es quien implementa frnalmente [a inserción, modificación, eliminación y

consulta de los datos

> En ciertos casos participa dent¡o de la arquitectura junto con un proceso

intermediario

+ Pasaría de ser 2-Tier a 3-Tier o incluso n-Tier.
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Transaction Processing Server

> Concepto heredado del mundo de los Mainframe

> Mediador entre procesos clientes y servidores

> Administrador de Transacciones

> Proceso que permite ejecutar otros procesos

Consta de 2 Categorias:

> TP Lite

o DataBase Server con stored procedures que implementen transacciones

+ 2-and-a-half-Tier

> TP Heavy

+ Basados en TP Monitors

+ 3-Tier, n-Tier

GroupWare Server

> Orientado a mejorar la comunicación entre gfupos de personas

+ Mait, grupos de discusión, workflow, etc

> Permiten el manejo de información no estructurada

+ Web Server

> Recibe requerimientos HTTP del proceso cliente (Web Browser)

> Retoma a[ cliente la respuesta en código HTML

o HTML puede residir de manera estática

+ HTML puede ser generado dinámicamente
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> Han llevado la tecnologia C/S a otra dimensión

+ Son la más clara prueba de que los sistemas distribuidos son posibles y

necesanos

+ Object Server

> Es la nueva tendencia en el desarrollo de aplicaciones C/S

+ Facilitan el desarrollo de Sistemas Distribuidos con esquem¿rs 3-Tier y n-

Tier

> Basado en el concepto de ORB (Object Request Broker)

Están sujetos a 2 arquitecturas básicas:

> CORBA (Common ORB Architecture)

DCOM (Distributed Component Object Model)

Procesos Clientes

Clientes Independientes (standalone)

+ No necesitan de un contenedor para ser ejecutados

Emplea API propio del sistema operativo

Clientes Dependientes

Sólo pueden ser ejecutados "dentro de un contenedor

La dependencia genera interoperabilidad
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Apendice B.- PROGRAMACTÓN EN EL WEB.

HT1\II-

HTML es un lenguaje sencillo pensado para presentar inlormación en la WWW.

HTML (HyperText Markup Languaje), como su nombre indica es un lenguaje de

marcas para la creación de hipelextos. Por hipertexto entenderemos texto con una

presentación agadable, con inclusión de elementos multimedia (gráficos, video,

audio) y con la presencia de hiperenlaces que perrniten relacionar olras fuentes de

información en documentos hipertextos. Es el lenguaje utilizado para represenlar

documentos en la WWW (World Wide Web).

Como se ha dicho es un lenguaje de ma¡cas ya que en el las instrucciones son

trozos de texto resaltados convenientemente que definirán la estructura lógica del

documento- Por tanto un documento HTML constará de texto que será el

contenido y la información del documento y de instrucciones HTML que

resaltarán este contenido y le daran un formato fácil y agradable de leer y con la

posibilidad de relacionar documentos y fuentes de información mediante

hiperenlaces.

Las marcas del lenguaje HTML especifican:

La estructura lógica del documento:
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Cabeceras, lipos y tamaños de las fuentes.

Párrafos de texto.

Centrado

Enumeraciones o listas.

Formularios.

Tablas.

+ Negrita.

+ Cursiva.

Diferentes efectos: (direcciones de correo, citas textuales, etc. ..).

Inclusión de hipenextos para acceder a otros documentos relacionados

lnclusión de imágenes y ficheros multimedia.

El lenguaje HTML actualmente está en su versión 2.0, aunque se encuentra en

desarrollo la 3.0. En este estándar se definen las etiquetas básicas y las estructuras

de datos que forman el lenguaje.

Distintos estilos que definen el texto:
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DHTML

El HTML Diniimico (DHTML) no es más que, en pocas palabras, una forrna que

tienen las páginas de aportar interactividad a las mismas. DHTML es una

camcterística de Netscape Communicator 4.0, y Microsoft Explorer 4.0 y

posteriores versiones de ambos navegadores, y está orientada al usuario. Es tarea

del navegador mostrar y manipular las páginas web.

El DHTML tiene la ventaja de que es una herramienta con la que se pueden crear

efectos que requieren poco ancho de banda" a la hora de bajarlos de Intemet y, son

estos efectos los que aumentan la funcionalidad de la página. Se puede utilizar

para crear animaciones, juegos, aplicaciones, para introducir nuevas formas de

navegar a través de los sitios web, y para crear un auténtico entramado de capas

que con sólo el HTML sería imposible abordar. Aunque muchas de las

características del DHTML se podrían duplicar con otras herramientas como Java

o Flash, el DHTML ofrece la ventaja de que no requiere ningún tipo de plug-in

para poder utilizarlo.

