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Abreviaturas

HAS Hipertension arterial sistémica

UMF Unidad de medicina familiar

OoMS Organizacion Mundial de la Salud
ENSANUT Encuesta Nacional de Salud y Nutricidn
mmHg Milimetros de mercurio

TAS Tensidn arterial sistdlica

FACME Federacién de Asociaciones Cientifico-Médicas de Espafia
eHealth Dispositivo movil y aplicacion destinada a la salud
IMSS Instituto Mexicano del Seguro Social
CDMX Ciudad de México

apps Aplicaciones

SARS COVID Infeccidn por coronavirus 19

19

IMC indice de masa corporal

EPOC Enfermedad pulmonar obstructiva crénica
CPM Costo por mil

CPC Costo por clic

CPA Costo por adquisicion

ASO App store optimization

SKD Kit de desarrollo de software

NOM Norma Oficial Mexicana

GPC Guia de Practica Clinica

SEO Search Engine Optimization




Introduccién

Gamificacién como herramienta para mejorar la adherencia terapéutica de la
hipertension arterial dentro del contexto de los sistemas de salud en México.

Uno de los objetivos de los proyectos de inversion en salud es desarrollar
propuestas de valor dentro del contexto de un sistema de salud. Para dicho fin
es necesario desarrollar diversas estrategias que se enfoquen en cumplir las
metas planteadas.

El presente documento presenta una herramienta que funciona como modelo de
empoderamiento destinado a los usuarios del sistema de salud, en sus tres
niveles de atencién, a nivel publico y privado, que poseen enfermedades
cronicas, cuyo aumento esta intimamente relacionado con la actual transicion
epidemioldgica. Concretamente pacientes con hipertension arterial sistémica.

El abordaje elegido es aumentar la adherencia terapéutica que, como se
abordara mas adelante, es el grado de cumplimiento de las indicaciones médicas
por parte del paciente, esto es generar un acuerdo entre el usuario (pacientes) y
meédicos (sistema de salud), con la meta de mejorar la calidad de vida, reducir
los afios de vida perdidos y optimizar, por tanto, la atencion.

El ambiente donde se desarrolla el proyecto de inversidbn en salud es
fundamental: al momento de su desarrollo se presenta una crisis de salud global:
la pandemia por coronavirus 19. Misma que modifico profundamente la
percepcion de la salud y el modo de operacion de las instituciones creando un
enorme hueco en la atencion, reduciendo significativamente la atencion a los
enfermos cronicos.

Esta area de oportunidad permite sugerir un modelo basado en las tecnologias
de la informacién para reforzar la adherencia terapéutica y reivindicar la relaciéon
médico paciente enfocadndose en 4 aspectos fundamentales de la adherencia
terapéutica que son: tomar, registrar y compartir las cifras de tension arterial,
esto para mantener un control de estas cifras; tomar adecuadamente los
medicamentos prescritos por el médico fortaleciendo la disciplina, coordinar la

busqueda de asistencia médica reforzando las citas medicas y sus auxiliares de



diagndstico y tratamiento (laboratorios, rayos x, nutricion) y fomentar las medidas
no farmacologicas como cambios de estilo de vida y medidas higiénico dietéticas.
Esto por medio de dos estrategias: la gamificacién, es decir, el uso de una
aplicacion movil de facil acceso y uso que promueva las acciones previamente
descritas, destacando la toma de presion, los medicamentos y las citas medicas
y marketing de atraccion o inbound marketing que generara contenidos para
promover las descargas y uso, ademas de presentar informacion relevante
acerca de la promocion a la salud dedicada especialmente al publico meta.

Al inicio de este documento se ofrecen cddigos QR para que, aunado a la lectura
puedan interactuar digitalmente con la aplicacion y las redes sociales.

Este documento se desarrolla por capitulos como a continuacion se detalla.

El capitulo 1 es la descripcién del modelo donde se desarrolla la pregunta de
investigacion, los objetivos, la hipoétesis, la justificacion y la metodologia de la
investigacion. Aunque la estrategia se desarrolla en conjunto, se encuentra

didactico dividirla en dos grandes vertientes: gamificacion e inbound marketing,

El capitulo 2 desarrolla el marco te6rico destacando la importancia e impacto de
la hipertensién arterial, la solucion y la propuesta desarrollada en el modelo
ofreciendo un andlisis sociodemografico, epidemioldgico y de tecnologias de la

informacion destinadas a la salud.

El capitulo 3 muestra el desarrollo del modelo en extenso, haciendo la funcion
de un plan de marketing y de negocios, presentando el nombre de la aplicacion
“BloodPressureHelper”, los analisis FODA, la misidn, vision, valores, el modelo
CANVAS, la cadena de valor, el analisis VRIO, el andlisis de la competencia, la
mezcla de marketing, las proyecciones de ventas-descargas y estados

financieros y el plan de operacion propiamente dicho.

El capitulo 4 muestra la evaluacion del primer ciclo del modelo mostrando los
resultados de las dos vertientes principales del modelo, asi como la

interpretacion y consigue, finalmente, confirmar la hipotesis.



El capitulo 5 muestra las conclusiones destacando las areas de oportunidad y

las propuestas de mejora para continuar con el desempefio del modelo

El capitulo 6 muestra la bibliografia citada en APA

Los anexos muestran el modelo integral para la calidad total del modelo
generando el propoésito, alcance, politicas de operacion, la descripcion del
procedimiento. Posteriormente se muestra el cronograma de actividades, cabe
destacar que, derivado de la pandemia por coronavirus 19 los tiempos estimados
se modificaron, siendo mas amplios. Mas adelante se muestra el contrato de
licencia de uso de software y el acuerdo de distribucién para desarrolladores de

Google Play y finalmente la matriz de riesgos
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CAPITULO 1. DESCRIPCION DEL MODELO.

1.1. Pregunta de investigacion.

Dentro del contexto de salud en México diversas instituciones han reconocido la
importancia de atender de manera mas efectiva a la poblacion con enfermedades
cronico degenerativas como la hipertension arterial sistémica (HAS) (IMSS,
2014), por lo que se han implementado programas y estrategias de prevencién
primaria, secundaria y terciaria, por ejemplo, el programa PREVENIMSS, CHKT,
entre otras. Estas estrategias se encuentran implementadas y en evaluacion
constante.

Dicha situacién motiva la creacion de programas de control apoyados en el
marketing social a través de estrategias que han demostrado ser eficaces como
lograr que los pacientes tengan un indice de masa corporal (IMC) normal, que
reduzcan la ingesta dietética de sodio, aumentar su adherencia al tratamiento y
lograr controlar comorbilidades como la diabetes y las dislipidemias, sin
embargo, es necesario enfocar estos esfuerzos en crear una herramienta que
pueda ser accesible y til tanto al personal de salud como a los usuarios finales:

los pacientes utilizando las tecnologias de la informacion disponibles.
Por lo que se desprende la siguiente pregunta de investigacion:

¢Puede la gamificacion como herramienta para mejorar la adherencia
terapéutica en pacientes hipertensos captar y fidelizar a los pacientes para

mejorar la atencién de salud dentro del contexto del sistema de salud mexicano?

1.2.  Objetivo de la investigacion.

Obijetivo general

Captar y fidelizar a los pacientes hipertensos por medio de la herramienta de
gamificacién y marketing de atraccién en el contexto de una aplicacién movil para

mejorar la adherencia y atencion medica dentro del sistema de salud mexicano.
11



Objetivos especificos

1.3.

Medir el nUmero de descargas de la aplicacion movil por unidad de tiempo.
Medir la retencién de los usuarios con el porcentaje de usuarios activos
por unidad de tiempo.

