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3. Productos y Servicios

torrente sanguineo y que por lo tanto son un método mas efectivo. Ademas,
existe la idea que los productos méas econdmicos (como los anticonceptivos

orales) son menos efectivos que los mas costosos (como los inyectables).

En el Perd los DIUs no son un método anticonceptivo de uso comun o bien
aceptados por las usuarias a pesar de los intentos de popularizacién a través de
campafias educativas. En el Perl persiste el mito de que los DIUs pueden causar
cancer, inflamacién vaginal y/o abortos, y que no protegen efectivamente de un
embarazo. Ademas, a raiz de su uso poco frecuente, las obstetras podrian no
estar correctamente capacitadas para insertar DIUs y/o muchas veces no tener ac-
ceso a los implementos requeridos para hacerlo. La motivacion financiera puede
también jugar un rol, ya que las obstetras probablemente promoverédn un método
que requiera de las visitas mensuales de las pacientes y que por consiguiente

generen ingresos regulares.
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3. Productos y Servicios

INPPARES obtiene y distribuye dos marcas diferentes de misoprostol. La marca
comercial Prostokos, indicada exclusivamente para usos obstétricos, se comer-
cializa en dosis de 25 mcg, 100 mcg, y 200 mcg. Debido a su alto precio, esta
Iinea de productos es vendida casi exclusivamente a los proveedores médicos
tanto en instituciones publicas como privadas y no ingresa a los canales de venta

al menudeo (boticas y/o farmacias).

Sin embargo, INPPARES también obtiene la version genérica de misoprostol,
Citofine, indicada para prevenir Ulceras géstricas, que es distribuida en dosis de
200 mcg a un costo de $0.69, en comparacién con el costo de $1.99 de la dosis
equiparable de Prostokos. Debido a su bajo costo, es una practica comdn entre
las obstetras de RPS prescribir la version genérica y dividir la pildora para alcanzar

la dosis correcta.

Servicios y productos suministrados para planificacién familiar, 2003-1010

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010

DIU 2,006 4,145 9,158 4,217 4,013 6,076 3,629 2,898
Oral 5,073 18,757 42,346 55,604 | 62,850 97,321 87,281 58,217
Inyectable 6,848 21,343 47,135 54,622 77,787 94,372 68,448 83,010
Implante 20 40 110 92 88 49 82 105
Ovulo 414 141 591 153 522 95 0 0
vaginal

Condon 556 736 2,136 2,027 7,504 17,084 44,125 15,647
Abstinencia | 302 268 203 81 296 670 781 2
Vasectomia |0 0 0 0 0 0 0 0
Esterilizacion | O 0 0 0 0 0 0 0
Pildora anti- 521 2,389 5,447 3,444 2,527 2,049 1,545 3,014

conceptiva de
emergencia

Total

15,740 | 47,819 |107,126 | 120,240 | 155,587 | 217,716 | 204,345 | 159,879

Ver Apéndices A y B para productos adicionales suministrados hasta la fecha.

B. Medicién del impacto en salud

En 2010 RPS atendié a 618,596 clientes, y el gasto total del afio fue de $657,150,
0 $1.06 por cliente. Se generaron 24,417 Afos Proteccion Pareja (APPs), siendo
el costo por APA de $29.91. La mayor parte de los APPs son generados por los
inyectables y los DIUs.
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4. RECURSOS FINANCIEROS DEL SERVICIO

A. Precios de los productos y servicios

Las companias farmacéuticas con las cuales RPS ha negociado descuentos por
volumen, venden sus productos a RPS con descuentos del 30 al 40%. Seguidam-
ente, RPS agrega un margen de utilidad a los precios de venta para las obstetras,
manteniéndolos por debajo del precio de las farmacias (el principal canal de
venta al menudeo). A su vez, las obstetras agregan un margen de utilidad a los
precios en un promedio de 50 a 60% para la venta en sus clinicas, por lo que final-
mente pueden ofrecer a sus clientes productos a precios de 10 a 15% maés bajos

que los que se encuentran al menudeo en las farmacias.

Las obstetras pueden establecer sus propios precios para los productos ya que RPS
no impone un estandar de precios. Todos los pacientes pagan por los servicios en
efectivo, aunque en algunas ocasiones las obstetras ofrecen productos y servicios

gratuitos o a un menor costo a los clientes que no puedan pagar por ellos.

B. Financiamiento para los proveedores

Los productos son vendidos a las franquiciadas con un plazo de crédito de 30 dias.