Aunque las tecnologías en las que se basa el DHTML (HTML, CSS, JavaScript)

está¡ estandarizadas, la forma en que Netscape y Microsoft las implementan

diheren entre sí. Por este motivo, la creación de páginas web que usen esta

tecnologia, puede llegar a convefirse en una tarea muy compleja" puesto que hay

que conseguir que la página se visualice perfectamente en ambos navegadores.
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CSS

Los CSS son una adición al HTML que aporta a los desarrolladores una manera

más sofisticada de estructurar páginas web. Esto lo consigue separando el

contenido de la página web (el texto), de la visualización (colores, estilos,

posicionamiento, etc).

Los Cascading Style Sheets Positioning (CSSP) son una extensión de los CSS,

que permiten un control a nivel de pixels de las posiciones de los elementos

HTML,

JAVA SCRIP'I'

El JavaScript apareció, en pnmer lugar, para Netscape 2.0, y añadia funcionalidad

a los formularios del HTML, a los frames y a las ventanas. Netscape 3.0 aportó

nuevas caracteristicas como el cambio de imágenes y controles audio/video. El

Explorer 3.0, que salió poco después que el Netscape 3.0, también implementaba

JavaScript, pero comercializado como JScript, que era esencialmente lo mismo

que el JavaScnpt, aunque con algunas diferencias e incompatibilidades con las

que Microsoft intentó hacer que los desanolladores utilicen su versión de

JavaScript.

Tanto en el Netscape 4.0 como en el Explorer 4.0, se introdujeron nuevas

extensiones que ofrecian a los creadores de páginas web una forma de trabajar con

el DHTML. De cualquier manera, estas extensiones no se estandarizaron antes de
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la aparición de estas versiones de los dos navegadores. Por este motivo, ahora

tenemos dos versiones tan incompatibles de JavaScnpt
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Apendice C.- COM/DCOM/COM+

COM

La estrategia de Microsoft Windows DNA se basa en la visión de Microsofi de los

componentes cooperativos, construidos sobre el estándar binario llamado

Component Object Model (COM). COM es el modelo de software basado en

componenles más utilizado en el mundo, disponible hoy en dia en más de 150

millones de equipos y servidores. Proporciona el mayor conjunto de servicios

integrados, la mas amplia gama de herramientas de uso sencillo, y el mayor

conjunto de aplicaciones disponible. Ademas, suministra el único modo viable en

el mercado de reutilizar componenles, listos para usa¡, de cliente y de servidor.

COM permite a los desarrolladores de software construir aplicaciones a partir de

cualquier componente binario, que pueden ser implantadas en cualquier capa del

modelo de aplicaciones. Estos componentes proporcionan los fundamentos de

empaquetado, división y funcionalidad de la aplicación distribuida. COM permite

que las aplicaciones sean desarrolladas usando componentes, encapsulando

cualquier tipo de código o funcionalidad de la aplicación, como un control de

interfaz de usuano o un objeto de negocio. Un componente puede tener uno o más

interfaces; cada uno expone un conjunto de métodos y propiedades que pueden ser

consultadas y modificadas desde otros componentes y aplicaciones. Por ejemplo,

un componente de clientes puede exponer propiedades tales como nombre,

dirección y número de teléfono.

Con el modelo Microsoft Windows DNA, los componentes simplifican la

complejidad de la construcción de aplicaciones multi-capa. Las aplicaciones
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basadas en componentes y en el modelo Windows DNA se basan en un conjunto

común de servicios de infraestructura y de red proporcionado por la plataforma

Windows. Los servicios de seguridad de Windows NT, por ejemplo, suministran

el control de acceso a Intemet Information Server, así como a servicios de control

de transacciones y colas de mensajes. Otros servicios comunes incluyen gestión

de sistemas, servicios de directorio, rrabajo en red y soporte de hardware.

DCONI

DCOM (Distributed Component Object Model), el Modelo de Objeto

Componente Distribuido, es un juego de conceptos e interfaces de programa de

Microsofl en el cual los objetos de programa del cliente pueden solicitar servicios

de objetos de programa servidores en otros ordenadores dentro de una red. El

modelo de Objeto Componente (COM) proporciona un juego de interfaces que

permiten a los clientes y servidores comunica¡se dentro del mismo ordenador (si

est¿l,n corriendo bajo un sistema Windows

95 o NT).