Medir el abandono de los usuarios con el porcentaje de usuarios que
dejan la aplicacion por unidad de tiempo.

Generar conductas de adherencia terapéutica en pacientes con
diagnéstico de hipertension arterial fomentando la resolucion de las 4
necesidades de la adherencia: toma y registro de presion arterial,
consumo de medicamentos, medidas higiénico dietéticos y relacion
meédico paciente por medio de la asistencia a consulta médica.

Innovar por medio del aprendizaje constante del comportamiento del
consumidor, el ambiente y los procesos internos por medio de la medicion

y evaluacion constante de los indicadores y procesos de la organizacion.

Hipotesis.

Hipotesis nula.

El modelo de gamificacion y marketing de atracciébn, como herramienta para

mejorar la adherencia terapéutica, obtendra un porcentaje de retencion menor al

20% de acuerdo al numero de descargas generadas en el primer mes de

operaciones.

Hipotesis alternativa

El modelo de gamificacion y marketing de atraccion, como herramienta para

mejorar la adherencia terapéutica, obtendra un porcentaje de retencion igual o

mayor al 20% de acuerdo al nUmero de descargas generadas en el primer mes

de operaciones.
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1.4. Justificacion

El panorama actual en salud consecuencia de la pandemia de coronavirus
(SARS COVID-19) ha supuesto una nueva area de oportunidad en la atencion
de los pacientes con enfermedades crénico-degenerativas, como la hipertension
arterial. Las medidas de aislamiento social han afectado la forma en que se
atienden las consultas médicas de seguimiento tanto a nivel publico como
privado. En pocos meses seremos testigos de las consecuencias a nivel control
y adherencia al tratamiento en esta clase de pacientes, al final del dia la infeccion

por coronavirus no es el inico motivo de consulta médica.

Por dicha razén la herramienta basada en gamificacion para generar la
adherencia en pacientes hipertensos se sitla como una estrategia de marketing
en salud adecuada dentro del sistema de salud mexicano para satisfacer esta
creciente necesidad de los pacientes de mantener un régimen de control de la
presion arterial, toma adecuada de medicamentos, medidas higiénico-dietéticas
y reforzar la relacion médico paciente por medio de la asistencia a consulta
meédica y otros especialistas, que se han nombrado las “4 necesidades de la

adherencia’.

El desarrollo de dicho modelo sera por medio del proceso de direccién de
mercadotecnia que a su vez se apoya en el proceso administrativo y se inserta

directamente en las necesidades de salud antes mencionadas.
1.5. Material y Métodos

1.5.1. Metodologia

Disefio y tipo de estudio
Experimental, longitudinal

1.5.2. Muestra

Universo.

Pacientes con diagndstico de hipertension arterial sistémica entre 45 y 65 afos.

13



Poblacién.

Pacientes diagnosticados con hipertension arterial sistémica en la Ciudad de
México y que cuenten con tratamiento de la enfermedad, sin importar el tiempo
de diagnéstico o el grado de adherencia terapéutica, ya sean hombres o mujeres
y que cuenten, al menos, con uno dispositivo movil inteligente y acceso a
internet. Cabe destacar que al ser una herramienta digital no se excluye la
participacion de usuarios secundarios como cuidadores o familiares quienes

pueden utilizar la aplicacién e interactuar con los contenidos.
Muestra.

A conveniencia del investigador.

Criterios de inclusién

- Pacientes con diagndéstico de hipertensién arterial, sin importar el tiempo,
grado de adherencia, institucion, presencia de complicaciones de la
enfermedad o comorbilidades.

- Usuario de telefonia mévil con sistema operativo AndroidMR

- Que sea capaz de interactuar con el dispositivo, puede incluirse usuarios
secundarios que faciliten la interaccion en caso de pacientes con

incapacidad para utilizar los dispositivos (déficit visual, cognitivo, edad.)
Criterios de exclusién.

- Paciente con otras comorbilidades que no incluyan como base la
hipertension arterial.
- Pacientes y/o familiares no hispanohablantes

- Aquellos que libremente no decidan participar.

1.5.3. Variables.

Variable independiente
Inversion, disefio y operaciéon del modelo de gamificacion y marketing de

atraccion.
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Variable dependiente.
Respuesta del usuario por medio de interacciones medidas por Google Analytics

en conjunto con las generadas por el equipo de marketing.

Las variables se podran clasificar de acuerdo a la estrategia del modelo que va

a ser evaluado, es decir, marketing y gamificacion (aplicacion movil).

Marketing:

- Me gusta

- Alcance

- Interaccion

- Impresiones

- Impresiones

- Valoraciones.

- Retorno de la inversion.
Gamificacion:

- Numero de descargas

- Ranking en Play Store

- Costo de adquisicion de usuarios
- Lifetime value

- Tasa de retencion

- Tasa de abandono.

- Costo por mil
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variables de Marketing de atraccién

Variable Definicion Tipo de Escala de Valores
operacional variable medicion

Me gusta Numero de | Cuantitativa | Continua Numero de
personas a usuarios  por
las que les unidad de
gusto la tiempo.
pagina de
redes
sociales
durante el
mes.

Alcance Numero de | Cualitativa Nominal NUmero de
personas que usuarios  por
visualizaron unidad de
contenido tiempo
asociado a la
pagina de
redes
sociales
durante el
mes

Impresiones | NUumero de | Cuantitativa | Continua Numero de
veces que se impresiones
mostro el por unidad de
anuncio tiempo.

Valoraciones | NUmero de | Cuantitativa | Continua Numero de
valoraciones valoraciones
y comentarios
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por parte de

los usuarios.

por unidad de

tiempo

Retorno de la

inversion

Indicador que
evalta
rentabilidad
del proyecto,
efectividad de
la estrategia,
indicando la
rentabilidad
de

inversion. Se

la

calcula
dividiendo la
ganancia
obtenida en
un periodo de
tiempo entre
la inversion
en el proyecto
en un periodo
de tiempo por
100

Cuantitativa

Continua

NUmero
expresado en

porcentaje.

Variables de Gamificacion

Variable

Definicion

operacional

Tipo de

variable

Escala

medicion

de

Valores

Numero de

descargas

del
de

descargas de la

Resultado

ndmero

aplicacion  por

Cuantitativa

Continua

Expresados
como razon:

ndmero /

17




unidad de unidad de

tiempo tiempo
Ranking en | Lugar jerarquico | Cualitativa Ordinal Numero de
Play Store ocupado en la puesto

tienda  digital ocupado

(Play Store),

siendo la

relacion de

menor  puesto

mayor

exposicion.
Costo de | Costo final de | Cuantitativa | Continua Se expresa
adquisicion adquirir un como razén
de usuarios | usuario activo por unidad de

que se calcula tiempo.

como gasto

total en

publicidad entre

el total de

instalaciones

medidas en

unidad de

tiempo.
Lifetime Valor neto de | Cuantitativa | Continua Se expresa
value los ingresos que en pesos

genera un (moneda

usuario en el

tiempo que
utiliza el
servicio. Se
calcula

nacional) por
unidad de

tiempo.
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dividiendo el
total de
ingresos por
publicidad entre
el numero total

de usuarios por

unidad de
tiempo.
Tasa de | Porcentaje de | Cuantitativa | Continua Se expresa
retencion usuarios  que en porcentaje
permanecen por unidad de
activos respecto tiempo
a periodos
anteriores  de
tiempo
Tasa de | Porcentaje de | Cuantitativa | Continua Se expresa
abandono usuarios  que en porcentaje
dejan de usar la por unidad de
aplicacién tiempo.
dentro de wun
periodo de
tiempo
determinado
respecto al
periodo anterior
Costo por mil | Modelo de pago | Cuantitativa | Continua Se expresa

online que se
determina  por
cada mil vistas
a un anuncio.

