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1. SELECCIÓN Y FORMULACION DEL PROBLEMA 

 

En la actualidad, el mercado de los antimicóticos vaginales viene decreciendo por 

la existencia de un sin número de productos puestos al servicio de la comunidad 

compuesto específicamente por 30 productos  de marca y 30 productos genéricos1 

aproximadamente, lo cual nos permite concluir la gran competitividad existente y la 

sobresaturación de insumos. 

 

Lo anterior nos genera la necesidad de buscar nuevos nichos en el mercado, y una 

de las alternativas seria considerar las combinaciones medicamentosas, las cuales 

podrían ser de gran utilidad para el consumidor actual y en su defecto a las 

mismas compañías productoras.  

 

A la fecha las multinacionales están incursionando en estos nuevos productos 

específicamente a nivel nacional con el lanzamiento de Micofentin (Mezcla del 

antibiótico Clindamicina + el Antimicótico  Isoconazol el cual está siendo impulsado 

con gran auge en el mercado por NOVAMED. 

 

Generando de esta manera que el principal objetivo de trabajo sea la creación de 

nuevos productos que compitan en el mercado actual con el medicamento 

anteriormente descrito y que a su vez le ofrezca a la comunidad mayores y 

mejores beneficios económicos y personales en su consumo.  

 

 

 

 

                                    

1 IMS,MAT SEP 2009 
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1.1 OBJETIVOS 

 

1.1.1 Objetivo General 

 

Elaboración del plan de mercadeo para el lanzamiento del medicamento 

ISOCLIN V. 

 

1.1.2 Objetivos Específicos 

 

 Analizar el mercado de los Antimicóticos Vaginales. 

 

 Identificar oportunidades y amenazas del mercado actual del Isoconazol + 

Clindamicina. 

 

 Realizar el presupuesto de ventas e inversión para el 2011. 

 

 Elaborar estrategias y tácticas para la penetración y aceptación del 

producto. 
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2 EVALUACIÓN DEL PROYECTO 

 

Biogen es un Laboratorio Nacional de gran trayectoria y confianza pero en este 

momento todos sus productos ya son maduros, necesitamos abrir nuevos nichos 

de mercado, buscar nuevas moléculas, nuevas presentaciones y este es el 

momento de hacerlo para ser más competitivos en el mercado. 

 

2.1 Factibilidad y Limitaciones 

 

Tabla 1. Criterios de evaluación 

 

Criterio de evaluación Muy Bien Bien Débil 
Muy 
Débil 

Tendencia del mercado Creciente        

Vida del Producto 10 años y +       

Velocidad de difusión   
Bastante 
rápida      

Tamaño Mdo Potencial   50.000 un       

Necesidad de 
consumidores No encontrada        

Acogida de la distribución Entusiasta       

Apoyo Publicitario Escaso       

Acceso a Mdo.   Fácil      
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3 PRESUPUESTO 

 

Para el desarrollo de este proyecto se tendrá en cuenta la siguiente inversión: 

 

Tabla 2. Presupuesto 

 

ACTIVIDAD CANTTIDAD V. UNITARIO V. TOTAL 

Adquirir la base de datos 
del mercado en valores de 
los antimicóticos Vaginales. 

1 2.000.000 2.000.000 

Adquirir la base de datos de 
las prescripciones médicas. 

1 6.000.000 6.000.000 

Papelería e impresiones  1 100.000 100.000 

Honorarios 50 horas 30.000 1.500.000 

TOTAL   8.130.000 9.600.000 
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4 CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES 

 

Tabla 3. Cronograma de actividades 

 

ACTIVIDAD  
JULIO AGOSTO SEPTIEMBRE OCTUBRE NOVIEMBRE 

S1  S2  S3  S4  S1  S2  S3  S4  S1  S2  S3  S4 S5  S1  S2  S3  S4  S1  S2  S3  S4  

Entrega de 
anteproyecto para 
correcciones 

  X                                       

Entrega final del 
anteproyecto 

    X                                     

Análisis del mercado 
en unidades y valores 

      X                                   

Análisis del mercado 
de prescripciones 

        X                                 

Entrega de 
antecedentes 

          X                               

Análisis de tendencias             X                             

Entrega de 
tendencias 

            X                             

Conocimiento de la 
competencia 

              X                           

Análisis DOFA                 X                         

Entrega preliminar de 
la investigación 

                  X                       

investigación de 
mercado 

                    X X                   

Entrega  de toda 
investigación 

                        X                 

Correcciones                           X               

Elaboración del Plan 
de Marketing 

                            X             

Entrega del Plan de 
Marketing 

                              X X         

Análisis financiero                                   X       

Entrega del Plan 
Financiero 

                                    X     

Preparación para 
presentación y 
sustentación  

                                      X   

Entrega documento 
final 

                                        X 
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5 ANTECEDENTES 

 

Las infecciones vaginales tienen gran importancia médica en todo el mundo. Más 

allá de las molestias que causan sus signos-sintomatología en la mujer, es 

importante su detección temprana y el tratamiento a fin de evitar complicaciones 

posteriores.  

