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INTRODUCCION

El mercadeo, mercadotecnia o marketing es una herramienta que a través del analisis o
investigacion de mercados permite al administrador ofrecer los servicios que el consumidor
requiere para su satisfaccion.

Todas las organizaciones, y las personas, requieren y utilizan tacticas de mercadeo en
mayor o menor grado. Por ello las teorias del mercadeo basadas en las necesidades del
ser han evolucionado desde el mercadeo de bienes, el mercadeo de servicios hasta el hoy
llamado mercadeo social. Los servicios de salud estan dirigidos a satisfacer necesidades
basicas y fundamentales del ser, la necesidad de estar vivo y estar sano, por esa razén es
importante que el profesional responsable de la administracion de servicios de la salud
tenga las competencias necesarias para identificar necesidades y desarrollar soluciones.

Es por eso que, el mercadeo en salud debe ser considerado como una herramienta
gerencial que realiza andlisis del entorno, planeacion de servicios de salud hacia una
poblacién objeto, implementacion del servicio y control de su ejecucion a lo largo del tiempo.

Segun la Asociacion Americana de Mercadotecnia: “la mercadotecnia es el proceso de
planear y ejecutar la concepcion, la fijaciébn de precios, la promocién y la distribucion de
ideas, bienes y servicios para crear intercambios que satisfagan los objetivos individuales
y organizacionales.”

La Mercadotecnia Social en Salud busca generar informaciéon motivadora y a la vez
atractiva, orientada hacia los distintos grupos de la poblacién; con el objetivo de promover
la adopcion de habitos para el beneficio de la salud individual y colectiva, particularmente
en el mediano y largo plazo, a través de la modificacion de comportamientos con el fin de
gue las personas generen cambios en conocimientos, actitudes, creencias e intereses.

3.5.3.- Distribucién de productos de salud.

Para ir del productor al consumidor, el bien o servicio elaborado debe pasar a través de
algun medio. Este medio es el canal de ventas. El término canal sugiere un camino o ruta
por el que circula el flujo de productos desde su creacién en el origen hasta llegar a su
consumo o uso en el destino final.

Hay muchas maneras de distribuir un producto y los sistemas de distribucién evolucionan
con el tiempo. Para que un producto llegue del productor al consumidor, puede utilizarse
uno o varios de los canales béasicos o alguna variacién sobre los mismos.

El punto de partida del canal de distribucion es el productor. El punto final o de destino es
el consumidor. El conjunto de personas u organizaciones que estan entre el productor y el
consumidor son los intermediarios. En este sentido, el canal de distribucién esta constituido
por todo aquel conjunto de personas u organizaciones que facilitan la circulacion del
producto elaborado hasta llegar a manos del consumidor o usuario.



El canal directo, sin intermediarios, no es el mas comun en productos de consumo. Se utiliza
cuando la produccion y el consumo estdn préximos y tienen un volumen reducido (por
ejemplo, un artesano que vende su obra, una pasteleria, una sastreria).

La distribucién exclusiva supone la concesién al intermediario de la exclusiva de venta en
un determinado territorio o area de mercado.

La distribucion selectiva supone un numero reducido de distribuidores e implica el
cumplimiento de una serie de requisitos por parte del intermediario.

La distribucién intensiva tiene lugar cuando se quiere llegar al mayor niumero posible de
puntos de venta con la mas alta exposicion del producto.

3.5.4.- Comunicacién en salud.

Comunicacion Social y Salud: Los procesos comunicativos adquieren una especial
relevancia en una sociedad donde la l6gica dominante apela al consenso establecido
mediante el dialogo (la ética discursiva de Habermas, la ética por el discurso negociador,
la nueva teoria estratégica a la que apela Rafael Alberto Pérez (Cuesta, Ugarte y
Menéndez, 2006; p. 8).

La revision de esta situacion pasa por el reconocimiento de un planteamiento en la
estrategia comunicativa incompleto por varias razones:

1. En primer lugar, porque, con frecuencia, no se reflexiona lo suficiente sobre la
responsabilidad ética subyacente a la potente presion normativa que supone la
aplicacion de programas de intervencion social que afecta a habitos
comportamentales arraigados, derivados de creencias, actitudes, valores
compartidos, etc., y que, ademas, en muchas ocasiones estan referidos a conductas
ludicas (la conducta sexual, de ingesta de alcohol, ocio nocturno, etc.).