Esta variable

en moneda
nacional
(pesos

mexicanos)
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puede modificar
su valor en
relacion al
comportamiento

del mercado.

1.5.4. Anélisis estadistico

Para poder llevar a cabo los objetivos previamente disefiados se requieren
diversas métricas con relacion a las dos estrategias principales en las que se
basa la aplicacion mévil BloodPresureHelper para generar adherencia en

pacientes hipertensos. Los indicadores se especifican a continuacion.
Inbound marketing

La estrategia inbound marketing generara datos e informacion que permitiran la
construccion de los indicadores de la aplicacién, es decir, los datos obtenidos de
las variables permitiran determinar el alcance de la campafia que mostrara su
efectividad en el centro de la herramienta: la aplicaciéon mévil que mas adelante

proporciona datos cuantitativos como:
« Rentabilidad del proyecto.
« Efectividad de la estrategia.

« Indica sobre si se esta gestionando la estrategia de forma 6ptima o si son

necesarias ciertas correcciones.
Gamificacion

NUmero de descargas.

Inicialmente sera necesario medir el nUmero de descargas de la aplicacion por
unidad de tiempo, por medio de su indicador correspondiente, cabe resaltar que
este indicador medira la respuesta inicial dentro de los primeros 30 dias de

operacion del modelo para efectos de este documento, puesto que al momento
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de su lectura, apreciable lector, se habran generado més datos. El indicador se

expone a continuacion:

nimero de descargas de la aplicacion

Descargas de la app = unidad de tiempo

Para validar la estrategia de marketing sera necesario conocer el ranking de la
aplicacion en la Play Store, por ejemplo, pasar de la posicion 60 a la 15 tendra
un efecto sensible en el nimero total de descargas.

Costos de adqguisicidn de usuarios.

Posteriormente el indicador que permitira medir los costos de adquisicién de
usuarios a través de anuncios publicitarios recibe el nombre de costo por
instalacion (CPI), se define con las campafas publicitarias donde los editores
colocan “anuncios digitales”, las empresas se les cobra una tasa fija o de puja?

cada vez que se instala la aplicacion o se visualiza el anuncio.

Este indicador se obtiene dividiendo el gasto total de anuncios (cantidad de
dinero utilizada en un conjunto de anuncios) por el nimero de instalaciones
(nimero total de instalaciones de una aplicacion que fueron contadas por el

servidor de anuncios):

Gasto total en publicidad

PI =
¢ Total de instalaciones medidas

Lifetime Value.

Otro indicador de gran importancia es el llamado Lifetime Value (LTV), es
fundamental para optimizar los canales de marketing y centrarse en encontrar a
los clientes que crean valor a largo plazo para la empresa. En marketing el valor
del ciclo de vida del cliente es una prediccion del beneficio neto atribuido a la

relacion futura del cliente y se calcula como se muestra a continuacion:

! La subasta electrdnica, subasta inversa o puja es un proceso dindmico de negociacién de precios on
line entre proveedores preseleccionados para conseguir una parte del negocio. Se trata de un nuevo
sistema de negociacion en el que, en cierto modo, desaparece la relacidn personal con el cliente para
convertirla en una negociacién a través de internet. En contra del sistema tradicional, gana el lote el que
menor precio oferte
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_ total de ingresos por publicidad

namero total de usuarios

Tasa de retencion y de abandono.

La métrica retencidn es un indicador que permite saber el porcentaje de usuarios
gue permanecen activos respecto a periodos anteriores de tiempo mientras que
la tasa de abandono es el porcentaje de usuarios que dejan de usar una

aplicacion dentro de un periodo determinado respecto al periodo anterior.

» porcentaje de usuarios activos
Tasa de retencion =

periodo de tiempo

porcentaje de usuarios que dejan de usar la aplicacién
Tasa de abandono =

periodo de tiempo
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CAPITULO 2. MARCO TEORICO.

2.1. El problema: hipertension arterial sistémica.

El auge de las enfermedades crénicas y la marcada transicion epidemioldgica y
poblacional poco a poco se han convertido en un importante problema de salud
publica. Enfermedades como diabetes mellitus, hipertension arterial, cancer o
padecimientos reumatoldgicos son cada vez mas comunes y con mas frecuencia
en edades cada vez mas tempranas. Entre las enfermedades crénicas mas
importantes tanto en su presentacién como en sus complicaciones se encuentra
la hipertension arterial, sobre todo en los mayores de 60 afios, siendo el grupo
de poblacién que se estima un mayor crecimiento. Para 2030, se prevé un
crecimiento de 900 millones a 2000 millones de pacientes diagnosticados entre
2015y 2050 (Zegarra Lopez & Objetivo:, 2018).

La hipertension arterial sistémica (HAS) es responsable de 7.5 millones de
muertes a nivel mundial sobre todo en paises en vias de desarrollo en edades
de 45 a 65 afios. Este grupo de poblacién requiere énfasis en medidas
preventivas. Las complicaciones debidas a la hipertensidén arterial sistémica

causan anualmente 9.4 millones de muertes en el mundo. La HAS es la causa de
por lo menos el 45% de las muertes por cardiopatias, y el 51% de las muertes
por accidente cerebrovascular (Lim et al., 2012).

En México, la prevalencia de hipertensos con tensién arterial controlada es de
45.6. El uso de tratamiento farmacologico contribuye solo un poco al descenso
de la tension arterial cuando la totalidad de factores de riesgo asociados no son
modificados. En México, la tensién arterial elevada es uno de los cinco
principales factores de riesgo modificables para reducir los afios de vida

saludables perdidos.

En el IMSS, la HAS es la primera causa de atencion de las enfermedades cronico
degenerativas en Unidades de Medicina Familiar (UMF), incluso, superando a la
diabetes,(IMSS, 2014). Villarreal Rios E. et al., en el afio 2002 publicé un estudio

de determinacion de costos de la atencion de la HAS, donde el costo anual por
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hipertenso en un escenario promedio fue de 1,067 pesos mexicanos y en un
escenario extremo de hasta $3 913 (DE 2.9). (Villarreal-Rios et al., 2002)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) nos dice que el principal obstaculo
relacionado con la falta de salud y complicaciones de la enfermedad es la falta
de adherencia terapéutica (Chiluiza Ramirez, 2016) que se define como el grado
con que el paciente sigue las indicaciones médicas; se trata de un proceso
dindmico y multidimensional, donde el médico realiza ciertos acuerdos con el
paciente, en relacién con la toma de medicamentos, el seguimiento de una dieta
o la modificacion en su estilo de vida (Rabia & Karolina, 2018). Los factores que
mas contribuyen en las complicaciones de la enfermedad son: omitir las
indicaciones médicas, falta de asistencia a los chequeos médicos, resistencia a
acudir a las citas de revision y la consecuente generacion de prejuicios al
tratamiento prescrito. Interrupcién de tratamientos, automedicacion y basqueda
de soluciones alternativas que agravan a largo plazo la salud del paciente
(Quiroz, 2009).

Al analizar la Encuesta Nacional de Salud y Nutricibn (ENSANUT) 2016,
(Campos-Nonato, Hernandez-Barrera, Flores-Coria, Gomez-Alvarez, &
Barquera, 2019), la tension arterial sistdlica (TAS) promedio entre los
participantes fue de 120.9 milimetros de mercurio (mmHg), lo cual indica que en
los proximos afios podria esperarse un gran efecto sobre las consecuencias
asociadas con una tension arterial sistolica (TAS) superior a 110 mmHg. Un
incremento de 10 mmHg en la TAS duplica el riesgo de desarrollar enfermedad
cardiovascular, pero si se redujera en 5 mmHg disminuiria 14% la mortalidad

debida a infarto y 9% la mortalidad por enfermedad coronaria.