 

Según Fosh2, figuran entre las enfermedades que más frecuentemente, generan 

pérdida de años de salud y de vida reproductiva debido a complicaciones 

importantes, como esterilidad, embarazo ectópico, cáncer, morbilidad perinatal, 

están relacionadas con infecciones obstétricas, partos y ruptura de membrana 

prematuros, abortos, enfermedad inflamatoria pélvica, salpingitis y endometritis. 

 

La Organización Mundial de la Salud (OMS), ha estimado que las infecciones 

vaginales están causadas por una variedad de microorganismos que incluyen 

bacterias, virus, hongos y parásitos. De acuerdo con Sucari,3 Los datos clínicos 

muchas veces no son suficientes para realizar un buen diagnóstico y se requiere 

de estudios de laboratorio para llegar al agente etiológico.  

 

Para Lisbeth Ramírez y otros autores, en el artículo “Vaginosis bacteriana: 

evaluación de algunos métodos diagnósticos”4, En mujeres en edad reproductiva, 

vaginosis bacteriana (VB), candidiasis vulvovaginal y tricomoniasis, comprenden 

                                    

2
 FOSCH S. FOGOLÍN N. y otros, “Vulvovaginitis: correlación con factores pre disponentes, aspectos clínicos y 

estudios microbiológicos”, Revista Argentina de Microbiología Vol. 38, 2006. Pág. 202-205. Artículo 
consultado en: http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0325-75412006000400004  
3
 SUCARI Adriana, “Vuolvovaginitis y vaginosis bacteriana: Importancia del Diagnóstico Microbiológico”. 

Revista MedLab. No. 4 2008. Pág. 1-4. Artículo consultado en: 
 http://www.dribeiro.com/tw2006/medlab/imagenes/nota_rev17.pdf 

4
 RAMÍREZ N. Lisbeth, RODRÍGUEZ M. Zulibeth, entre otros. “Vaginosis bacteriana: evaluación de algunos 

métodos diagnósticos”. Kasmera Vol. 32 pág.  43 – 51. Documento citado en: 

 http://www.revistas.luz.edu.ve/index.php/km/article/viewFile/474/443  

http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0325-75412006000400004
http://www.dribeiro.com/tw2006/medlab/imagenes/nota_rev17.pdf
http://www.revistas.luz.edu.ve/index.php/km/article/viewFile/474/443
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alrededor del 95% de las infecciones del tracto genital inferior, y aunque la 

prevalencia de estas tres condiciones varía dentro de las poblaciones, VB es 

responsable de alrededor del 45% de los casos. Más del 50% de las mujeres con 

signos demostrables de VB son asintomáticas. De acuerdo con José Antonio 

Sánchez,5 en Latinoamérica, las infecciones cérvico-vaginales se presentan con 

una incidencia de 7-20% de mujeres por año y de acuerdo con algunos estudios 

retrospectivos, estas han ido en aumento.  

 

Según José Alberto Hernández,6 la vaginosis bacteriana es el tipo más frecuente 

de infección vaginal, en mujeres que se encuentran en edad reproductiva (15 a 44 

años); actualmente representa, cuando menos, una tercera parte de todas las 

infecciones vulvovaginales.  

 

Se estima que 3 de cada 4 mujeres (75%) padecen una infección por levaduras, 

así como también la infección por protozoarios representa del 3 al 5% de todas las 

infecciones vaginales. (…) Cerca del 20% de las mujeres en edad fértil son 

portadoras del microorganismo, pero solo en algunas aparecen manifestaciones 

clínicas.  

 

5.1 ¿Qué es Candidiasis Vaginal? 

Según el Centro para la salud de mujeres jóvenes, del Hospital infantil de Boston,7 

La candidiasis vaginal es una infección vaginal causada por un hongo o una 

                                    

5
 Sánchez H. José Antonio y otros, “Incidencia del bacilo de Döderlein y su influencia en la presencia de otros 

microorganismos en el canal vaginal”. Univ. Méd. Bogotá. 2008. Pág. 172-179. Documento consultado en: 
http://med.javeriana.edu.co/publi/vniversitas/serial/v49n2/3-INCIDENCIA.pdf  

6
 Hernández José Alberto y otros, “Prevalencia de vaginitis mixta en mujeres latinoamericanas según la 

percepción de los médicos. Preferencia, efectividad e inocuidad de clindamicina más ketoconazol”. Ginecol 
Obstet Mex. 2008. Vol. 76 Pág. 652- 658. Artículo consultado en: 

http://www.nietoeditores.com.mx/download/gineco/2008/noviembre2008/Gineco76-11-652-8.pdf  

7
 __________Center for Young women’s health, “Health information for teen girls around the world” 

Children’s Hospital Boston, Consultado en: http://www.youngwomenshealth.org/spcan.html  

http://med.javeriana.edu.co/publi/vniversitas/serial/v49n2/3-INCIDENCIA.pdf
http://www.nietoeditores.com.mx/download/gineco/2008/noviembre2008/Gineco76-11-652-8.pdf
http://www.youngwomenshealth.org/spcan.html
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levadura. También, se conoce como monilia u hongo vaginal y puede crecer en la 

sangre y ocasionar una infección seria. 