Por ejemplo, uno puede crear una página para un sitio web que contenga un script

o progBma que puede ser procesado (antes de ser enviado a otro usuario que lo

solicite) no en el servidor del sitio web, sino en ot¡o servidor mas especializado de

la red. Usando interfaces DCOM, el servidor del progmma del sitio web (actuando

ahora como un objeto cliente) puede iniciar una Llamada de Procedimiento

Remoto (Remote Procedure Call, RPC) al objeto del servidor especializado, que
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proporciona el procesamiento necesario y devuelve el resultado al servidor del

sitio web. Este pasa el resultado al usuario que está viendo la página web.

El DCOM también puede funciona¡ dentro de una empresa o en redes distintas de

la lntemet pública. Usa protocolos TCP/IP y HTTP. El DCOM viene como parte

de NT 4.0 y es una actualización gratuita para Windows 95. El DCOM está ya, o

pronto lo estará, disponible en todas las pnncipales plataformas UNIX y en los

productos de servidores grandes de lBM. El DCOM reemplaza la Automatización

Remota del OLE (OLE Remote Automation).

El DCOM es en lo general equivalente a una Arquitectura de Intermediación de

Solicitud de Objetos Comunes (Common Object Request Broker Architecture,

CORBA) por cuanto proporciona un juego de servicios distribuidos. El DCOM es

la aproximación de Microsoft a un ambiente de programas y objetos de datos para

toda una red. La CORBA es patrocinada por el resto de industria de tecnologia de

la información bajo los auspicios del Grupo de Administración de Objetos (Object

Management Croup OMG).

COM+

Las tecnologías COM+ y Microsofl Windows@ 2000 proporcionan una sólida

plataforma de desarrollo. Esta plataforma se compone de diversas tecnologías

esenciales que proporcionan los componentes básicos para generar aplicaciones

empresariales de varios niveles.
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COM+ ofrece a las empresas las ventajas de las aplicaciones de varios niveles y

reduce su complejidad inherente.

En este articulo varnos a ver un análisis general de los servicios distribuidos que

se han integrado en la plataforma COM+. Cualquier aplicación de varios niveles

que pueda parecer irrelevante requiere elementos como un sopofte para las

transacciones, seguridad integrada, un servidor Web, un sistema de mensajería y

una entrega de notificaciones de eventos. En este artículo se identificarán dónde se

ubican cada uno de estos servicios COM+. De este modo, obtendremos una visión

general de estas nuevas tecnologías.

Necesidad de mensajería

Un gran número de protocolos que se utilizan en las aplicaciones distribuidas,

como RPC y HfiP, son sincrónicos, es decir, que las aplicaciones que se ejecutan

en el equipo cliente deben esperar pacientemente durante cada petición mientras

que el equipo servidor realiza la tarea solicitada. Asimismo, si el servidor tiene

Númerosas peticiones atrasadas, el cliente no tiene otra opción que enfrentarse a

un largo tiempo de espera.

Las aplicaciones creadas mediante protocolos sincrónicos dependen de todos los

equipos que están en línea y que forman parte del procesamiento de una petición

de forma simultánea. El servidor debe estar en linea para que el cliente realice sus

peticiones y, de igual forma, los clientes deben estar en línea enviando peticiones

para que se utilicen los ciclos de procesamiento disponibles que ofrece el servidor.
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Si se desconecta el servidor, los clientes no podran envia¡ sus peticiones. Cuando

se desconectan los clientes, el servidor perrnanece expectante sin realizar ninguna

actividad. En resumen, todo el mundo debe esta¡ conectado al mismo tiempo para

que el sistema en general pueda funcionar.

Suele ocurrir que varias aplicaciones necesiten comunicarse sin conexión y de

forma asincrónica. La mensajería es el mecanismo que permite establecer una

comunicación asincrónica entre dos o mas aplicaciones. Las aplicaciones cliente

envían mensajes asincronicos a las colas de la red. Generalmente cada mensaje

representa una petición del cliente o algún tipo de notificación. Las aplicaciones

del servidor supervisan estas colas y procesan los mensajes en el momenlo en que

se reciben o con posterioridad. Los mensajes y las colas proporcionan,

simplemente, una capa de in-dirección entre las aplicaciones que realizan las

peticiones y las que las procesan.