Cuando se reduce la tension arterial general, la mortalidad prematura y general
pueden disminuir hasta 13.0%. Los pacientes que tienen adherencia terapéutica
logran normalizar su presion arterial; con ello aumenta su esperanza de vida
entre 5 a 9 aflos mas que quienes no lo siguen adecuadamente. En 2002
McDonald y col, realizaron observaron que las pacientes del sexo femenino
demostraron un incremento en la adherencia al tratamiento farmacologico lo que
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conlleva el mejor control de la enfermedad. (Heather P, Amit X, & R. Brian,
2002).

2.2. Lasolucion: la adherencia terapéutica.

La adherencia terapéutica y su éxito involucra factores de comportamiento como
psicosociales, ajustes en la conducta, cambios parciales o totales en actividades,
tales como la dieta y el ejercicio, también conocidas como medidas higiénico
dietéticas; es decir, un proceso complejo y paulatino que se convierte en un
verdadero desafio para el paciente y equipo de salud (Schmidt Rio-Valle et al.,
2006).

La adherencia terapéutica consiste en lograr un consenso entre el médico y el
paciente, asi como familiares y/o cuidadores, a partir de: deteccion oportuna,
diagndstico certero, comunicacion y empatia. No lograr estos consensos desde
la deteccion y en las diferentes etapas de la enfermedad, deja susceptible al
paciente de abandonar el tratamiento, del que errbneamente se responsabiliza
al paciente o al médico (Salud, 2017).

Los principales factores que influyen en la falta de adherencia son: los inherentes
a la salud del paciente (sensoriales, cognitivas y motoras), la falta de informacién
ya sea por no haberla obtenido o no entendido, y da como resultado que el
paciente incumpla con la indicacién, por ejemplo, toma el medicamento solo
cuando tiene sintomas de la enfermedad o suspender si no siente mejora
inmediata (Hyman & Pavlik, 2015).

Ademas, existen factores externos que influyen en la falta de adherencia como
los psicolégicos y sociales: pensar en el costo, miedo a perder la salud o la
calidad de vida, motivacibn o desconocimiento de la enfermedad llevan a
incumplimiento, pérdida de interés, automedicacion o tratamientos alternativos
gue dardn como consecuencia: progresion de la enfermedad, baja autoestima,
complicaciones y aumento en el costo del tratamiento (Pomares Avalos,

Vazquez Nafiez, & Rui-z Doimi-nguez, 2017). Factores intrinsecos como
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percepciones o creencias de la enfermedad (religiosas), por ejemplo, la creencia
que la enfermedad no influirA en la calidad de vida. El paciente debe
conceptualizar su padecimiento y gravedad de no actuar en relacién con el
mismo, ademas de conocer las opciones terapéuticas disponibles como:
farmacos, medidas  higiénico-dietéticas, seguimiento 'y  equipos
multidisciplinarios (Ruiz & Pardo, 2005).

Los distintos factores implicados en la no adherencia terapéutica se muestran en
la Tabla 1.

Tabla 1. Factores de riesgo implicados en la no adherencia terapeutica.
Factores que influyen en la no adherencia terapéutica

Endogenos Ex6genos
Asociados directamente a la salud del - Falta de alianza entre el médico
paciente y paciente
- Prescripciones ilegibles
- Alteraciones sensoriales - Falta de claridad en las
- Trastornos cognoscitivos y grado de indicaciones orales y/o escritas
autonomia del paciente - Inexistencia de medicamentos
- Polifarmacia en centro de salud / institucion
- Depresion

Dimensién psicoemocional y social

- Causas familiares, econémicas y
culturales

- Miedo a efectos secundarios de los
medicamentos

- Temor a enfrentamiento de la
enfermedad

- Renuencia al cambio de estilo de
vida

- Desconocimiento de la enfermedad

Fuente: Guia de adherencia terapéutica en el primer nivel de atencién. SSa, México. 2017.

Entre las acciones necesarias para llevar a cabo la adherencia terapéutica esta
el enfoque biopsicosocial que permite entender las necesidades humanas, las
conductas sociales, el significado de la enfermedad y los procesos afectivos y
perceptivos en estos pacientes, la consulta médica de calidad para detectar los
factores de riesgo y valorar el modelo de cambio del paciente considerando la
precontemplacion (no es consciente del problema), contemplacién (desequilibrio

emocional “debo o no debo”), preparacién (hay motivos para cambiar), accién
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(se inicia el compromiso), mantenimiento (busqueda de continuar con las
acciones) y recaida (incidencia en conductas anteriores) (Lépez, Blazquez ,
Lépez, Milian , & Lépez, 2019) (Estrada et al., 2019); mismos que pueden verse
condicionados por factores negativos como incredulidad en el diagndstico,
gravedad de la enfermedad y resistencia a modificar conductas nocivas o
positivos como consenso, comunicacion y confianza. Finalmente se requiere una
evaluacion constante para valorar la evolucion clinica, mejora en la salud y
calidad de vida (o sus contrarios), ademas del soporte del familiar, amigos y
sociedad por medio de redes de apoyo (Lopez et al., 2019).

Entre los esfuerzos realizados en otros paises para lograr la adherencia
terapéutica, Camus (2016) se refiere al que realiza Espafia, llamado Plan de
Adherencia al Tratamiento, impulsado por la Asociacion Nacional Empresarial de
la Industria Farmacéutica (Farmaindustria), en el que han participado 15
sociedades cientificas médicas, farmacéuticas y de enfermeria, ademas de la
Federacion de Asociaciones Cientifico-Médicas de Espafia (FACME), el Foro
Espafiol de Pacientes y la Plataforma de Asociaciones de Pacientes. Se trata de
un estudio que se ha distribuido entre la mayoria de los agentes involucrados en

el campo sanitario, haciendo énfasis en las administraciones publicas.

El documento en cuestion propone una serie de medidas que sirven para mitigar
las causas que complican el cumplimiento del paciente. El texto habla de cinco
grandes pilares a construir: concientizar y sensibilizar a la poblacién sobre la
importancia de la adherencia; establecer un programa de adherencia terapéutica
desde los distintos sistemas de salud; reducir la complejidad del régimen
terapéutico; incrementar la autogestion y empoderamiento del paciente con el
apoyo de las asociaciones de pacientes y de las nuevas tecnologias, e

implementar un sistema de informacion del cumplimiento terapéutico.

Es asi como se establecen los 4 pilares de la adherencia terapéutica, basados
en los aspectos mas importantes analizados hasta ahora y sobre los cuales se
sustentaran las herramientas y estrategias que se abordaran de aqui en

adelante, a saber:
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e Registro y control de cifras de presion arterial: medir y controlar la presion
arterial con frecuencia.

e Consumo correcto y eficiente del tratamiento farmacolégico indicado.

e Modificacién de habitos higiénico-dietéticos.

e Consulta médica de seguimiento a los especialistas.

2.3. La propuesta. Gamificacion.

La "gamificacion" es un neologismo acufiado en 2002 por Nick Pelling, el
programador informéatico y desarrollador de juegos de origen britanico
(Marczewski, 2012). Todavia es un concepto incipiente y, por lo tanto, esta
pendiente una definicion acordada universalmente. Sin embargo, existen dos
definiciones principales del término "gamificacion". La primera es como los
videojuegos estan cada vez mas extendidos en la sociedad actual, lo que influye
en la vida y las interacciones cotidianas. La segunda definicion en la que nos
enfocaremos (Park & Bae, 2014) es el uso de videojuegos o elementos de juego
para motivar a los usuarios a participar en una actividad con mayor intensidad y
duracion. La introduccion de elementos de juego en un contexto que no es de
juego tiene el potencial de transformar las tareas mundanas y rutinarias en una

experiencia mas agradable y motivadora.