 

Los gérmenes de la Candidiasis crecen en la vagina sin causar infección (...)8 ésta 

ocurre cuando la levadura crece descontroladamente, causando síntomas. 

Ocasionalmente, casi todas las mujeres tienen infecciones de candidiasis vaginal. 

Por ejemplo el tomar antibióticos para infecciones bacterianas algunas veces 

ocasiona que la candidiasis crezca. La diabetes, el VIH usualmente puede 

ocasionar infecciones vaginales crónicas 

 

Imagen 1. Germen Candidiasis 

         

 

 

5.2 Signos  y síntomas de la candidiasis vaginal 

La candidiasis vaginal es típicamente un flujo vaginal  grueso, blanco, y parecido 

al requesón. Puede no tener ningún olor u olor inofensivo, especialmente durante 

la menstruación. Puede causar picazón e irritación dentro y fuera de la vagina. Los 

tejidos vaginales pueden tornarse rojo e inflamado, este tejido irritado e inflamado 

es muy frágil, y el rascarse o la actividad sexual puede causar pequeñas heridas. 

En casos muy severos puede formar ulceras, y otras infecciones de la piel pueden 

ocurrir en estos tejidos. 

 

                                    

8
 Ibíd.  
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5.3 ¿Cómo se hace el diagnóstico de la candidiasis vaginal? 

La infección vaginal puede ser ocasionada por una variedad de gérmenes (…)9 

otras causas comunes de la vaginitis son la trichomonas y la vaginitis bacterial. Se 

necesita un examen pélvico y la toma de un cultivo para conocer el tipo de germen 

causante. 

 

5.4 ¿Cómo se trata la candidiasis vaginal? 

 

El método más común para tratar la candidiasis vaginal es usar un medicamento 

en crema o insertar un supositorio que se coloca dentro de la vagina. (…)10 Los 

tratamientos más comunes para la candidiasis vaginal se compran sin receta 

médica y se consiguen en muchas farmacias. Muchas de las cremas y 

supositorios pueden debilitar el material de que están hechos los condones y los 

diafragmas, lo cual aumenta el riesgo de embarazo y transmisión del VIH. 

 

 Clotrimazole (Gyne-Lotrimin crema): Se aplican cinco gramos de esta crema 

todos los días, usando un aplicador especial, durante 7 a 14 días. 

 

 Clotrimazole (Mycelex supositorios vaginales): Está disponible bajo receta 

médica en supositorios potentes de 100 mg y 500 mg. Los supositorios de 100 

mg se usan todos los días durante siete días. Como alternativa, se pueden usar 

dos supositorios de 100 mg todos los días durante tres días. El supositorio de 

500 mg es más potente que el de 100 mg y sólo se coloca una sola vez. 

 

 Miconazole (Monistat crema vaginal): Se aplican 5 gramos de esta crema 

todos los días, usando un aplicador especial, durante siete días. 

                                    

9
 Ibíd. 

10
 __________ “Candidiasis (candidiasis oral; candidiasis vaginal; candidiasis esofágica” Artículo consultado 

en: http://www.aidsmeds.com/articles/candidiasis_6837.shtml  

http://www.aidsmeds.com/articles/candidiasis_6837.shtml
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 Miconazole (Monistat supositorios vaginales): Está disponible en 

supositorios potentes de 100 mg, 200 mg y 500 mg. Los supositorios de 100 

mg y 200 mg no requieren de receta médica. Los de 500 mg requieren receta 

médica. Los supositorios de 100 mg se usan una vez al día durante siete días y 

los de 200 mg se usan una vez al día durante tres días. El de 500 mg 

solamente se aplica una vez. 

 

 Terconazole (Terazol 3 y Terazol 7 cremas): Terazol 3 contiene una dosis 

mayor de terconazole que Terazol 7, este se usa todos los días, con un 

aplicador especial, durante siete días. Terazol 3 se aplica todos los días 

durante tres días. 

 

 Terconazole (Terazol 3 supositorios): Estos supositorios contienen 80 mg de 

terconazole y se utiliza todos los días durante tres días. 

 

 Tioconazole (Vagistat pomada): Esta pomada contiene 300 mg de 

tioconazole y se utiliza con un aplicador especial solamente una vez. 

 

 Butoconazole (Femstat crema): Se aplican 5 gramos de esta crema con un 

aplicador especial, todos los días, durante tres días. 

 

Si las infecciones vaginales no desaparecen o si la infección vuelve a aparecer 

inmediatamente después de finalizar el tratamiento, se deben utilizar otro tipo de 

medicamentos  más potentes como nystatin, Isoconazole,  itraconazole  o 

fluconazole. Tanto las personas VIH negativas como las positivas (…)11 pueden 

desarrollar candidiasis. Muchas mujeres experimentan infecciones micóticas (por 

hongos) vaginales, del tipo de la candida.  