Debido al trato a nivel de colegas que existe entre las RVs y las obstetras, estas ulti-
mas estan motivadas a efectuar los pagos dentro de los plazos establecidos y las RVs
estan dispuestas a ser flexibles si alguna obstetra se retrasa en sus pagos. Aunque

no sucede a menudo, si una obstetra incumple con los pagos de los medicamentos,

generalmente se le otorga entre 5 a 10 dias extra para hacer el pago a la RV.
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5. RECURSOS FINANCIEROS DE LA FRANQUICIA

A. Costos operativos del pais

Para el 2011 INPPARES ha proyectado gastos operativos de aproximadamente
$6.6 millones y se estima destinar a RPS el 10.23% de este presupuesto, o la suma
de $670,000. La compra de inventario esté considerada como la mitad de los cos-
tos operativos de RPS. RPS agrega un margen de ganancia de aproximadamente
30% a los precios de venta para las franquiciadas, sin embargo, la mayor parte de
las ganancias obtenidas por las ventas de los productos es utilizada para cubrir
los costos operativos del programa. Al final, RPS genera un margen de ganancia

de aproximadamente 7%, que es reinvertido en el programa.

Como organizacion INPPARES no depende fuertemente del financiamiento de los
donantes ya que percibe suficientes ingresos a través de la prestacion de servicios
y la venta de productos para autofinanciar aproximadamente el 80% de sus activi-
dades. INPPARES obtiene ingresos como producto de la prestacion de servicios de
sus clinicas, lo que significa el 75% de los ingresos obtenidos, asi como de la venta
de productos, que equivale al 25% restante. 70% de las ventas de los productos

de INPPARES se hacen dentro del programa RPS. En 2010 RPS vendié productos
avaluados en aproximadamente $672,582, lo que se tradujo en un incremento de
14% en las ventas de 2009.

B. Donantes

Cuando INPPARES empezd a operar en 1976, la organizacién era dependiente
del financiamiento de donantes en 100%. Actualmente, la institucién solo requi-
ere del financiamiento de donantes para cubrir aproximadamente el 20% de sus
costos operativos. La organizacion prevé ser capaz de autofinanciarse en 100%

dentro de aproximadamente 5 afos.

IPPF es el donante principal, ya que proporcioné a INPPARES aproximadamente el
11% de sus ingresos para el afio 2011, lo que equivale a $723,484. Otros donantes
incluyen a la Fundacion Hewlett, La Unidn Europea, Tierra de Hombres, y UNFPA.
El Fondo Global también provee de fondos para la implementacion de proyec-
tos especificos. Todos los fondos provenientes de los donantes son asignados a

INPPARES, ninguno es destinado especificamente a RPS.
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6. RELACIONES DEL FRANQUICIADO

A. Reclutamiento y contrato de los miembros
Para ingresar a la red RPS, las obstetras deben cumplir con los siguientes re-

querimientos:

e Haber completado los cinco afios del programa universitario de obstetricia,
los cuales. incluyen cuatro afios de estudios de pre-grado y un afio de inter-
nado clinico.

® Haber completado un afio de practicas profesionales.

e Administrar un establecimiento médico privado con un permiso municipal
vigente y una licencia para operar como obstetra.

e Firmar el contrato de afiliacion con INPPARES.

Al firmar el contrato de afiliacion los miembros estan obligados a observar las

siguientes regulaciones:

¢ Informar a los clientes sobre la variedad de productos para la planificacién
familiar disponibles, proporcionar instrucciones para cada método, y respetar
la decisién de cada usuario.

e Participar en la actividades promocidnales de RPS relacionadas a los temas de
salud sexual y reproductiva, que incluyen charlas, seminarios, y campanas de
toma de conciencia.

¢ Dar preferencia a los productos de planificacion familiar de INPPARES de
acuerdo con el criterio profesional y las preferencias de los usuarios.

e Respetar las pautas sugeridas por RPS en materia de precios.

e Participar activamente en las actividades generales organizadas por RPS.

e Hacer un seguimiento del nimero de ventas y los servicios ofrecidos a través
del formato de reporte proporcionado por INPPARES, y proveer la infor-
macién necesaria para determinar el desempefio, la calidad, y la eficiencia de
la asistencia ofrecida a través de INPPARES.

e Proporcionar a los usuarios materiales educativos e informativos producidos a
nombre de RPS.

e Participar activamente en los estudios propuestos por INPPARES, especifica-

mente para mejorar la prestacion de servicios.

B. Retencion/pérdida del personal

Desde su lanzamiento, la red de RPS ha crecido de 50 franquicias en Lima a mas de
1,600 miembros operando en nueve regiones del Perd. La red continda creciendo,
principalmente gracias a los comentarios positivos de las obstetras miembros y a

través de los esfuerzos en la labor de reclutamiento de las RVs. RPS promociona
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6. Relaciones del Franquiciado

su programa a través de organizaciones socias como el Colegio de Obstetras de
Peru. Aproximadamente entre el 10y 15% de las obstetras abandonan la red
cada afio, debido a cambios en la orientacién de sus carreras, o a oportunidades

de capacitacién.