2. Por otro lado, dicho andlisis discursivo previo no solo obedece a una logica ética —un
poco descuidada hasta ahora en este campo- sino que, a la hora de —disefarll los
mensajes comunicativos, se alza como uno de los instrumentos —meétodosl|
divergentes, o de recoleccién de datos, segun algunos autores— mas importantes a la
hora de desarrollar una estrategia adecuada.

3. Considerar las estrategias comunicativas a la luz de dos fendmenos psicosociales de
extraordinaria importancia en la cultura occidental.

3.5.5.- Placeme, el componente de calidad.
El significado histdrico de la palabra calidades el de aptitud o adecuacion al uso.

La Sociedad Americana para el Control de la Calidad (A.S.Q.C), define la calidad como el
Conjunto de caracteristicas de un producto, proceso o servicio que le confieren su aptitud
para satisfacer las necesidades del usuario o diente.

Para algunos la relacién entre la calidad de un producto o servicio y el precio que el
cliente debe pagar no queda suficientemente contemplada en las expresiones anteriores
y prefieren definir la calidad como lo hace Peter F. Drucker, dejando asi en claro la
relacion calidad/precio, que serd, en definitiva, el aspecto diferencial en el que se basara
el cliente a la hora de adquirir un producto o un servicio.



UNIDAD IV EL MEDIO AMBIENTE FiSICO

4.1.- Ambiente fisico

La tasa de natalidad no para de disminuir, mientras que la esperanza de vida, como
consecuencia de los avances en el tratamiento de las enfermedades, se prolonga
continuamente.

Los cambios en las tasas de natalidad y mortalidad tienen una implicacion enorme sobre
el consumo de determinados productos.

cambio, la reduccién de la tasa de mortalidad influye positivamente en la venta de
seguros, planes de pensiones, lugares de descanso y otros servicios para las personas
de edad mas avanzada

4.2.- Ambiente social.

El ritmo de estos cambios en México se ha acelerado a partir del inicio de la década de
los noventa, durante el periodo llamado «salinismo», y se han visto favorecidos por la
inmersion de México en los mercados mundiales por medio de los tratados de libre
comercio y demas acuerdos de cooperaciéon econémica que el pais ha firmado en las
Ultimas décadas.

En general, el mexicano promedio practica mas deportes, se preocupa por su fisico, se
interesa mas por la moda y se preocupa en mayor medida por la naturaleza y el medio
ambiente. Esto se traduce en un mayor consumo en cantidad, pero a la vez, més selectivo
en calidad

4.3.- Ambiente juridico.

Actualmente se observa, por una parte, un menor empefio que antes de los poderes
publicos por establecer controles y normas de conducta en multiples sectores econémicos.
Se produce lo que se ha denominado una «desregulacion», que da mayor protagonismo a
las leyes del mercado y fomenta la competitividad.

4.4.- Ambiente econémico.
El analisis del entorno econémico contempla la evolucion de las principales magnitudes
macroecondémicas: ingreso nacional, tipo de interés, inflacién, desempleo, tipo de cambio,
balanza de pagos y carga fiscal

4.5.- Ambiente ecoldgico.

En México existe una legislacion que incluye normas para la proteccién del medio ambiente
y obliga a las empresas a adaptar sus productos y procesos de fabricacién a las
especificaciones adecuadas para disminuir su impacto negativo en el entorno.

Un nimero importante de empresas contindia asociando la proteccién del medio ambiente
con el encarecimiento de sus procesos de fabricacion. Sin embargo, muchas otras
encuentran que un esfuerzo en ese sentido se traducira en la oferta de mejores productos,
que, a largo plazo, proporcionaran una mayor satisfaccion del consumidor y una mejora del
bienestar social.



4.6.- La seguridad.

La calidad de la atencién médica, por su parte, tiene como finalidad otorgar atencion médica
al usuario con oportunidad, conforme a los conocimientos médicos y principios meédicos
vigentes, con satisfaccion de sus necesidades de salud y de sus expectativas, por parte del
prestador de servicios y de la institucién. Las dos lineas estratégicas de accion para la
operacion de un hospital moderno deben ser la seguridad en la atencién de los pacientes y
la calidad del servicio, circunstancias que van de la mano. Las diversas encuestas de
calidad en la atencién que se han realizado en nuestros hospitales han arrojado resultados
de satisfaccién en rangos de 85 a 90%, segln las areas evaluadas. Sin embargo, en
servicios de alta demanda estos indicadores disminuyen en forma importante.