El suministro de informacién y conocimientos a los pacientes también es una
parte importante para mantener una buena adherencia. Un estudio de McLeod
et al. evalia si la gamificacion podria aumentar el compromiso de los
participantes en el aprendizaje de una nueva habilidad, y si fueron impulsados
mas por una motivacién intrinseca o extrinseca. Descubrieron que la
gamificacion del proceso de aprendizaje ayudo a los participantes a participar en
la actividad, mas aun a través de la motivacion extrinseca, como insignias,
marcadores y otros sistemas de recompensa (McLeod, Hewitt, Gibbs, & Kristof,
2017).

Para aplicar el concepto de gamificacién en una aplicacion moévil en salud que
podria ayudar a los pacientes a cumplir con su medicacion, el automonitoreo, el
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cumplimiento de las medidas higiénico-dietéticas y la asistencia a consulta de
seguimiento y estudios auxiliares de diagnostico para mejorar la adherencia
terapéutica e insertarlo en el contexto del sistema de salud sera necesario
basarse en un marco conceptual llamado "La rueda de Sukr" (Abdul Rahim &
Thomas, 2017). La Rueda de Sukr consta de 8 componentes: diversion, estima,
crecimiento, motivacion, sustentabilidad, socializacion, autor representacion y
autogestion. Con base en las pautas, se podria construir un plan general para la

aplicacion:
e Diversion.

Para crear una experiencia atractiva, primero se debe crear una interfaz facil de
usar. Entonces se podria aplicar un sistema de recompensas como insignias y
logros. Una serie de desafios que desbloquean los logros cuando se completan
podrian ayudar aun mas a alentar a los pacientes a cumplir con el tratamiento.

Esto va de la mano con el componente de "motivacién” de la Rueda.
e Estima.

La implementacion de redes sociales en la aplicacion podria ayudar en el
componente de estima. Se podrian disefiar tablas de clasificacion para que los
pacientes pudieran ver donde se ubican entre otros con condiciones / regimenes
de tratamiento similares. Debe disefiarse cuidadosamente para alentar a los
pacientes a que lo hagan bien en lugar de desanimarlos por hacerlo mal. Esto
podria lograrse enfatizando sus éxitos y convirtiendo sus "fracasos" en
experiencias de aprendizaje positivas.
e Crecimiento.

Se podria implementar un sistema de retroalimentacion (como un resumen
semanal) para mostrar a los pacientes qué tan bien lo estan haciendo. Otra forma
de fomentar el crecimiento seria hacer que los pacientes puedan establecer sus
propias metas, por pequefas que sean, y recompensarlas por lograrlas. La
informacion sobre las condiciones de los pacientes podria incluirse en la
aplicacion para educar al paciente sobre su enfermedad, empoderandolos aun

mas hacia la autogestion.
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e Motivacion.
La idea de la aplicacion movil seria, en primer lugar, animar a los pacientes a
que se adhieran a los regimenes de medicacion a través de motivadores
extrinsecos (insignias, logros, etc.). Sin embargo, a largo plazo, el objetivo seria
ayudar a los pacientes a aumentar la motivacion intrinseca para autocontrolar su
enfermedad. Cuando un paciente esta capacitado para manejar su condicion y
esta motivado para alcanzar sus propios objetivos, mejora la adherencia a la
medicacion. Las redes sociales también son una herramienta para aumentar la
motivacion, ya que conectan a los pacientes con la comunidad, haciéndoles
sentir apoyados y no solos.

e Sustentabilidad.
Una vez que los pacientes comiencen a usar la aplicacion, sera importante que
interactien continuamente con ella. Dado que uno de los factores de no
adherencia es el olvido, las notificaciones autométicas se pueden utilizar para
recordar a los pacientes que interactiien con la aplicacion maovil. Esta aplicacion
también podria estar vinculada a varias otras aplicaciones sociales y de
monitoreo para aumentar su utilidad, asegurando ain mas un compromiso
constante con la aplicacion.

e Socializacién
La aplicacion podria usarse como una plataforma social para conectar a los
pacientes que viven con la misma condicion. Se podria implementar un foro y un
sistema de apoyo para que los pacientes pudieran compartir, conectarse y
apoyarse entre si. También puede haber una opcién para conectar la aplicacion
a las redes sociales como Facebook o YouTube para que los pacientes puedan
compartir sus logros con sus amigos, asi como conectarse con otros pacientes
a través de otras plataformas.

e Auto representacion
Para crear un vinculo entre el paciente y la aplicacion, se podrian implementar
avatares personalizables, asi como nombres de usuario en el juego. La
aplicacién entonces serviria mas como una guia utilizada por el paciente para
mejorar su adherencia. Los pacientes podrian establecer actividades y objetivos,
con recomendaciones de los profesionales sanitarios, para crear un sentido de

autonomia para el paciente. Este es un componente central para asegurar el
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desarrollo de la motivacion intrinseca. La aplicacion podria usarse como un
registro personalizado para el paciente, donde se podria registrar su historial
completo de medicamentos y registro de cifras tensionales. También podria ser
utilizado por profesionales de la salud para registrar e instruir a los pacientes
sobre cambios de medicacion y frecuencia en las citas y visitas al laboratorio.
e Autogestion

Se podria incluir en la aplicacion una funcidbn como una lista de tareas y
recordatorios para ayudar a los pacientes, no solo a cumplir con su medicacion,
sino a otros aspectos de su manejo, como mejorar la asistencia a las clinicas de
seguimiento. También se pueden incluir enlaces a otros sitios de autogestion,

asi como videos tutoriales para ayudar a los pacientes.

Ahora bien, para concluir el presente apartado para segmentar el mercado y
fundamentar la estrategia de gamificacion como herramienta para mejorar la
adherencia terapéutica en los pacientes hipertensos, se analizaran tres aspectos
que seran fundamentales; dicho analisis se centra en los datos demogréficos y
epidemioldgico, los habitos de busqueda y consumo de medio y dispositivos

moviles y las aplicaciones moviles destinadas a la salud (eHealth).
2.4. El marketing de atracciéon en salud

Es la estrategia de generar contenido relevante, de alto valor con el propésito de
generar interés de los futuros clientes se basa en la atraccion, donde el
consumidor llega al producto o servicio en Internet especificamente en redes
sociales, paginas web o blogs de las empresas atraido por un mensaje o
contenido de calidad y de su interés. Esta metodologia creada por los
estadounidenses Brian Halligan y Dharmesh Shah, surgié luego de que ellos
mMismos con experiencias profesionales, hicieron despertar esta nueva manera
de ver el marketing, transformando la manera tradicional de conquistar al
consumidor y otorgando nuevas herramientas a las empresas o instituciones
para poder captar y atraer la atencion del cliente. Segun Halligan y
Shah(Aguado-Guadalupe & Garcia-Garcia, 2018) el Internet se separa en 3
principales areas: comprar y buscar informacion a través de los motores de
basqueda: las personas solian buscar informacién por medio de la television,
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radio y periddico, a la fecha es mas facil utilizar los medios digitales, blogs: la
audiencia que busca informacibn mas completa a través de blogs y redes
sociales las mas utilizadas son “Facebook”, “Twitter”, “LinkedIn” y “Youtube”.
Cada una de estas areas es fundamental para atraer la atencion de un nuevo

prospecto o mantener la atencion de uno actual de la empresa.