Las aplicaciones que se crean sobre un protocolo de mensajería pueden continuar

funcionando cuando varios equipos están desconeclados. No obstante, no es tarea

fácil la creación de una infraestructura sólida de mensajería que pueda enviar cada

mensaje hacia su cola de destino con las garantías de envío necesarias. La

infraestructura de mensajería debe proporcionar un amplio conjunto de

subsistemas a fin de almacenar mensajes de forma transparenle cuando los

equipos estén fuera de línea y enviarlos con posterioridad a sus destinos cuando se

pueda establecer una conexión.
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La mayoría de las empresas no eslán dispuestas a invetir el tiempo y dinero

necesarios para escribir y depurar el código de una insfraestructura de mensajería

personalizada. Aforlunadamente, se encuentran a la venta varios productos de

mensajería que ofiecen las ventajas de la comunicación asincrónica y sin

conexión, como es el caso de MQSeries de IBM y MSMe Server de Microsoft.

Gracias a ello no es necesaria una infraestructura de mensajería personalizada.

Descripción de los servicios COM+

Además de proporcionar un entorno en tiempo de ejecución, COM+ y Windows

2000 también incluyen varios servicios integrados de gran importancia para los

programadores que generan aplicaciones de varios niveles. puede que algunas

aplicaciones de varios niveles necesiten aplicar uno o dos de estos servicios.

Otros, sin embargo, necesita¡án ta utilización de todos ellos. Resulta conveniente

tener una perspectiva global de la interrelación entre estos componentes para

poder tomar las decisiones adecuadas durante la tase inicial de disefro. En las

siguientes secciones se incluye una descnpción general sobre los servicios más

importantes de la plataforma para las aplicaciones distribuidas.

Servicios de Intemet Information Server

> Servicio de Microsoft Message Queue

> Servicio de eventos COM+

Pág. 105



Servicio de Microsoft Message Queue

El servicio Microsoft Message Queue (MSMQ) constituye otro elemento

importante de la plataforma. MSMQ es un servicio de softwa¡e intermedio que

facilita el sistema de mensajería entre varios procesos en una aplicación de varios

niveles. Como se ha mencionado anteriormente, la mensajería es un elemento

importante porque ofrece una comunicación asincrónica y sin conexión que no

proporcionan RPC ni HTTP.

MSMQ se trata de un producto de mensajería basado en la entrega asincrónica de

mensajes a colas con nombre. En un nivel superior, los mensajes crean un modelo

de llamadas a procedimientos entre un cliente y un servidor a no ser que ambas

partes puedan realizar su actividad sin necesidad la una de Ia otra. La principal

diferencia conceptual reside en que el mensaje se desplaza en una sola dirección

mientras que la llamada a un método COM implica tanto que se envíe la petición

RPC al objeto, como que se devuelva una respuesta RPC al cliente.

Con MSMQ, la aplicación cliente puede enviar mensajes de petición incluso

cuando la aplicación del servidor se encuentre fuera de línea. Esto también

implica que el servidor podrá responder a mensajes de petición después que rodas

las aplicaciones cliente se hayan desconectado. En enlornos en los que las

aplicaciones cliente y los servidores se pueden desconectar por determinadas

razones, esta capacidad permite que toda la aplicación distribuida se mantenga en

ejecución.
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Vamos a ver en qué casos serÍa necesario el uso de MSMQ. Observemos un

ejemplo típico. En una aplicación para administrar pedidos de ventas, los clientes

pueden enviar los pedidos a una cola de peticiones aún cuando la aplicación del

servidor no se esté ejecutando. Posteriormente, la aplicación del servidor puede

abrir la cola y comenzar a procesar las solicitudes de pedido. MSMQ también

permite que la aplicación del servidor devuelva un mensaje de respuesla al

remitente como si se tratfia de la respuesta a una llamada a métodos. Debemos

tener en cuenta, que el proceso se ralenliza algo más cuando está involucrado el

sistema de mensajeria.

MSMQ resulta muy útil para aquellas empresas en las que los usuarios utilizan

equipos portátiles que están conectándose y desconectiindose constantemente de

la red. Con MSMQ, se crean aplicaciones cliente que envían mensajes a una cola

de la red. Si se desconecta un equipo portátil, MSMQ almacena los mensajes de

forma automática en una cola local temporal. Cuando el equipo portátit se vuelve

a conectar a la red, MSMQ detectará que vuelve a estar disponible y enviará de

forma automática los mensajes almacenados en caché a la cola de destino

adecuada. Comprobamos que los aspectos esenciales del mecanismo de

almacenamiento y envío se encuentran totalmente integrados en la plataforma

subordinada.