                                    

11 Ibíd.  
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En las personas VIH positivas, las aftas micóticas orales y las infecciones 

micóticas vaginales pueden desarrollarse en cualquier momento, sin importar 

cuales sean los recuentos de las células CD4.   

 

Cuanto más dañado esté el sistema inmunológico, mayores son las probabilidades 

de que se desarrollen y se repitan más frecuentemente. (…), Las personas VIH 

positivas que tienen el sistema inmunológico dañado (usualmente con un recuento 

de células CD4 menor de 200), también tienen mayores probabilidades de 

desarrollar candidiasis en áreas más profundas del cuerpo, como él esófago y los 

pulmones. Al igual que con muchas otras infecciones oportunistas, la candidiasis 

puede mejorar o volver a aparecer con menos frecuencia si el tratamiento 

antirretroviral aumenta el recuento de células CD4 de manera significativa. 

 

5.5 Comportamiento del mercado 

El mercado de los antimicóticos vaginales es de 20000 Millones de pesos para el 

2010 decrece un 6.5 %.  

 

Imagen 2. Comportamiento del mercado 

 

Valores (mil) 

 

Fuente: IMS, MAT SEP 2009 
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Imagen 3. Crecimiento del mercado 

 

Fuente: IMS, MAT SEP 2009 

 

Dentro de este mercado de los antimicóticos vaginales tenemos las siguientes 

moléculas: 

Tabla 4. Moléculas 

 

MOLECULA MAT Sep/05 MAT Sep/06 MAT Sep/07 MAT Sep/08 MAT Sep/09

CLOTRIMAZOL 8.368.832.894 9.577.716.761 9.106.539.135 10.903.012.936 10.339.364.394

CLOTRIMAZOL - CLINDAMICINA 2.083.559.917 2.712.779.203 3.420.385.065 4.842.169.051 4.964.280.795

ISOCONAZOL 2.085.910.909 2.365.472.966 2.470.527.801 2.141.381.496 1.975.605.776

ISOCONAZOL - CLINDAMICINA 0 0 0 110.064.994 109.061.124

OTROS 3.069.495.932 2.865.603.827 3.252.851.308 3.032.226.668 2.241.483.785

TOTAL MDO 15.607.799.652 17.521.572.757 18.250.303.309 21.028.855.145 19.629.795.874

VALORES

 

Fuente: IMS, MAT SEP 2009 

 

Como podemos observar las moléculas de preferencia médica son el Clotrimazol, 

isoconazol y las combinaciones de Clotrimazol más clindamicina e Isoconazol más 

Clindamicina.12 

 

 

 

                                    

12 IMS, MAT SEP 2009  
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Imagen 4. Market share de los antimicóticos ginecológicos 08 vs 09 

 

52%

23%

10%

1%

14%

PART ANTIF GINECOLOGICOS 08

CLOTRIMAZOL

CLOTRIMAZOL -
CLINDAMICINA

ISOCONAZOL

ISOCONAZOL -
CLINDAMICINA

OTROS

 

53%

25%

10%
1%

11%

PART ANTIF GINECOLOGICOS 09

CLOTRIMAZOL

CLOTRIMAZOL -
CLINDAMICINA

ISOCONAZOL

ISOCONAZOL -
CLINDAMICINA

OTROS

 

Fuente: IMS, MAT SEP 2009 

 

Aunque la participación en ventas de la combinación Iso + Clinda o crece tanto 

como otras combinaciones es un mercado inexplorado y con muchas posibilidades 

de crecimiento. 
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Imagen 5. Evolución  en prescripciones de los antimicóticos ginecológicos durante 

los últimos 3 años 

 

 

 

Fuente: IMS, MAT SEP 2009 

 

La evolución en prescripciones de los antimicóticos ginecológicos muestra una 

predilección de los médicos por las combinaciones de antimicóticos y antibióticos. 

Es el caso de Clotrimazol + Clindamicina y la Clindamicina + Isoconazol. 
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6 PROCESO DE INVESTIGACION: 

 

Para este proyecto el método  de investigación será directo con una encuesta de 

preguntas cerradas en la cual se enfocará en analizar la aceptación de este nuevo 

producto en el cuerpo médico específicamente los Ginecólogos. Teniendo en 

cuenta que la población actual de ginecólogos es de 400 se aplicara a 40 de ellos. 

 

   n=             k² *p*q*N 

   e²*(N-1) +k²*p*q 

 

  n= 40 

 

6.1 Objetivo:  

Realizar una investigación que identifique las necesidades de nuestros clientes, en 

este caso ginecólogos. 

 

6.2 Diseño de la encuesta 

Para nosotros su concepto es de gran importancia y validez para esta  

investigación. 

 

a) ¿Qué porcentaje  de las candidiasis que trata en su consulta mensual son 

micóticas? 

 

b) ¿Qué porcentaje de las candidiasis que trata en su consulta mensual son 

bacterianas? 

 
c) ¿Cuál es la incidencia de infecciones vaginales Mixtas? 