C. Beneficios de contratar nuevo personal

El beneficio principal de pertenecer a la red de RPS para las franquiciadas es el
acceso a una variedad de productos para la planificacién familiar de alta calidad y
a bajo costo que son entregados directamente en sus clinicas, lo que significa un
ahorro de tiempo y dinero. Ademas de los productos para la planificacién famil-
iar a precios reducidos, RPS ofrece a cada franquiciada un rétulo para la fachada
de la clinica, materiales educativos, tarjetas para las citas médicas, y una bata

de laboratorio bordada, asi como otros suministros requeridos para la practica
obstétrica, tales como equipo para el examen de papanicolau y guantes estériles.

RPS no proporciona apoyo econdémico adicional, equipamiento de oficina o de Tl

L~

a las obstetras miembros.




6. Relaciones del Franquiciado

Sin RPS, las obstetras pagarian aproximadamente entre 10 a 15% mas por los
productos comprados en las farmacias locales o directamente de las compafiias
farmacéuticas. Gracias al acceso a productos con precios reducidos, las obstet-
ras pueden ofrecer precios mas bajos, y en consecuencia atraer mas clientes.
Ademas, el hecho de que la mayor parte de las obstetras pueda adquirir los
productos con un crédito de 30 dias les permite acceder a oportunidades de ex-
Muchas obstefras  pansion empresarial. Muchas obstetras reportan que desde su afiliacion a RPS, el
reportan que desde su  ndmero de sus consultas médicas ha crecido, y que el estar asociadas a la marca
afiliacion a RPS e/ INPPARES en el Per( les brinda credibilidad.
nimero de sus consultas
. . Otro beneficio importante mencionado por todas las obstetras entrevistadas para
médicas ha crecido, y que ) ) o , .
este estudio es la oportunidad de participar en las sesiones de entrenamiento

el estar asociadas a la . i o
auspiciadas por RPS. RPS prepara para sus miembros dos talleres provinciales y

marca INPPARES en ) o ~ ) )
) . cuatro sesiones de capacitacion al afo en Lima, sobre temas de salud reproducti-
el Perij les brinda o o L
o va y medicina general. El costo por una capacitacién similar en alguna institucién
credibilidad.

universitaria costaria entre $50 y $60 (délares de Estados Unidos) por sesion.

RPS también prepara actividades especiales en Lima, en la cuales se distribuyen
incentivos adicionales como agendas, termos, y batas bordadas. RPS también
lleva a cabo celebraciones en fechas especiales como las del dia nacional de la
obstetra, dia en el que las mejores obstetras son invitadas a Lima para recibir un

reconocimiento por sus servicios.

Como afiliadas de RPS, las obstetras perfeccionan sus conocimientos en recur-
sos humanos a través de la capacitacion, y ademas afinan sus habilidades para
prescribir métodos anticonceptivos asi como de prevencién de contagios. Los
miembros también son entrenados para desarrollar técnicas de mercadeo social
y para crear demanda para sus servicios a través de actividades de compromiso

para con la comunidad.

D. Fidelidad/nivel de compromiso

RPS es una red parcial en la que las obstetras son en primer lugar profesionales
de practica privada, y en segundo lugar miembros de la red de RPS. La red esta
disefada para proveer acceso a medicamentos de alta calidad a bajos precios y
no para intervenir en las operaciones generales de cada clinica. Si bien las obstet-
ras estan agradecidas por el servicio que RPS les ofrece, ellas no tienen necesari-

amente un fuerte compromiso con la marca o la promocién de la red.

Sin embargo la red de RPS promueve implicitamente la fidelidad de los miembros.
Antes de la creacién de la red de RPS la comunidad de obstetras no formaba

parte del mercado objetivo de la industria farmacéutica, ya que no se les consider-
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6. Relaciones del Franquiciado

aba como un segmento rentable del mercado. La franquicia de RPS ha producido
una red de profesionales cohesiva, creando un nicho del mercado atractivo para

las companias farmacéuticas, a pesar de las competitivas condiciones actuales.

RPS continda facilitando esta relacion de mercado, ganando la confianza y la lealtad
de las obstetras quienes valoran el rol decisivo de RPS, y en Ultima instancia moti-

vando a los miembros a elevar continuamente la calidad de sus servicios.