Los productos de mensajería como MSMQ ofrecen mejores garantías de entrega

que los productos basados en RPC o HTTP. Un mensaje MSMQ se puede enviar

dentro del rimbito de una transacción para proporciona¡ una semántica de entrega

de "sólo una vez". Esto indica que MSMQ adopta bastantes precauciones
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adicionales pa¡a ga¡antizar que los mensajes llegan finalmente a su destino.

También proporciona un soporte de infraestructura adicional que devuelve al

remitente notiflcaciones de enor cuando los mensajes exceden el tiempo de espera

o no se pueden enviar hacia su destino. De este modo, estamos seguros de que

MSMQ entregará los mensajes a su destino o nos informará de que no se ha

podido realizar la entrega. MSMQ elimina una gran cantidad de problemas de

pérdida de mensajes que afectan a las aplicaciones basadas en RPC y HTTP.

> Servicio de eYentos CoM+

Algunas aplicaciones de varios niveles requieren que determinados usuarios o

aplicaciones reciban notificaciones de eventos interesantes como, por ejemplo, el

contrato de un nuevo empleado, la modificación en el precio de la mercancía o la

falta de existencias en el nivel de inventario donde se necesita un

reaprovisionamiento. Los eventos COM+ proporcionan un servicio para el envío y

entrega de notificaciones de eventos entre las aplicaciones.

En el modelo de eventos COM+, ¿qus¡1as aplicaciones que envían notificaciones

de eventos se denominan editores, mientras que las aplicaciones que reciben las

notificaciones de evento se llaman suscriptores. Normalmente a los eventos

COM+ se les conoce como LCE (eventos poco asociados) debido a que los

editores y suscriptores no se conocen entre si. En cambio, un conjunto de eventos

se define dentro de una clase evento, que se encuentra instalada en una aplicación
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COM+. L¡s editores y suscriptores conocen las clases de eventos, sin embargo,

éstos no se conocen entre sí.

La separación de los editores respecto de los suscriptores ofiece algunas ventajas.

No es preciso controla¡ quién recibe los mensajes cuando se crea una aplicación

de editor, por lo que se escribe menos código. No es preciso modifica¡ la

aplicación del editor si se desea agregar o eliminar suscriptores una vez incluidos

en la producción. Es m¿ls, lampoco se tienen que modihcar los suscriptores al

agregar o eliminar los editores asociados a una clase evento.

A continuación, se analiza brevemente el funcionamiento de este modelo de

eventos. Primero se crea una clase evento que implemente una o varias interfaces.

Cada interfaz define un grupo de métodos que representa un conjunto de eventos.

Para implementa¡ estas interfaces y responder a los eventos cuando se activan se

escriben componentes de suscriptores. Finalmente, se escribe una aplicación del

editor para crear objetos a pafir de la clase evento y llamar a varios métodos

cuando ésta desea activar eventos. El servicio de eventos se ocupa del

procesamiento del método y de la entrega de eventos a cada suscriptor.

Existen dos tipos de suscripciones: suscripciones persistentes y suscripciones

temporales. Cuando se entrega un evento a una suscripción persistente, el servicio

de eventos COM+ crea un nuevo objeto a partir de un componente suscriptor

configurado y solicita el método asociado al evento. El servicio de eventos activa
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la aplicación suscriptor si aún no se está ejecutando. para una suscripción

persistente, se crea y se destruye un objeto cada vez que se activa un evento.

El segundo tipo especificado es una suscripción temporal. tJna yez que se ejecuta

una aplicación, ésta puede registrarse a sí misma con una clase evento específica

para recibir los eventos cuando se activan. En este caso, el servicio de eventos no

crea ni destruye un objeto para cada evento. La principal diferencia que existe

entre los dos tipos de suscnpciones radica en que el suscriptor temporal debe crea¡

una nueva suscripción mediante la programación y registrar una devolución de

llamada para recibir los eventos.

La creación de un suscriptor temporal requiere más código que la de un suscriptor

persistente. La creación de este úttimo resulta mas sencilla porque se pueden

utilizar las herramientas de administración de coM+. si se reinicia el servidor

que contiene la clase evento, los suscriptores persislentes continuarán en

funcionamiento sin ningún problema. No obstante, todos los suscriptores

temporales deberáLn crea¡ y registrar una nueva suscripción.