A. Muy recurrente       B.  Poco recurrente        C. Ninguna 
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d) ¿Cuál es el tratamiento que utiliza actualmente en estos casos? 

A. Combinado                          B No combinado       

      

e) ¿De los tratamientos existentes combinados o no combinados cual es el de su 

preferencia. 

 

f) ¿Le interesaría tener más opciones de tratamientos combinados? 

A. SI                                             B. NO             porque: 

 

g)  ¿Cuál es la vía que usted prefiere para  el tratamiento? 

A.  oral                 B. vaginal 

 

h) ¿Cuál es la vía que  cree usted que prefieren sus pacientes? 

B. Oral                 B vaginal? 

 

i)  ¿Cuanto cree que su paciente estaría dispuesta a pagar por un medicamento      

conjugado? 

A.  Entre $30.000 y $ 40.000  

B. Entre $40. 000 y $50.000 

C. Entre $50.000 y % 60.000 
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6.3 Resultados de las encuestas 

6.3.1 ¿Cuál es el porcentaje de candidiasis micotica y bacteriana que recibe en su 

consulta al mes? 

Imagen 6. Pregunta a 

41%
37%

candidiasis micotica

candidiasis bacteriana

 

 

 

 

6.3.2 ¿Cuál es la incidencia de infecciones vaginales mixtas? 

             Muy recurrente        Poco recurrente                 Ninguna 

 

Imagen 7. Pregunta b 

 

0%
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80%

Muy recurrente Poco recurrente Ninguna

73%

25%
3%

INFEC MIXTAS

Muy recurrente

Poco recurrente

Ninguna
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6.3.3 ¿Cuál es el tipo de medicamento que usa actualmente en esos casos? 

 

Combinado                      No combinado 

 

Imagen 8. Pregunta c 

 

45%

46%

47%

48%

49%

50%

51%

52%

53%

Combinado No combinado

48%

53%

Tratamiento

Combinado

No combinado

 

 

6.3.4 ¿Le interesa tener más opciones de tratamientos combinados? 

 

Imagen 9. Pregunta d 

 

0%
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40%

60%

80%
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Si No

93%
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Opcion

Si

No
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 6.3.5 ¿Cuál es la vía que usted prefiere para el tratamiento? 

 

Imagen 10. Pregunta e 
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6.3.6 ¿Cuál es la vía que cree usted que prefieren sus pacientes?  

 

Imagen 11. Pregunta f 
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6.3.7 ¿Cuánto cree que su paciente estaría dispuesta a pagar por un 

medicamento conjugado? 

 

Entre $30.000 y $ 40.000, Entre $40. 000 y $50.000 ó Entre $50.000 y % 60.000 
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Imagen 12. Pregunta g 
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6.3.8 ¿Qué marca le parece más acorde al producto Isoclin V o Sox + 

Clindamicina? 

Imagen 13. Pregunta h 
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Con esta investigación queda completamente claro que los ginecólogos necesitan 

un producto combinado; que supla sus necesidades a nivel de prescripción; 

comodidad, presentación, economía y eficacia. 
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7 MARCA 

Imagen 14. Marca 

 

 

 

7.1 Bran Profile 

 

Tabla 5. Bran Profile 

 

TARGET Medico generales y ginecologos

PROMESA FUNCIONAL Producto combinado para el tx de Candidiasis mixta

PROMESA EMOCIONAL producto para mujeres que quieran sentirse sanas,seguras y tranquilas. 

PROPUESTA

BRAN PROFILE

 

     Desempeño        Imagen y Valores              Simbolos

• Tratamiento reconocida

por el cuerpo medico

• La combinacion perfecta

que ofrece tranquilidad.

• Dos tratamientos en una

unica presentacion. Unica

presentacion en softnes

• Practicidad: Destapar,

aplicar y desechar.

C
al

id
ad

• Buenas practicas de

Manufactura, formula

clinicamente comprobada.

• Portafolio de productos

que garantizan el

cumplimiento de la terapia.

.www.laboratorios

biogen.com 

R
e

sp
al

d
o

 d
e

 M
ar

ca

• imagen de una

mujer sana y

tranquila 
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7.2  Brand positioning statement  

 

Audience                          Dirigido a médicos generales y ginecólogos. 

Core need                        Tratamientos combinados para la Candidiasis 

                                          Vaginal Mixta. 

Brand                                ISOCLIN 

Frame of Reference        Micofentin marca única en el mercado que esta   

                                           Posicionándose. 

 

Point of Difference         Presentación única y exclusiva en softness. 

Support                             Formula patentada y con el respaldo de la sociedad  

                                           Colombiana de Ginecología. 
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8 PRODUCTO 

Imagen 15. Producto 

 

 

 

8.1 Descripción:  

Isoconazol 1% + 2 gr de Clindamicina. Cada softness contiene 6 gr. 