E. Posicionamiento de la marca/promociones/mercadeo

RPS mantiene un perfil bajo deliberadamente debido a que su poblacién objetivo
prefiere recibir el servicio en forma discreta. Por consiguiente, RPS no se con-
centra en promocionar su marca, sino que deja en potestad de cada obstetra el
determinar hasta que punto asociaréa su clinica con la marca de la franquicia. Ya
que por lo general los pacientes no estan familiarizados con el nombre de RPS y

escogen las clinicas debido a su relacion con la obstetra, muchas de las clinicas

no estan fuertemente relacionadas con la marca.
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En el Perd, los productos farmacéuticos no pueden anunciarse a través de los
medios masivos con el nombre de marca, solo la forma genérica y sin nombres de
marcas registradas puede ser publicitada. Por consiguiente, las actividades pro-
mocionales se concentran en los servicios ofrecidos en vez del nombre del pro-
ducto o de la marca de RPS. Las obstetras participan en camparias promocionales
organizadas por RPS y pueden a su vez hacer publicidad adicional por su cuenta.
Por ejemplo, una obstetra puede ofrecer servicios de papanicolau a precios redu-
cidos en dias especificos de cada mes. Ademas, dos obstetras entrevistadas para
este estudio participaron en programas de radio semanales en los que respondi-
eron preguntas sobre planificacion familiar. Sin embargo, este tipo de actividades

no son organizadas por RPS.

En las capacitaciones anules de la red el personal de RPS hizo hincapié en la
importancia de implementar estrategias de mercadeo para publicitar los servicios

clinicos de las obstetras e incrementar el nimero de sus consultas médicas.
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7. LOGISTICA

A. Adquisiciones

El proceso de adquisicién de productos para la red de clinicas de INPPARES a
nivel nacional, incluyendo el programa RPS, esté centralizado y administrado por
la Directora de Mercadeo Social. Aproximadamente el 70% del total de produc-

tos adquiridos es para RPS, y el 30% restante es para las clinicas de INPPARES.

Actualmente RPS obtiene los productos de cuatro companias farmacéuticas
principalmente: ABL Pharma Pery, Bayer, Pfizer, y Grinenthal Pharmaceutical.
Ademas de de abastecerse de los productos directamente de las compariias
farmacéuticas, IPPF provee de cinco productos a INPPARES directamente:
condones, DIUs, inyectables, anticonceptivos orales e implantes. Los productos
encargados a las compafias farmacéuticas generalmente tienen de un plazo de
entrega de solo dos dias, mientras que los productos de IPPF requieren de una

orden de solicitud de ocho meses de anticipacién.

INPPARES también tiene cuatro de sus propios productos registrados: dos
pruebas de embarazo, una marca de condones, y misoprostol. Gracias al estatus
de INPPARES como ONG y dispensario de medicamentos, la institucién puede
obtener los permisos necesarios para registrar y comercializar productos bajo

su propia marca. Los productos requeridos por las franquiciadas que no son
ofrecidos por RPS son obtenidos directamente por las obstetras en las farmacias

locales o a través de representantes de las compariias farmacéuticas.

INPPARES tiene a cuatro miembros de su personal trabajando a tiempo completo
en logistica y adquisiciones en su sede principal. Como las compras estan cen-
tralizadas, todos los productos llegan directamente al almacén central en Lima.
Desde el almacén central, los productos son transportados a uno de los cuatro
puntos de distribucion en Lima o a una de las instalaciones provinciales de
INPPARES. En las regiones de RPS en las que existe una sede del INPPARES ope-
rando, estas clinicas sirven como almacenes regionales. En las localidades en las
que INPPARES no cuenta con una clinica, RPS alquila un espacio de algin prov-
eedor privado para el almacenamiento de productos. Una vez que los productos
llegan a las instalaciones regionales, las RVs son responsables de hacerlos llegar a

las franquiciadas.

El suministro de productos ha sido constante y confiable desde que se establecid
el programa, salvo excepciones menores. A nivel de clinicas, el desabastecimien-

to es raramente un problema, y todas las obstetras reportan que cuando son nec-
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esarios algunos productos adicionales, las RVs pueden enviarlos rapidamente a
sus clinicas. Algunas franquiciadas manifiestan haber pedido cantidades extra de

productos para abastecerse en caso de que surgiera una demanda inesperada.

Cada RV en Lima abastece con productos a un nimero aproximado de 120 a 150
obstetras, y a nivel provincial cada RV abastece a un nimero de 30 a 50 obstetras.
Cada RV visita a sus obstetras designadas alrededor de dos veces al mes, pasan
un tiempo aproximado de 28 dias por mes en el campo, y regresan a sus puntos

de distribucion local para recoger los productos que sean solicitados.