4.7.- Influencias culturales.

En las sociedades primitivas la identidad colectiva se funda y se construye en torno al lugar
de nacimiento, la lengua, la sangre, el estilo de vida.

El objetivo fundamental de las identidades culturales — desde el grupo étnico hasta la
nacion— no es hacer frente al enemigo sino ocuparse del extranjero. Se favorece todo lo
gue suponga un fortalecimiento de la unidad socio- cultural. Se favorece y se refuerza la
homogeneidad étnica, religiosa, linglistica y cultural.

4 .8.- Influencias étnicas.

Quizas uno de los fendbmenos mas comunes en el mundo moderno sea el contacto
interétnico, entendiéndose por ello las relaciones que se dan entre individuos y grupos de
diversas procedencias: nacionales, raciales o culturales.

Para la clasificacion de los individuos o grupos locales se ha destacado el aspecto cultural
de los portadores, criterio que depende de la visualizacién de rasgos particulares de cultura,
es decir, como son dados “objetivamente al observador etnografico” (Barth, 1969: 12)

4.9.- Influencias tecnoldgicas.

Los avances e innovaciones en los campos de la electrénica y la computaciéon han
revolucionado los procesos de produccién, las comunicaciones y la transmision y
tratamiento de la informacion.

Por otra parte, los avances cientificos en los campos de la biologia, quimica, fisica, energia,
etc., permiten desarrollar nuevos y mejores productos que pueden atender de modo mas
efectivo las demandas actuales y satisfacer las necesidades no cubiertas o latentes del
mercado.

4.10.- Aplicaciones mercadologicas en la atencion médica.

Actualmente las organizaciones se enfrentan a mercados mas amplios y complejos. Para
disefiar una estrategia de mercadotecnia se requiere investigar las necesidades de los
clientes

Dos son las dimensiones de la mercadotecnia en salud: la social y la comercial. La primera
procura mejorar la calidad de vida con un enfoque ético y colectivo. En la segunda, media
un interés netamente economico.



Los expertos sostienen que para tener una buena salud es necesario alimentarse bien, que
la salud nos es la ausencia de enfermedad comprende el bienestar fisico, mental y social
(Rosero, 2014).

4.10.1.- Mercadotecnia en el ler. Nivel de atencion médica.

El sistema de salud en México tiene sus bases en el texto constitucional en dos leyes
generales: la Ley General de Salud y la Ley del Seguro Social.

En el sector publico, existen tres niveles de servicios personales de salud. El primer nivel
lleva a cabo acciones de promocion de la salud, prevencion de enfermedades y atencion
ambulatoria a la morbilidad mas frecuente brindada por médicos generales y personal de
enfermeria, con el apoyo de la comunidad. El segundo nivel de atencién brinda las
especialidades basicas en hospitales generales o de especialidad y cuenta con servicios
de apoyo diagndstico de imagenologia y laboratorio. La atencidn que se brinda en el tercer
nivel es especializada, de mayor complejidad y aunada a actividades de investigaciéon
clinica y basica y en este grupo se encuentran los 12 Institutos Nacionales de Salud.

México cuenta con 78 escuelas de medicina.

Los servicios de salud estan financiados por distintas fuentes de acuerdo a su pertenencia
a los subsistemas publico, de la Seguridad Social o privado.

4.10.2.- Mercadotecnia hospitalaria.

El marketing digital también en una estrategia para promover salud, no solo puede usarse
para comercializar productos nocivos, pero se requiere en primer lugar capacitar
profesionales de salud con herramientas para la conformacion de un plan de accion digital.

La evolucién de la ciencia ha dado origen a multiples campos del saber que, individualmente
0 en conjunto, ofrecen la posibilidad de abordar los problemas de la sociedad desde
diferentes angulos. Tecnologias novedosas como: resonancias magnéticas funcionales y
tomografias, fundamentales para desarrollar la investigacion neurocientifica, podran dar un
vuelco a la vision tradicional de las ciencias sociales y del comportamiento. Se da paso a
un nuevo enfoque de interés tedrico y practico para el estudio de las actitudes y la conducta
individual y colectiva: el neuromarketing.

4.11.- Consumismo en salud.