 

8.2 Acción:  

Isoconazol: Es un antimicótico tópico derivado imidazólico que actúa como un 

potente fungicida al inhibir la biosíntesis de los lípidos esterólicos (ergosterol) de la 

membrana celular del hongo alterando su estructura y funcionamiento. La 

Clindamicina: Ejerce su acción antimicrobiana mediante la inhibición de la síntesis 

proteica en bacterias sensibles; se une a las subunidades 50S de los ribosomas 

bacterianos y evita la formación de las uniones peptídicas. Por lo general se la 

considera bacteriostática, pero puede ser bactericida cuando se usa en 

concentraciones elevadas o frente a organismos altamente sensibles. 
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8.3 Ventajas:  

Único en el mercado con presentación de aplicadores individuales que garantizan 

exactitud en la dosis y una aplicación más aséptica del producto. 

 

8.4 Indicación: 

Vaginitis producida por Cándida y bacterias. 

 

8.5 Dosificación: 

Se administrará por vía intravaginal 1 aplicación diaria durante 7 noches 

consecutivas.  Es recomendable realizar la aplicación al momento de ir a dormir, al 

estar en posición de decúbito supino (acostada sobre la espalda). 

 

8.6 Razón de compra 

En procesos de candidiasis vaginal mixta ISOCLIN V  ofrece demostrada acción 

antimicótica y antimicrobiana con excelente perfil de seguridad y única 

presentación individual. 
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9 CANAL DE DISTRIBUCIÓN: 

 

El canal de distribución es clásico busca entregar el producto a los grandes 

distribuidores y almacenes de cadena para que a su vez ellos lo entreguen a las 

droguerías y estas al consumidor final. 

 

Imagen 16. Canal de distribución 

                                

                                DISTRIBUIDOR 

 

 

FABRICA                                                          

                                                                 FARMACIAS                     CO FINAL 

                                                  

                                                  CADENAS 

Fuente: Propia 
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10. POLÍTICA DE VENTAS – PRECIO 

 

Tabla 6. Política de ventas - precio 

PRODUCTO MARCAS GENERICOS LIDER presentacion precio

antimicoticos Vaginales 30 30 Canesten crema 1% tubo x 50 gr 7 ap 10.940$         

Isoconazol 4 0 Icaden crema 1% tubo x 40 gr 7 ap 43.743$         

Isoconazol/ Clindamicina 1 0 Micofentin tubo colapsible 20 g con 3 ap. 56.483$          

 

10.1 Precio sugerido:    

• Distribuidores:  $ 99.500 

• Cadenas: $ 98.500 

 

10.2 Descuentos: 

• Introducción del producto (codificación 10% y pago a 60 días 

• Financiero  5%  por pronto pago (30 días). 

 

11. CONSUMIDOR 

Imagen 17. Consumidor. 

37%

27%

36%

ESPECIALIDAD

GINECOLOGIA

MEDI.GENERAL

OTROS
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Las especialidades médicas que mas prescriben tratamientos para la candidiasis 

vaginal son los ginecólogos y los médicos generales es decir que las  estrategias 

de ISOCLIN V estarán enfocadas  única y exclusivamente en ellas. La distribución 

de las parrillas de promoción médica será distribuida de la siguiente manera: 

 

Tabla 7. Distribución promoción médica 

 

CICLO I CICLO II CICLO III CICLO IV CICLO V CICLO VI CICLO VII CICLO VIII CICLO IX CICLO X CICLO XI

ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN

SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX 

VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX

VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR VALCYCLOR

NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL

GINECOLOGOS

 

 

CICLO I CICLO II CICLO III CICLO IV CICLO V CICLO VI CICLO VII CICLO VIII CICLO IX CICLO X CICLO XI

ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN

SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX ISOCLIN SOX 

VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX VIREX

FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL FAZOL

NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL NOBZOL

MEDICINA GENERAL

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



36 

 

12.  MATRIZ DOFA 

Imagen 18. Matriz DOFA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

13. PLAN ANUAL DE VENTAS 2011 

 

Tabla 8. Plan anual de ventas 2011 

 

2.011 2.011

PRODUCTO Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy

UNIDADES Jan Feb Mar Apr May Jun Jul Aug Sep Oct Nov Dec Total-11

ESTACIONALIDAD 4% 5% 6% 8% 9% 8% 9% 10% 10% 11% 12% 9%

ISOCLIN V 46 58 69 92 104 92 104 109 109 127 138 104 1.150
 

 

2.011 2.011

PRODUCTO Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy Proy

VALORES Jan Feb Mar Apr May Jun Jul Aug Sep Oct Nov Dec Total-11

ESTACIONALIDAD 4% 5% 6% 8% 9% 8% 9% 10% 10% 11% 12% 9%

ISOCLIN V 4.600.000 5.750.000 6.900.000 9.200.000 10.350.000 9.200.000 10.350.000 10.925.000 10.925.000 12.650.000 13.800.000 10.350.000 115.000.000  

OPORTUNIDADES 

 Alto porcentaje de infecciones 
vag. Mixtas. 

 Necesidad sentida del cuerpo 
med de tratamientos 
combinados. 

 Mercado inexplorado que tiende 
a crecer. 

 No hay presencia de genéricos. 

 1 sola marca como competencia. 