B. Gestion de inventario

El sistema actual de reporte de inventario y ventas es en papel. Las RVs entregan
todas las boletas de venta y las facturas para que sean ingresadas al programa de
seguimiento de ventas utilizado en la sede principal de Lima. Sin embargo, RPS
esté en proceso de mejorar su sistema ya que utilizard un nuevo programa que
haré posible conectar electrénicamente los pedidos de productos y las ventas con
el sistema de contabilidad de INPPARES. El programa para este sistema se llama
LOLFAR y es usado actualmente por las companias farmacéuticas para dar segui-
miento a la distribucién y las ventas. A la larga, este nuevo sistema permitird a RPS
hacer seguimiento de las ventas por obstetra, sin embargo, no rastreara la venta
de productos por precio ya que cada obstetra determina los precios finales en su
clinica. Aunque al principio las obstetras continuaran haciendo sus reportes en pa-
pel, existen planes para transformar este sistema en uno en el que la informacién

pueda ser ingresada a través de un teléfono celular o de una aplicacién web.

TARJETA KARDEX
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8. CONTROL DE CALIDAD

A. Evaluacién y monitoreo

Aunque RPS recolecta informacién de las obstetras sobre los productos y ser-
vicios ofrecidos cada mes, es un desafio para INPPARES debido a la naturaleza
descentralizada de la red. La RV recoge un formulario de reporte de cada ob-
stetra con dicha informacién y luego los hace llegar a la sede central, donde son
ingresados de manera manual. El contrato de RPS estipula que las franquiciadas
deben hacer reportes mensuales, y RPS capacita a todos los nuevos miembros en
el registro de informacién, sin embargo, el programa ha tenido que bregar con
cierto incumplimiento, por lo que recientemente revisé el formulario de reporte

mensual para hacerlo més corto y simple (ver apéndice C).

Anualmente, INPPARES informa sobre el nimero de usuarios al Instituto Nacional
de Estadistica e Informética (INEI) y a la Agencia Peruana de Cooperacion Inter-
nacional (APCI).

Cada dos afios RPS efectta dos sondeos: uno sobre el grado de satisfaccién gen-

erado al estar afiliada a la red; y el otro para recoger informacién sobre el perfil

de los clientes y sobre el tipo y la frecuencia de los servicios requeridos.

Obstetra completando

un reporte mensual
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9. VINCULOS DE LA RED

A. Referencias de los clientes

Las obstetras normalmente refieren a los pacientes a los hospitales publicos o a
clinicas privadas cuando estos requieren procedimientos como ceséreas, insercio-
nes y extracciones de DIUs, ultrasonidos prenatales, abortos incompletos,
servicios de diagndstico y mamografias. Las obstetras también pueden referir

pacientes a una clinica satélite de INPPARES si se encuentra disponible.

Algunos miembros también reportan tener acuerdos informales con otros prov-
eedores privados locales, donde los pacientes reciben servicios a precios redu-
cidos sin tienen una referencia de la obstetra. No existen incentivos financieros

para las obstetras que refieran clientes a las clinicas de INPPARES.

B. Vinculos con otras organizaciones

Compaiiias farmacéuticas

La asociacién de RPS con ABL Pharma Peru, Bayer, Griinenthal Pharmaceutical, es
rentable para las compafias debido al incremento en las ventas que les supone
la distribucién de sus productos dentro de una gran red de obstetras. Ademas
de los productos, las compafiias proporcionan apoyo financiero para las capaci-
taciones anuales de las obstetras organizadas por RPS, que sirven también como
oportunidades publicitarias. Asimismo, algunos representantes farmacéuticos
visitan clinicas en Lima en compania de los RVs para interactuar directamente con

los proveedores y promover sus productos.

Las companias también valoran el hecho de que la asociacién con RPS les per-
mite atender a personas de bajos ingresos econémicos. Sin embargo, la sos-
tenibilidad de la asociacién se basa en que es rentable para las compafiias y les
permite llegar a una red extendida. Formar parte del programa RPS hace posible
que estas companias puedan expandirse y de esta manera abastecer a un nicho
del mercado adicional, ya que garantiza las ventas en un grupo de consumidores

que nunca antes habia sido captado.

Ademas, las companias valoran la asociacion con INPPARES, que es reconocida a
nivel nacional como un proveedor de asistencia para la planificacion familiar que
prioriza la atencién de las poblaciones desfavorecidas. Las asociaciones se concre-
tan a través de acuerdos verbales que estipulan que los productos vendidos a RPS
no ingresaran al sector comercial y que las compaiiias farmacéuticas no elevaran
los precios.En particular, la compafia Bayer ha desarrollado algunos productos de

bajo costo que son vendidos a RPS. Por ejemplo, ofrecen a RPS un anticonceptivo
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oral con el 50% de descuento. Ademas venden a RPS un anticonceptivo inyect-
able a la mitad del precio de la aplicacién ofrecida a los doctores. Este producto

no es vendido a otros proveedores comerciales.