Una arquitectura gradual de notificación de eventos requiere una comunicación

asincrónica. Si el editor espera que cada suscriptor procese su notilicación de

eventos, el sistema podría resultar inadecuado. Asimismo, algunas aplicaciones

puede que necesiten que se envien notiñcaciones de eventos sin una conexión

consislente con MSMQ. Los eventos COM+ se han integrado totalmente con los

componentes en cola para proporcionar las ventajas de una comunicación
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asincrónica y sin conexión. Tanto los editores como los suscriptores se pueden

configurar para utilizar componentes en cola en lugar de RpC. para muchas

aplicaciones, los eventos COM+ sólo resultan útiles cuando se utilizan con el

servicio de componentes en cola.
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Apendice D.- llS 1' ASP

lntroducción de IIS y ASP

Estos servicios, integrados en la plataforma de aplicaciones Microsoft, permiten

un enlace de alto rendimiento con la capa de presentación. El producto Microsoft

Intemet Information Server (llS) permite el desarrollo de aplicaciones de negocio

basadas en Web que se pueden extender a Intemet o distribuir en intranets

corporativ¿¡s. Con Internet I¡formation Server, Microsoft introduce un nuevo

concepto en Intemet; las aplicaciones transaccionales. Las transacciones son los

conductos que hacen posible ejecuta¡ aplicaciones reales de negocio con

desarrollos rápidos, escalables y ñables.

Active Server Pages (ASP), un componente de Intemet Information Server, es el

entomo de scripting de servidor, sin necesidad de compilar e independiente del

lenguaje, que se usa para crear y ejecutar aplicaciones Web dinámicas e

interactivas. Mediante la combinación de DHTML, scripts y componentes, ASp

permite que los desa¡rolladores de aplicaciones generen contenido Web

interactivo y potentes aplicaciones Web.

Con la actual tendencia a distribuir los procesos en los entomos empresariales, es

importante tener comunicaciones flexibles y fiabtes entre las aplicaciones. Los

negocios requieren a menudo que aplicaciones independientes en sistemas

distintos se comuniquen entre sí e intercambien mensajes incluso aunque las

aplicaciones no funcionen al mismo tiempo. Las aplicaciones construidas
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combinando scripts ASP y en comunicación con los componenles cooperativos

pueden interactuar con los sistemas existentes, aplicaciones y datos.

Intertret Inform¡tion Server

Los servicios de Intemet l¡formation Server (llS) constituyen el servidor Web de

Microsoft. En un principio, este producto se creó para Windows NT Server. La

versión más reciente es IIS 5.0, que se distribuye con Windows 2000. Al igual que

los demás productos del servidor Web, llS administra las peticiones entrantes de

HTTP enviadas por las aplicaciones cliente. Las versiones anteriores de IIS se

utilizaron fundamentalmente para páginas Web estáticas. Actualmente,

Númerosas aplicaciones basadas en Web se sirven de IIS para ejecutar

procesamientos personalizados en todas las peticiones entrantes.

IIS exhibe una API registrada denominada Internet Server API (lSApD para los

desarrolladores que desean crear aplicaciones Web con una tógica personalizada

del lado del servidor. Aquellos programadores que programan con ISApI crean

directamente módulos de softwa¡e denominados extensiones ISApI y filtros

ISAPI. Aunque la escritura de software basado en ISApI proporciona los niveles

más elevados de rendimiento y flexibilidad, este enfoque también presenta costes

significativos, ya que es preciso el desarrollo en C o C++ en lugar de en Visual

Basic, con lo cual, los programadores se verán obligados a tratar con detalles de

infiaestructura de bajo nivel, como la escritura de un administrador de

agnrpamiento de subprocesos.
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Númerosas empresas se niegan a programar directamente con ISApI debido a que

no disponen de la experiencia necesaria o no desean invertir el tiempo o el dinero

necesarios para ponerla en práctica. IIS ofrece una alternativa a ISApI con un

marco de trabajo denominado páginas Active Server (ASP). El marco de trabajo

de ASP es, en sí mismo, una extensión de ISAPI que permite a los programadores

escribir una lógica del lado del servidor utilizando lenguajes de secuencias de

coma¡dos y Visual Basic.