AMENAZAS 

 Algunos médicos prefieren el 
tratamiento convencional. 

 Cambio de px en punto de venta. 

 Alto porcentaje de inversión de la 
competencia. 

 Lanzamiento de genéricos. 

FORTALEZAS 

 Única presentación en el 
mercado. 

 Sistema que evita la 
contaminación del sobrante. 

 Dosis exacta. 

 Precio vs la competencia. 

 Participación en las parrillas 
promocionales . 

DEBILIDADES 

 Desconocimiento por parte del 
cuerpo médico de las 
combinaciones.. 

 Status px no OTC. 

 Menor presupuesto de inversión 
vs la competencia. 

 

 1 sola marca como competencia. 
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14. COMUNICACIÓN ESTRATEGICA DE MERCADEO 

 

Imagen 19. Comunicación estratégica de mercadeo 

 

 

 

 

 

                                       

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

OBJETIVO 

Unidades         
2.323 

Valores$ 
115 Mi 

ESTRATEGIAS TACTICAS 

BRAND 
AWARENESS. 

 Lanzamiento de ISOCLIN V. 

 Targeting y segmentación, médicos a conquistar y a mantener según 
close up. 

 Visita médica focalizada, con inicios de tratamiento. 

 Lograr recordación de marca mediante gimmicks (esferos, USB, Caja 
aromatizada. 

 Pag web 

 

 

 

 

CONSIDERACION 
Y COMPROMISO. 

 Presencia de marca en congresos y eventos. 

 Fidelizacion del médico mediante patrocinios e inscripciones. 

 Plan semilla. 

 Plan Mujer sana. 

 Tomas de urgencias. 

 

 

 

 

 Plan Mystery shopper: premios por no cambio de px.  

 Distribución y vectorizacion. 

 Plan a toda velocidad (ATV): autódromo. 

 Tomas de farmacias con descuentos y refrigerios. 

 

 CONVERSION O 
COMPRA. 

BRAND AWARENESS. 
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14.1 Situación 

Alto porcentaje de infecciones vaginales mixtas. 

 

14.2 Estrategias 

Incentivar y motivar al médico para que prescriba (genere la demanda) ISOCLIN V 

y así mejorar la calidad de vida de las pacientes afectadas por esta enfermedad y 

ofrecer al médico y su paciente un medicamento eficaz, seguro y de calidad para 

satisfacer sus necesidades de salud. 

 

14.3 tácticas 

 Lanzamiento de ISOCLIN V. 

Imagen 20. Lanzamiento de ISOCLIN V. 

 

 

 Realizar visita médica focalizada acompañada de muestra medica,      

resaltando nuestro agrandado. 
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14.4 plan de promoción médica 

Técnica promocional: Visita médica, nueva ayuda visual, recordatorios y muestra 

medica. 

 

14.4.1 Visita médica sugerida 

Posicionamiento  de los beneficios de la marca, dos tratamientos en un solo 

empaque, alta difusión en las capas profundas de la mucosa vaginal, exclusivo 

sistema de 7 monodosis que evitan la contaminación sobrante y prácticos 

aplicadores “softness” que no producen traumatismos y aseguran exactitud en la 

dosificación. 

 

Tabla 9. Información Adicional 

 

Descripción:  Isoconazol 1% + 2 gr de Clindamicina. Cada softness contiene 6 gr.

Isoconazol: Es un antimicótico tópico derivado imidazólico que 

actúa como un potente fungicida al inhibir la biosíntesis de los 

lípidos esterólicos (ergosterol) de la membrana celular del hongo 

alterando su estructura y funcionamiento.

Clindamicina: Ejerce su acción antimicrobiana mediante la 

inhibición de la síntesis proteica en bacterias sensibles; se une a las 

subunidades 50S de los ribosomas bacterianos y evita la formación 

de las uniones peptídicas. Por lo general se la considera 

bacteriostática, pero puede ser bactericida cuando se usa en 

concentraciones elevadas o frente a organismos altamente 

sensibles.

Ventajas: 

Único en el mercado con presentación de aplicadores individuales 

que garantizan exactitud en la dosis y una aplicación más aséptica 

del producto

Indicación: Vaginitis producida por Cándida y bacterias.

Se administrará por vía intravaginal 1 aplicación diaria durante 7 

noches consecutivas. 

Es recomendable realizar la aplicación al momento de ir a dormir, al 

estar en posición de decúbito supino (acostada sobre la espalda).