C. Otras organizaciones no-gubernamentales

Pathfinder Internacional

Pathfinder Internacional es una organizacion internacional sin fines de lucro que
se concentra en salud reproductiva, planificacién familiar, prevencion y asistencia
en VIH/SIDA, y en alentar a las mujeres a decidir sobre su propia salud reproduc-
tiva. Desde 1980 Pathfinder ha estado trabajando en salud en el Perd, tanto en el
sector publico como en el privado, para establecer, expandir, y mejorar la calidad
de los servicios de planificacion familiar, salud reproductiva, y el cuidado mater-

no-infantil durante el parto.

La relacién entre RPS y Pathfinder es fundamentalmente histérica, En 2002, como
parte del Consorcio CATALYST financiado por USAID/Perd (2002-2006), Pathfinder
proporciond asistencia técnica para la fase piloto del programa RPS. Actual-
mente, Pathfinder y RPS tienen un pequefio proyecto financiado por la Fundacion
Bergstrom para obtener DIUs de IPPF y venderlos a las obstetras de RPS.
Ademas, Pathfinder ha lanzado una campafia educativa en salud reproductiva
dirigida a adolescentes de 10 colegios secundarios de Lima. Este piloto, finan-
ciado por Bayer, refiere adolescentes a INPPARES y/o a clinicas de RPS localiza-

das cerca de los colegios.
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10. DESAFIOS Y OPORTUNIDADES

A. Desafios

Actualmente RPS esté en proceso de actualizacion de su sistema Tl y esta to-
mando medidas para mejorar el indice de reportes recibidos de sus obstetras
miembros. Para hacer las mejoras en todo el sistema, deben tomarse medidas a
varios niveles. En la actualidad, existen planes que se vienen desarrollando para
implementar un sistema de seguimiento electrénico que permita a RPS estar al
tanto de las ventas por obstetra. Aunque inicialmente las obstetras continuaran
haciendo sus reportes en papel, existen planes para transformar este sistema

en uno en el que la informacién pueda ser ingresada a través de un teléfono
celular o de una aplicacion web. Se requerird una capacitacion suplementaria y
el abastecimiento de las obstetras y las RVs para que este sistema sea funcional.
Debido a que las RVs son obstetras, existen algunas dificultades con las funcio-
nes administrativas como el registro de datos. Ademas, como las obstetras no
se identifican fuertemente con la marca de RPS, su motivacién para registrar los
datos ha sido baja. RPS espera que el desarrollo de sistemas de Tl permita a las
obstetras mejorar las relaciones con los clientes, fortaleciendo de esta manera la
estructura total de la red, y en Ultima instancia, promoviendo una mayor fidelidad

de los miembros al programa.

B. Oportunidades

Expansién geografica

RPS tiene planes de extenderse geograficamente para llegar adicionalmente a
poblaciones de recursos econémicos medios, asi como a otras areas en las que
se perciben ingresos més bajos, incluyendo regiones con poblaciones indigenas

en donde se habla el quechua.

Expansién de servicios

INPPARES esté considerando expandir sus areas de servicio mas alla de la
planificacién familiar para incluir servicios de salud femenina integral. Ya que las
obstetras usualmente son el punto contacto principal para la atencién médica de
las pacientes, RPS desea capitalizar esta oportunidad para iniciar intervenciones
preventivas y referencias a especialistas. Por ejemplo, existen intervenciones para
el diagndstico de diabetes que son relativamente econémicas (como mediciones
del indice de obesidad y extracciéon de sangre de los dedos) y revisiones para el
cancer de piel que podria encajar en el repertorio de servicios de las obstetras que
ya existe. Areas adicionales de posible expansién de servicios incluyen tratamiento
para depresién post-parto, consejeria en casos de violencia familiar, y prevencién

del contagio del dengue gracias al uso de mosquiteros tratados con insecticidas.
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10. Desafios y Oportunidades

Expansion de productos

El equipo de gerencia prevé que nuevos productos de medicina general podrian
ser afiadidos a la lista actual de productos obtenidos en las companias farma-
céuticas. INPPARES desea desarrollar y registrar productos adicionales a su linea
actual para reducir la dependencia de los precios de las compafiias farmacéuticas

y proporcionar una coraza contra las fuerzas del mercado.

Asesoramiento técnico

El COP esta trabajando para desarrollar un proceso de acreditacién nacional que
incluiré certificaciones de competencia profesional y la estandarizacién de la prac-
tica de la obstetricia en los sectores publico y privado. Aunque no existe un acu-
erdo formal, RPS y el COP se apoyan mutuamente y existen planes para desar-
rollar una colaboracién institucional. Es probable que el proceso de acreditacion
tenga como asesor técnico a RPS, y que el COP trabaje con RPS para proveer y/o

desarrollar oportunidades de certificacién para las obstetras.