Las aplicaciones Web que se crean mediante ISAPI o ASp proporcionan

soluciones HTML, ahora bien, está en nuestras manos la decisión de con qué

exploradores será compatible la aplicación. Podernos aprovechar al mriximo las

posibilidades de exploradores, como Intemet Explorer en un entorno de intranet

utilizando dichas aplicaciones web.

En un gran número de empresas se han generado sitios bastante sofisticados

mediante el uso de ASP únicamente. Resulta muy sencillo escribir una lógica

empresarial en el servidor y un código de acceso a datos utilizando lenguajes de

secuencia de comandos como Visual Basic, Scripting Edition (VBScript) y

JavaScript adem:is de una herramienta de desarrollo como Microsofl Visual

InterDev@. No obstante, las empresas también han reparado en la dificultad que

conlleva la reutilización, el mantenimiento y la extensión de la tógica difundida en

distintas páginas, dificultad que se hace más evidente a medida que aumenta el

tamaño del sitio. Un enfoque miis adecuado consiste en encapsular la lógica

empresarial y el código de acceso a datos dentro de componentes compilados.
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La integración entre ASP y COM+ facilita la creación y la ejecución de objetos

empresariales personalizados desde una página ASP. De este modo, se puede

distribuir la mayor parte de la lógica del servidor utitizando componentes en lugar

de secuencias de comandos incrustados en las páginas ASp. El uso de

componentes facilita la reutilización, el mantenimiento y la extensión del código.

Dichos componentes se pueden crear con Visual Basic, que ofrece mejores

mecanismos de comprobación y depuración que las demrls herramientas de

desa¡rollo basadas en ASP. Númerosas empresas han reparado en el hecho de que

el uso de ASP con Visual Basic proporciona el mejor equilibrio entre la

productividad, el mantenimiento y el rendimiento.

ASP

ASP responden al nombre Active Server Pages, que en castellano significa

Páginas de Servidor Activas.

Gracias a esta tecnología creada por Microsoft, el usuario de Intemet puede recibir

páginas generadas dinámicamente en el servidor.

Agrupadas en la categoria de lenguajes de script (guión) las páginas ASp

contienen además de los tags de HTML habituales en las páginas Web,

fiagnentos de código que el servidor resolverá antes de envia¡lo al navegador.
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Aplicaciones de las páginas ASP

La facilidad para conectar con una Base de datos y extraer datos de la misma

din¿imicamente visualizándolos en el navegador es la utilidad mrís practicada de

las páginas ASP.

Puede conectarse a gestores de Base de datos SQL, Access, Oracle, o cualquier

otro motor que disponga de driver ODBC.

Comercio electrónico, portales, sedes personalizables y todas aquellas

aplicaciones en las que el protagonista es la información dinámica.

Requisitos

Para procesar una página ASP no existe ninguna restricción especial en el lado del

cliente, por lo que es indiferente la utilización del navegador Intemet Explorer o

Netscape Comunicator sin embargo, en el lado del servidor, es necesario un

servidor Web de Microsofl. Se utiliza el a¡chivo ASP.DLL para interpretar el

código, siendo el servidor más extendido lntemet Information Server (más

conocido como llS).

Estos son los servidores de contenidos ASp posibles para plataformas Microsoft

> Intemet Information Server 3.0 o superior (para sistema operativo NT)

> Personal Web Server (para Windows 95 y Windows 98)
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Para plataformas Unix es necesario añadir un software que actue de intérprete

siendo algunos de los más conocidos:

> Chilisoft

> lnstant ASP
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CONCLUSIO¡Y¿S

Las Empresas de Servicios frente a los avances tecnológicos como es el

"lntemet", ve la opotunidad de cubrir Ia necesidad de tener una comunicación

mas ni,pida y directa con los clientes. El presente trabajo ha sido desarrollado con

el propósito de suplir estas necesidades, tanto a las empresas de servicios como a

sus clientes.

En el desarrollo del sitio Medisalud.com.ec, nuestro propósito es cumplir con

todas las expectativ¿ls planteadas a lo largo de este documento.
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RECOMENDACIOIVES

Entre las recomendaciones más importantes podemos enumerar las siguientes:

> Tener una persona encargada para la administración del Sitio Web.

> Respaldar Semanalmente los Datos, así como el respaldo de los fuentes.

> Mantener el estándar en las nuevas páginas que se adhieran al sitio Web.

> Mantener actualizada la inlormación de Medisalud.
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