Acción: 

Dosificación:

DAVID ISOCLIN V
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14.5 Material promocional 

14.5.1 Ayuda visual 

Imagen 21. Ayuda visual 

 

 

14.5.2 Fuerza de ventas 

Tabla 10. Fuerza de venta 

 

Regional Ginecologos Med Gnral

Centro 3 3

Valle 1 1

Antioquia 1 1

Costa 1 1

Oriente 1 1

Eje cafetero 1 1

FUERZA DE VENTAS
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14.5.3 Muestra medica 

Tabla 11. Muestra médica 

    

CICLO 1 

(ENE) 

CICLO 2 

(FEB) 

CICLO 3 

(MAR) 

CICLO 4 

(ABR) 

CICLO 5 

(MAY) 

REFERENCIA COMPAÑÍA 
ENTREGA 

04/12/2010 

ENTREGA 

01/02/2011 

ENTREGA 

01/03/2011 

ENTREGA 

05/04/2011 

ENTREGA 

03/05/2011 

ISOCLIN C.V 

1% Tubox6g 

Cajax7 MM 

FARMA 500 500 500 500 500 

 

CICLO 6 (JUN) 

CICLO 7 

(JUL) 

CICLO 8 

(AGO) 

CICLO 9 

(SEP) 

CICLO 10 

(OCT) 

CICLO 11 

(NOV) 

ENTREGA 

01/06/2010 

ENTREGA 

01/07/2011 

ENTREGA 

02/08/2011 

ENTREGA 

01/09/2011 

ENTREGA 

01/10/2011 

ENTREGA 

02/11/2011 

500 500 500 500 500 500 

 

Segmentar target en médicos a mantener y  conquistar de acuerdo a la 

información del mercado (close up) 

 

Imagen 22. Close Up 
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Este es un ejemplo de la segmentación que se hace con la herramienta de close 

up. Lograr recordación de la marca mediante gimmicks como: caja aromatizada, 

lapiceros, USB. 

Tabla 12 Gimmicks 

CICLO 1 (ENE) CICLO 2 (FEB) CICLO 3 (MAR) CICLO 4 (ABR) CICLO 5 (MAY) CICLO 6 (JUN) CICLO 7 (JUL) CICLO 8 (AGO) CICLO 9 (SEP)CICLO 10 (OCT)CICLO 11 (NOV)

ENTREGA 

04/12/2010

ENTREGA 

01/02/2011

ENTREGA 

01/03/2011

ENTREGA 

05/04/2011

ENTREGA 

03/05/2011

ENTREGA 

01/06/2011

ENTREGA 

01/07/2011

ENTREGA 

02/08/2011

ENTREGA 

01/09/2011

ENTREGA 

01/10/2011

ENTREGA 

02/11/2011

Lapiceros MG. Espec. MG. Espec. MG. Espec.

Caja Aromatizada Esp. MG. Esp. MG. Esp. MG.

Memorias USB MG. Esp MG. Esp. MG. Esp MG. Esp.

Tortas Navidad MG / Espec

REFERENCIA

 

 

Imagen 23. Gimmicks 

 

 

 

 

 



43 

 

14.5.4 Pagina web 

Imagen 24. Página Web 

 

 

 

 

 

 

Situación: Alto porcentaje de inversión de la competencia.  

Estrategia: Generar el compromiso de parte del médico con ISOCLIN V. 

Tácticas: Presencia de marca en congresos y eventos (Ver imagen 24) y 

idealización de médicos con inscripciones y patrocinios. 

 

 

 

 

 

 

CONSIDERACION Y COMPRMISO. 
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Imagen 25. Presencia de marca en eventos 

 

 

 

 

14.5.5 Plan semilla 

Acercamiento a residentes de último año, apoyo a reuniones de carácter 

investigativo.  Reuniones mínimo con 8 residentes de ginecología y se realiza 

visita médica, exposición de marca, entrega de recordatorios, refrigerios y mm. 

 

14.5.6 Plan mujer sana 

Llegaremos a universidades y colegios  apoyando las semanas de la salud con 

toma de citologías, nuestro aporte será dado con charlas educativas sobre 

candidiasis vaginal, refrigerios e inicios de tratamiento. 
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14.5.7 Toma de urgencias en hospitales y clínicas 

Llegaremos a urgencias con presentación de producto, muestras médicas y 

refrigerios. 

 

Imagen 26. Presencia del producto en urgencias 

 

 

 

 

  

 

 

Situación: Cambio de px en punto de venta. 

Estrategia: Generar el hábito de compra del producto en las droguerías. 

Tácticas: Plan mistery shopper 

Nuestro panel de droguerías está distribuido de la siguiente manera: 

 

Tabla 13. Plan de droguerías 

2011 ciclos
contactos/

ciclo

Total de 

contactos

Droguerias 7 5.800 40.600

Dependientes 7 17.400 121.800  

CONVERSION O COMPRA. 
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Mediante compradores incognitos se persuade masivamente a todos los 

dependientes del panel hacia el respeto a la formula y recomendación de la marca 

a través de obsequios. De preferencia para los niños. 

 

14.5.8 Distribución y vectorización. 

Imagen 27. Distribución y vectorización 

 

 

Plan te ves bien te sientes bien: por compras superiores en un 50% al mes 

anterior cada distribuidor podrá recibir 2 inscripciones anuales al BODYTECH. 

(Participan clientes de todo el país). 

 

Toma de Farmacias: Durante 2 tomas de Farmacias programadas por la compañía 

durante todo el año, iremos con la marca, estaremos entregando premios y 

muestras médicas a los dependientes. 

Imagen 28. Toma de farmacias 
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