Inmediatamente después, se pasa a describir, siempre, un mundo en el que el «bienestar»
(medido en la disponibilidad de objetos materiales) se ha generalizado: las necesidades
estan cubiertas, el consumo esta al alcance de cualquier ciudadano sin la existencia de
desigualdades o discriminaciones importantes, y la abundancia es la norma social.
Mientras, paralelamente, la urbanizacién y la motorizacién se extienden, arrollandolo todo.
O sea, que se nos presenta una sociedad tan rica, tan atiborrada de bienes materiales, que
incluso ella misma ya empieza a poner sus miras en otros objetos y actividades, mucho
mas sublimes que el simple y materialista alto consumo de masas. De esta forma, el
concepto estrictamente econdémico y evolucionista de sociedad de consumo deberia ser
completado, ya desde sus inicios, con conceptos extraidos de la tradicion
(fundamentalmente funcionalista) de la psicologia social norteamericana.



De esta manera, el concepto abstracto de utilidad se iba sustituyendo por la dicotomia
necesidad-motivacion, de caracter mucho mas relacional y, también, con un largo trayecto
en las ciencias sociales de orientacion fundamentalmente funcionalista.

Cuanto mas inferior sea la necesidad, mas individualista y egoista es el sujeto que persigue
satisfacerla; sin embargo, la busqueda de la satisfaccion de necesidades superiores
requiere el concurso de un grupo social y, por tanto, tiene un caracter civico y convivencial
siempre deseable.

4.11.1.- Consumismo Sanitario Vs Consumismo en Salud.

Se puede decir que el “consumismo” es un tipo de acuerdo social que resulta de la
reconversion de los deseos, ganas o anhelos humanos (si se quiere —neutralesll respecto
del sistema) en la principal fuerza de impulso y de operaciones de la sociedad, una fuerza
gue coordina la reproduccion sistémica, la integracion social, la estratificacion social y la
formacion del individuo humano, asi como también desempefia un papel preponderante en
los procesos individuales y grupales de autoidentificacion, y en la seleccion y consecucion
de politicas de vida individuales.

El “consumismo” llega cuando el consumo desplaza al trabajo de ese rol axial que cumplia
en la sociedad de productores.

4.11.2.- Los derechos del consumidor sanitario.

Cabe advertir, sin embargo, que al establecer en forma explicita el derecho basico del
consumidor a la proteccion de la salud y la seguridad, dicho precepto estd imponiendo en
forma implicita a los proveedores la obligacién de respetar la salud y la seguridad de los
consumidores tanto en el disefio y la fabricacién de productos, como en su presentacion y
comercializacion. Por otro lado, la LFPC si prevé en forma expresa algunas reglas
relacionadas con este derecho basico que confirman la correlativa obligacion de los
proveedores de respetar este derecho.

CONCLUSION

Como ya lo mencioné con anterioridad, los seres humanos siempre estamos escasos de
algo, y cuando necesitamos algo o deseamos algo, siempre entablamos una relacion
comercial o de servicio con otras personas.

Esto no era la excepcidn en épocas pasadas, que fue cuando nacieron los tianguis o plazas
en donde se comercializaban toda clase de productos.

Pero con el paso del tiempo, los mercados han tenido que ser mas especializados, ya que
las necesidades, deseos y caracteristicas de las personas nunca son iguales, por lo que el
mercado debe satisfacerlas mediante la creacion de productos que satisfagan las
necesidades de los consumidores.

Con el tiempo surgié el concepto de mercadotecnia, el cual es una actividad humana
encaminada a la satisfaccion de ciertas necesidades y deseos.

A partir del nacimiento del concepto de mercadotecnia, la evolucion del mismo no ha
parado, pues siempre se esta adaptando a las necesidades humanas y empresariales. He
ahi su importancia, pues sin necesidad de saber cual es la evoluciéon de una empresa o



pais, estas reconocen que es fundamental para su desarrollo, por tanto, las actividades
desarrolladas para el cumplimiento de sus objetivos deberan ser apegadas a un plan de
mercadotecnia especifico.

Creo que la mercadotecnia, como materia dentro de un plan de estudios universitarios, es
de mucha importancia ya que como futuros profesionales podemos enfrentarnos a la
necesidad de crear nuestra propia empresa o simplemente a un empleo donde se requiera
de conocimientos basicos de mercadotecnia, pues nos brinda las herramientas tetricas y
practicas para desenvolvernos como verdaderos profesionales dentro y fuera de nuestra
area de trabajo.
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