El marketing tradicional se enfoca en las llamadas en seco, correos electronicos
masivos y anuncios interruptivos donde su centro es el mercado. Ahora el
“Inbound Marketing” se basa en la optimizacion de los motores de busqueda por
sus siglas en inglés SEO (“Search Engine Optimization”), blog y la atraccién del
prospecto donde su centro es el consumidor y atraer trafico. En el siglo XXI las
innovaciones tecnoldgicas han permitido que las personas tengan a la mano
herramientas que les facilite obtener informacibn en el momento que lo
necesiten, dejando de lado la television, radio o periodico.; y siendo atraidos por
los medios digitales como redes sociales, paginas web y blog. En cualquier caso,
la clave del éxito no consiste en limitarse a llevar a cabo estas técnicas, sino en
coordinarlas. Ademas, todas ellas son necesarias para crear un canal de trafico
organico cada vez mas visitado, asi como perfiles sociales que vean crecer su

namero de seguidores.

2.5. Analisis demografico y epidemiolégico.

De acuerdo con la ENSANUT 2018, llevada a cabo por Campos, Hernandez,
Flores, Gdmez y Barquera (2019), en México, el porcentaje de poblacién mayor
de 20 afios con diagndstico previo de hipertension arterial aumentd de 9.3
millones en 2012 (16.6%) a 15.2 millones (18.4%) en 2018. Teniendo una
prevalencia por sexo femenino del 20.9% y 15.3% en sexo masculino, sin
embargo, al incrementarse la edad, crece el porcentaje de poblacion de
diagndstico previo principalmente a los 50 afios; llegando a 26.7% en el grupo
de edad de 70 a 79 afios.

Las entidades en México con diagnostico médico previo de hipertension por

entidad federativas con mas altos porcentajes de poblacién son: Campeche
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(26.1%), Sonora (24.6%), Veracruz (23.6%), Chihuahua (22.6%) y Coahuila
(22.4%), mientras que la CDMX presenta 20.2%.

En relacion la duracion de la enfermedad, es decir, el tiempo transcurrido desde
el diagndstico la frecuencia es: menos de 1 afio 20.6%, 1 a 3 afios 20.5%. 4 a 10
afos 36.6% y mas de 10 afios 22.3%.

El 79.6% de los pacientes hipertensos tiene tratamiento farmacolégico, dentro
del tratamiento no farmacoldgico el 14.1% se somete a dieta, 6% realiza
ejercicio, 15.2% reporta reduccion del consumo de sal y 2.4% utiliza homeopatia
y herbolaria. La frecuencia con la que miden su presion arterial el 77.1% lo hace
una vez al mes, 10.2% no lo llevan a cabo, 7.3% un dia a la semana y 5.4% cada

dia.

La mayor parte de los pacientes (30.6%) se atienden en el Instituto Mexicano del
Seguro Social (IMSS), le siguen la Secretaria de Salud (19.4%), 14.9% el sector
privado (14.9%) y s6lo 4.9% en el ISSSTE.

2.6. Analisis de consumo y medios moviles.

En la actualidad los pacientes realizan un proceso de busqueda e investigacion
por medio de redes sociales-internet que influye en la cantidad y calidad de
informacion con la cual acuden a consulta médica e incluso el monitoreo de su
situacion de salud (Digital, 2018).

Dentro de los internautas que, a nivel nacional, llevan a cabo busquedas de
contenidos de salud, el 30% se concentran en la Ciudad de México (CDMX),
teniendo una frecuencia de 53% entre mujeres y 47% en los hombres todos
concentrados en el grupo de edad de 18 a 70 afios.

Es importante destacar que tanto en la industria de la salud como las basquedas
relacionadas es la necesidad la que detona el deseo. Para comprender esta
particularidad cabe destacar que 58% de los internautas manifiestan interés
hacia los contenidos de salud, eso se refleja en 41.4 millones de internautas
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mexicanos, teniendo 62% que prefiere ver contenido de salud en redes sociales,
46% visita paginas de internet con temas relacionados, 37% utiliza aplicaciones
relacionadas al seguimiento de la salud, 33% comparte contenido de salud en
sus redes sociales y 32% no adquiriria servicios médicos sin antes buscarlos en

internet.

Con relacion a la presentacion de los contenidos los formatos donde se busca
mas informacion acerca de salud son texto en 63%, video 46% e imagenes 40%.
En promedio en una semana se visitan 9.06 paginas en internet con contenidos
de salud, sin embargo, el 85% de las busquedas se dan por medio de redes
sociales siendo las tres principales WhatsAppMR, FacebookMR y YouTubeMRy las

menos preferidas TumbIrMR| LinkedinMR y SnapchatMR,

Particularmente los grupos de edad mayores de 65 aflos son menos activos al
interactuar en redes, es decir, ven mas contenido del que comparten. Ahora bien,
al seguir una marca (el 70% sigue una) el 83% lo hace porque se mantienen
actualizados en las novedades de esta y 61% por la presencia de descuentos y
promociones, 51% por la informacién relevante, 33% por las opiniones de otros

usuarios y 27% por poder comunicarse con la marca.

El 29% de los internautas siguen a algun médico en redes sociales y la preferida
para esto es FacebookMR (90%). Los contenidos que esperan sean compartidos
en redes son la prevencion de padecimientos (73%), informacion sobre
tratamientos innovadores (50%), sintomas (47%), recomendacién de

medicamentos (43%) y promociones (27%).

Con relacion a la consulta médica el 18% afirma haber realizado una consulta
por medios digitales siendo el correo electrénico (49%) las mas frecuente y video
plataforma (13%) la menos frecuente, ademas 3 de cada 10 han afirmado haber

pagado por este servicio.

Las razones por las cuales se llevan a cabo busquedas en salud son diversas
siendo la curiosidad la mas frecuente (45%) y destacan ademas prevenir
enfermedades con 35%, por haber visto campafias de salud sobre alguna
enfermedad, descubrir que pueda tener una enfermedad (33%) y confirmar

informacion que alguien mas haya compartido (37%). Dentro del contexto de
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bdsqueda de informacion, la pérdida o control de peso constituye el 45%, la
busqueda de medicamentos 39%, sintomas el 37%, busqueda de médicos o

especialistas 34% y busqueda de enfermedades especificas el 32%.

Los buscadores representan un papel bastante importante (8 de cada 10
busquedas se relacionan a ellos) 83% se llevan a cabo en los llamados
buscadores tradicionales (GoogleMR, WikipediaMR), 24% en los blogs de
usuarios, 34% en sitios especializados en marcas y catalogos de salud, 23% en
sitios de gobierno,15% en aplicaciones moéviles y 13% en redes sociales.
Ademas 62% afirman utilizar sus busquedas para corroborar la informacién
recibida por el médico. Dentro de este apartado el 76% han investigado efectos
de medicamentos, 38% comparan opiniones y 27% evaliuan la calidad del
servicio comparando experiencias, por lo que el 90% aseguran haber seguido el
tratamiento después de verificar el diagnostico. Finalmente, el 15% estan de
acuerdo en que la informacién publicada en internet con relacién a temas de la

salud es creible.

Finalmente, en lo que corresponde al uso de aplicaciones para la salud solo 2 de
cada 10 afirman utilizarlas para monitorizar su salud, quienes las usan declaran
el uso de 3 aplicaciones. Dentro de los usos principales 72% las usan para hacer
ejercicio, 71% para dieta y control de peso, 28% presion sanguinea, 21% gestion

de medicamentos.