C. Lecciones aprendidas

Sostenibilidad financiera

La experiencia de RPS ha proporcionado evidencia de que la franquicia social
puede ser un modelo sostenible financieramente a través del cual se provean ser-
vicios de salud a los méas necesitados. Las claves de RPS para crear este modelo
sostenible son (i) tener socios informados que entiendan el mercado, (ii) obtener
acceso a poblaciones con ingresos medios y bajos que tengan carencias insatis-
fechas, (iii) lograr un entendimiento de los patrones de consumo de los grupos
objetivo, y (iv) priorizar la generacién de ingresos, ademas de mejorar los resulta-

dos de las prestaciones de salud.

Compromiso con el sector privado

Inicialmente, era un desafio para RPS comprometer a las companias farmacéuti-
cas que tradicionalmente se concentran exclusivamente en las ventas y en la gen-
eracion de ingresos. Aproximadamente la mitad de las comparias contactadas
rehusaron la oportunidad de negociar con RPS y participar en el programa piloto.
Las companias que decidieron asociarse ahora reconocen que el objetivo de RPS
de satisfacer a sus clientes crea al mismo tiempo la oportunidad para incrementar
las ventas de los productos al fomentar vinculos rentables con las poblaciones de

bajos recursos econémicos.



10. Desafios y Oportunidades

Oportunidades del mercado

RPS fue concebida en un momento en el que el suministro de asistencia sanitaria
en el Perl estaba cambiando. Se estimaba que el mercado objetivo potencial
era pequefo, pues los escépticos no creian que el sector privado creceria o que
las poblaciones de bajos ingresos podrian pagar por los servicios. Sin embargo,
INPPARES identificd a un grupo objetivo pequefio pero en aumento, que tenia
carencias insatisfechas (servicios econémicos ofrecidos en un ambiente confiden-
cial). La sostenibilidad financiera del modelo y el crecimiento de RPS con cada
ano demostré que la identificacién temprana y el entendimiento de las necesi-

dades de los grupos objetivo son factores cruciales para el éxito.

Costos de la membresia

Aunque RPS esté considerando actualmente establecer un pago por la membre-
sia, éste sera mas dificil de implementar ahora que la red estad completamente
establecida y las obstetras no estan acostumbradas a efectuar este pago. La ad-
ministracion reconoce que si la membresia hubiera sido implementada durante la
fase piloto, esto hubiera generado ingresos y hubiera incrementado el valor de la
membresia para los proveedores de la red. Si se introduce un pago, seria necesa-
rio incrementar los beneficios de la membresia para poder justificar este costo.
Los beneficios posibles incluyen capacitacién adicional, asistencia financiera para
el mejoramiento de las instalaciones de las clinicas, o una membresia escalonada

como un estatus de “club oro” para los miembros que paguen este costo.



ACRONIMOS

APCI
APP
C-section
CcOoP
DIU
GHG
INEI
INPPARES
IPPF
IUD
MINSA
OMS
ONG
ONGI
PPA
RPS

RV
TGF

Tl

T™I
TMM
UCSF
UNFPA
USAID
VIH

Agencia Peruana de Cooperacion Internacional
Afos proteccion pareja

Operacion cesérea

Colegio de Obstetras del Peru

Dispositivo intrauterino

Grupo Salud Global

Instituto Nacional de Estadistica e Informatica
Instituto Peruano de Paternidad Responsable
Federacion Internacional de Planificacién Familiar
Intrauterine device

Ministerio de Salud

Organizacién Mundial de la Salud
Organizacién no-gubernamental

Organizacién no-gubernamental internacional
Paridad de poder adquisitivo

RedPlan Salud

Representantes de ventas

Tasa global de fecundidad

Tecnologias de la informacién

Tasa de mortalidad infantil

Tasa de mortalidad materna

Universidad de California, San Francisco

Fondo de Poblacién de las Naciones Unidas
Agencia de Estados Unidos para el Desarrollo Internacional
Virus de Inmunodeficiencia Humana
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APENDICE A

Cantidad de productos anticonceptivos suministrados por afo

Marca de Tipo de anticonceptivo 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
producto
Total

Anulette 20 Pildora anticonceptiva oral | O 0 0 0 0 456 692 885

Belara Pildora anticonceptiva oral | 0 0 0 0 2 1,741 2,507 2,789

Cartilla Ritmo Método del calendario 36 2 1 0 5 14 0 0
(Ritmo)

Ciclofemina Inyeccién hormonal 0 0 0 0 11,546 10,534 10,108 8,376
mensual-anticonceptivo

Collar Collar del ciclo 0 0 0 0 75 10 34 9

Condon Piel Condon 253 0 0 0 0 0 0 0

Condon Gobon Condon 0 0 730 683 606 0 0 0

Desmin 20 Pildora anticonceptiva oral | O 0 0 371 873 986 0 0

Depoprovera Inyeccion hormonal de 3 2,670 8,720 8,654 9,527 28,252 42,343 42,576 35,488
meses