2.7. Analisis de aplicaciones méviles (eHealth).

Segun la OMS los desarrollos destinados a la salud incluyen principalmente
aplicaciones (apps) destinadas directa o indirectamente a mantener o mejorar
comportamientos sanos, la calidad de vida y el bienestar de las personas. El
campo de la salud movil tiene que ver con el uso de tecnologias de la informacién
y la comunicacion para los servicios de salud e informacion, se trata de un campo
emergente y de rapido desarrollo que tiene el potencial de desempefiar un papel
clave en la transformacién de la asistencia sanitaria para aumentar la calidad y
eficiencia de esta y cuya misién es completar y no sustituir la asistencia sanitaria

tradicional (Alonso Arévalo & Miron-Canelo, 2017). La abreviatura de salud mévil
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es mHealth, un término que se utiliza para referirse a la practica de la medicina

y a la salud publica con el apoyo de dispositivos méviles

Segun el informe The mobile health global market report 2013-2017: the
Commercialization of mHealth apps, el 70 % de las aplicaciones son destinadas
a pacientes y el 30 % son aplicaciones de uso profesional (Library., 2017). El
mercado de aplicaciones de mHealth se esta desarrollando rapidamente: se han
afiadido casi 100 000 aplicaciones mHealth desde 2018, con un total de 259 000
aplicaciones sobre salud actualmente disponibles en las principales tiendas de
aplicaciones. Sin embargo, el crecimiento de la demanda se ha desacelerado:
las tasas de crecimiento de las descargas de las tiendas de
aplicaciones mHealth se estima que crecieron un 7 % en el afio 2016, cuando el

incremento durante el 2015 fue del 35 % con respecto al afio anterior.

La publicacion de apps multiplataforma, es decir, la disponibilidad de las
aplicaciones en los dos grandes sistemas —IOSMR y AndroidMR— se ha
convertido en algo habitual. EI 75 % de los productos actuales de mHealth se
desarrollan para ambas plataformas. Segun este mismo informe, la salud mavil
todavia no es un negocio que genere ganancias, salvo excepciones. Como dato
aclaratorio, se debe afadir que segun la publicacion mHealth App Developer
Economics 2016, el umbral hasta el cual un paciente esta dispuesto a pagar por

una aplicacién son 10 ddlares como maximo.

Entre todas las apps sobre salud, el monitoreo de seguimiento de una
enfermedad serd el principal desarrollo de aplicaciones de mHealth para
pacientes: en general, las aplicaciones con mas impacto futuro seran aquellas
gue posibiliten recopilar informacion, recibir diagnoéstico y tratamiento, asi como
las dedicadas a la prevencion. EI mayor impacto para el paciente se considera
gue tendrd relacion con el asesoramiento y el seguimiento después de la visita
inicial al médico. Ademas, se estima que la utilizacién de apps madviles podria
mejorar la eficiencia de la atencion al paciente y minimizar hasta el 30 % del
tiempo empleado en acceder a la informacion y analizarla, con un ahorro

econdmico del 15 % de los costes de utilizacion de la atencidon sanitaria mediante
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el seguimiento a distancia a través de apps méviles (Alonso Arévalo & Mirdn-
Canelo, 2017).

2.8. Papel de las aplicaciones moviles en la medicina preventiva: un area de
oportunidad para mejorar la adherencia.

De acuerdo con Zhao y col. (Zhao, Freeman, & Li, 2016) Las aplicaciones
relacionadas con la salud tienen el potencial adicional de ayudar a una amplia
gama de destinatarios en una amplia gama de problemas de salud. Debido a las
posibles implicaciones positivas para la salud publica, existe un creciente interés
por parte de empresas comerciales, agencias gubernamentales, organizaciones
de salud publica y el publico en general por utilizar aplicaciones como una
herramienta para el cambio de comportamiento en la salud. Varias revisiones
han examinado la evidencia de la efectividad de las aplicaciones relacionadas
con la salud cuando se enfocan en un comportamiento especifico, como la

actividad fisica, o una condicion especifica.

Uno de los principales beneficios de las aplicaciones es su potencial para
alcanzar un alcance increiblemente alto. El uso de teléfonos moviles esta
llegando casi a la saturacion entre algunas poblaciones, en particular los adultos
jovenes, y las altas tasas de aceptabilidad del consumidor. Este aspecto de las
aplicaciones de cambio de comportamiento de salud no se ha evaluado, y la
mayoria de los estudios son de una escala excepcionalmente pequefia. Las
aplicaciones que ofrecen incluso un pequefio beneficio para la salud podrian
seguir siendo una valiosa intervencion de salud publica si el alcance a nivel de

poblacion es lo suficientemente alto.

37



CAPITULO 3. DESARROLLO DEL MODELO DE GAMIFICACION Y
MARKETING DE ATRACCION COMO HERRAMIENTA PARA MEJORAR LA
ADHERENCIA TERAPEUTICA DE LA HIPERTENSION ARTERIAL DENTRO
DEL CONTEXTO DE LOS SISTEMAS DE SALUD EN MEXICO

Por medio de la metodologia de un proyecto de inversion en salud, donde se
describe el modelo de empoderamiento para mejorar la adherencia terapéutica
en la hipertension arterial dentro del contexto de los sistemas de salud en
México, que a partir de ahora sé conocera como “BloodPressurHelper’ (el

nombre de la app) y se describe a continuacion:

3.1. Descripcion de la necesidad y del producto o servicio que la satisface.

El panorama actual en salud consecuencia de la pandemia de coronavirus ha
supuesto una nueva area de oportunidad en la atencién de los pacientes con
enfermedades cronico-degenerativas, como la hipertension arterial. Las medidas
de aislamiento social han afectado la forma en que se atienden las consultas
meédicas de seguimiento tanto a nivel publico como privado. En pocos meses
seremos testigos de las consecuencias a nivel control y adherencia al tratamiento
en esta clase de pacientes, al final del dia la infeccion por SARS COVID-19 no

es el unico motivo de consulta médica.

Por dicha razon la aplicacion basada en gamificacion e inbound marketing para
generar la adherencia en pacientes hipertensos se sitlGa como una estrategia de
marketing en salud adecuada dentro del sistema de salud mexicano para
satisfacer esta creciente necesidad de los pacientes de mantener un régimen de
control de la presion arterial, toma adecuada de medicamentos, medidas
higiénico-dietéticas y reforzar la relacion médico paciente por medio de la
asistencia a consulta médica y otros especialistas, que se han nombrado las “4

necesidades de la adherencia”.
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3.2. Determinacion de las fuerzas y debilidades (internas) y de las amenazas y
oportunidades (externas) (analisis FODA).

La sintesis de andlisis FODA se muestra a continuacion.

Tabla 2. Anélisis FODA del modelo de empoderamiento “BloodPressureHelper”

Fortalezas

Debilidades

1. Modelo de negocio con 2
potenciales fuentes de
ingreso: inbound marketing y

gamification.

2. Conocimiento del consumidor
a través de los datos

generados

3. Enfoque basado en el paciente

(consumidor final)
4. Equipo multidisciplinario

5. Generacién y administracion
de contenido como
responsabilidad de los

autores.

6. Conjuncion de 4 enfoques de
la adherencia.

1.

Tecnologia facilmente

replicable

Compaiiia nueva en el

mercado.

Oportunidades

Amenazas

1. Existe competencia, pero no
cubren mas de 2 aspectos de
la adherencia

2. Posibilidad de extensiéon

internacional a través de

1.

Vulnerabilidad de los
servidores: cerrar aplicacion o

extraccion de datos.

Dependencia de servidores de

internet (ancho de banda,
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alianzas entre instituciones:
educativa (UNAM), de salud y
sector privado.

Uso creciente de aplicaciones

moviles

Interés de marcas en
promocion de medicamentos
para enfermedades crénico-

degenerativas.

estabilidad de servicio,

cobertura).

Capacidad del usuario para
utilizar correctamente el

dispositivo movil.

Fuente: Creacion del autor.