Impidol Ovulo vaginal 0 0 0 0 744 171 0 0

Jadelle Implantes subdérmicos 0 0 15 24 24 55 74 73
hormonales-anticonceptivo

Linosun Pildora anticonceptiva oral | 0 0 0 0 880 684 748 402

Marvelon Pildora anticonceptiva oral | O 0 0 2,996 13,528 14,665 12,918 0

Mesigyna Inyeccién hormonal 13,583 23,999 33,698 42,755 39,494 9,659 8,867 32,934
mensual-anticonceptivo

Minigynon Pildora anticonceptiva oral | 13,113 29,800 50,227 59,591 61,960 60,007 49,487 41,377

Norplant Implantes subdérmicos 17 30 81 67 68 3 0 0
hormonales-anticonceptivo

Nova T Intrauterino anticonceptivo | 252 392 452 434 462 496 468 616

Oralcom Pildora anticonceptiva oral | 0 0 0 0 0 1,447 44 0

Condon Yes Condon 1,241 571 2,483 3,795 7,313 8,959 8,726 10,972

Perla Gel Owulo vaginal con 252 180 243 70 0 0 0 0
espermicida

Postinor Pildora anticonceptiva de 536 1,249 870 304 135 124 22 0
emergencia

Pregnon Pildora anticonceptiva de 0 908 2,812 3,062 2,472 2,356 626 2,143
emergencia

TCU Intrauterino anticonceptivo | 1,368 1,474 1,859 2,056 1,874 2,173 1,621 1,741

Trolit Pildora anticonceptiva oral | 0 0 0 0 1,154 2,251 2,679 2,090

Yasmin Pildora anticonceptiva oral | O 0 86 337 344 255 118 513
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APENDICE B

Cantidad de productos no-anticonceptivo suministrados por aino

Marca de Tipo de producto 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
producto
Total
Clindacin Antibidtico 0 0 0 0 0 308 724 763
Dalacin Ampolla | Antibiético 0 0 0 11 175 124 76 127
Dalacin Ovulos | Antibidtico 0 0 0 128 271 175 107 145
Elcal D Forte Suplemento de calcio 0 0 0 0 347 227 151 0
Elcal D Plus Suplemento de calcio 0 0 0 0 303 70 81 0
y vitamin D
Elcal Forte Cépsula de calcio 0 0 0 0 86 287 76 0
Famidal Ovulos para candida vaginal | 0 0 0 0 25,180 19,048 14,234 6,772
Famidal Crema | Crema para candida vaginal | 0 0 0 0 384 176 101
Fasigyn Antibidtico 0 0 0 1,501 2,180 1,634 1,758 988
Femstat Crema para candida vaginal | 0 0 0 0 1 985 666 834
Ferrogyn Suplemento de hierro 0 0 436 1,757 327 167 100 0
Gino-Trosyd Ovulos para candida vaginal | 0 0 0 295 1,111 583 415 9
Gino Clorelase Unglento vaginal para la 0 0 0 0 0 389 406 440
cervicitis aguda
Hipoglos Pomada para dermatitis del | O 0 0 0 25 47 62 0
panal
HCG Tira Prueba de embarazo 0 0 0 177 803 141 0 0
Reactiva
Maltofer Suplemento de hierro 0 0 0 0 60 90 44 0
Motrin lbuprofeno 0 0 1,600 37,742 43,691 29,544 11,915 19,798
Nistaglos Pomada para dermatitis del | O 0 0 0 36 61 53 0
panal
Papanicolaou Examen de papanicolau 947 5,395 681 590 549 837 416 453
Test embarazo Prueba de embarazo 2,974 4,291 4,411 3,239 1,580 113 0 0
Supracyclin Antibiético para infecciones | O 0 0 0 0 9,310 37,010 45,637
bacterial
Tanston Antiinflamatorio 0 0 6,860 105,320 | 173,344 | 202,235 | 309,110 | 402,020
Triconidazol Comprimido antibacterial 0 0 0 0 880 1,694 2,458 2,219
Trocar Instrumental para insercién 0 0 0 13 19 13 13 11
de implante subdérmico
Ultra Test Prueba de embarazo 0 0 0 0 145 2,774 3,537 3,472
Vibramicina Antibiético 0 0 910 34,203 24,886 35,389 105,081 | 42,510
VIH reactivo Prueba de deteccién del VIH | O 0 0 70 332 338 328 30




APENDICE C

Reporte mensual de las obstetras afiliadas

REPORTE MENSUAL DE SERVICIOS MEDICO CLINICOS A
CARGD DE PROFESIONALES AFILTADOS

Dstria: Cicign fa ser Bonats por ks Sepervera) |
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