Posterior a los analisis FODA se plantean las siguientes estrategias:

Crear barreras de entrada (diferenciacion y construccion de marca) para

propiciar el mantenimiento de los clientes.

Definir estrategias de marketing diferenciadas para el cliente (proceso de

fidelizacion) y consumidor final (construccion de marca).

Ejecutar politicas de innovacion constante.

Disefiar un plan de expansién constante: inicialmente paises de habla
hispana, posteriormente paises que hablen otras lenguas, ampliar a otros

padecimientos crénicos como diabetes mellitus, EPOC, hipotiroidismo, o

multiples patologias adyacentes.

Desarrollar alianzas con empresas farmacéuticas.

Disefar e implantar una estrategia de cultura organizacional.
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3.3. Determinacién de la Misién y Vision y Valores de “BloodPressureHelper”.

Mision
Proveer asesoria y promocion a la salud y la adherencia terapéutica por medio
de las tecnologias de la informacion complementando la atencién médica para

mejorar el autocuidado y evitar la aparicibn de complicaciones para mejorar asi

la calidad de vida de los pacientes con hipertension arterial.

Visién

Convertirse en una opcidn permanente, rentable y responsable dentro de la
promocién a la salud de los pacientes con hipertension arterial brindando un

servicio de calidad, en constante actualizacion y con responsabilidad social
dentro del contexto de los sistemas de salud en México.

Valores

Se identifican valores como responsabilidad social al tratarse de un problema de
salud publica que requiere atencién y cuyos resultados benefician no solo a los
pacientes sino al sistema de salud, confidencialidad al tratar adecuadamente la
informacion obtenida y usarla para cumplir las metas de adherencia y
multidisciplinariedad al fomentar el enlace de los pacientes con los diferentes

profesionales de la salud que atienden la enfermedad.

3.4. Planteamiento de estrategias y ventajas competitivas.

El beneficio basico se concentra en el valor del modelo. Centrarse en el valor del
servicio es fundamental, lograr que la adherencia terapéutica disminuya
complicaciones a largo plazo y fomente la salud, asi como aumentar la vida
productiva de los pacientes que la padecen enfocado en la medicina preventiva
confiere un valor agregado, siendo que este no ha sido adecuadamente

abordado en México.
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Este razonamiento esta constituido por la rareza o singularidad que se dara por
medio del uso de inbound marketing en la aplicacibn de seguimiento e
informacion al paciente. Cabe mencionar que la estrategia inbound facilita el
acercamiento de los pacientes por medio de la creacion de contenidos y el uso
de redes sociales, para posteriormente facilitar el cambio de conducta, ademas
uniéndolo con una aplicacion de facil uso y con un esquema de recompensas
(gamificacion). Lo anterior se agrega la imitabilidad. En este caso la combinacion
del valor y la rareza permitiran desarrollar una propuesta dificil de imitar,

situacion que debera ser evaluada con el tiempo.

Finalmente, en la personalidad se identifica el beneficio de ofrecer un producto
anico al abarcar los diversos aspectos de la adherencia como son la vigilancia
de las cifras de presion arterial, el tratamiento farmacologico, las medidas
higiénico-dietéticas y reforzar el seguimiento médico por medio de la asistencia

a consulta, que se han nombrado “las 4 necesidades de la adherencia”.
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Figura 1. Descripcion del Modelo de Negocio (CANVAS) y de la Cadena de Valor.

Socios Clave

Disenador W
mantenimiento de la app
digital, AdMod de Google
para integrar la
publicidad en
aplicacion e inversionistas
para financiar la
aplicacion v la campafa
de marketing.

redes vy

Actividades Clave

ya

Usar contenido W
gamificacion en la app
para oque el padente
monitorice  su  presion,
tome sus medicamentos,

modifigue su estilo de
wida v atuda a citas
médicas y estudios
Recursos Clave £y
s
Laptop, dizefio de
aplicacion  mdwil, nube

digital (para respaldar la
informacian), personal de
marketing, couentas en
redes sociales, “The Tool”
para investigacion de
mercado

~aF

Propucsta do
Valor

La aplicacion
“BloodPressureHelper”,
por medio de marketing

de atraccion y
gamificacion permitird
aumentar la adherencia

terapéutica ¥ mejorar la
calidad de vida en los
pacientes con diagnostico
de hipertension arterial
fomentando 4 acciones:
medicion de cifras de
tension arterial, toma de
medicamentos, cambios
ge estilo de vwvida v
relacion medico paciente.
Sim representar un Ccosto
para el usuarioc.

Relacién con ™)
Clientes 4
La comunicacion sera las 24
horas par medio del servicio
de la spp mavil, facilidad
para integrar comentarios y
resefias. Videos y post en
YouTubs W Faceboolk,
manteniendo
retrozlimentacién  con el
usuario

Canales

Esencialmente online: por
medio de la Google Play
[aplicacidn) y YouTube v
Facebook (redes para
distribuir contenido).

Segmentos De :;'-

Chentes i
F = —

Pacientes con

hipertension arterial sin
importar tiempo de
diagnostico, edad, sexo,
tipo de seguridad social,
nivel socioecondmico,
QuUE Cuenten cCon  un
teléfono il con
sistemna Android.
Preferentemente en el
grupo de edad de 45 a 65
anios. Familiares y
cuidadores  {enfermeras,
cuidadores) de pacientes
con hipertension arterial.

Estructura De Coslos

El costo esta dirigido al disefio v mantenimiento de la aplicacion
digita, el registro de la aplicacion en INDAUTOR v GooglePlay, el
almacenamiento en la nube, el estudio de mercado y palabras

<7

Fuente De Ingresos

Por medio de publicidad dentro de la aplicacion a través de PPM
[Pago por mil vistas) v redes socdiales (YouTube y Facebook), con

GooglefAds AdiMiod como intermediaric obteniendo monetizacion
por medio de las visualizaciones y descargas.

clave por medio de “TheTool™ ¥ €l eguipo de marketing digital.

Fuente: Creacion del autor
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1

1

|

E Diserio de la infraestructura de la

! empresa:

! Al ser una empresa online las operaciones
' seran esencizlmente en linea y el centro
! de las mismas sera en el departamento del
' auter ubicado en Avenida Cuauhtémoc

' 8997, interior 304A Colonia Marvarte

! Poniente, Benito Juarez, COMX.

1

1

1

!

1

Actividades de Soporte

1

1

1

! Recepcion de mercancia: La aplicacion y
| sucddigo, asi como el contenido serdn
' enviados cnline

1
1
1

1

' Almacenaje: Por medio de la nube
1 .

\ Sashido.

Actividades Operacionales

Devolucion a proveedores: Comunicacion
via electronica con los proveedores.

Fuente: Creacion del autor.

Figura 2. Cadena de Valor “BloodPressureHelper”

CADENA DE

VALOR

__________________________________ e e i

Recursos Humanos 1

Seleccion de personal: Para el servicio de '
programacion por medio de |a plataforma :
Workana, asi como agencias de marketing digital |
y el trabajo directo del autor del plan de '
marketing \

1

1
Capacitacion: inicialmente no se requiere E
capacitacion por brindarse los servicios externos !
(programacion y marketing), posteriormente se |
requerird capacitacion en salud y calidad en |
sistemas de salud para el personal operativo gue |
se contratard posteriormente. '

!

1

Envio de mercancia: A través de redes sociales
principales: Facebook v YouTube. Distribucion por
medio de GooglePlay

Devolucion de mercancia: El usuario siempre
podra desinstalar la aplicacion de su movil.
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Tecnologia

Innovacidn: Calidad: contenido hecho por
profesionales de salud que asesoran todo
el tiempo la calidad y veracidad de este,
siempre enlazado con la atencion médica
y enfocado en los 4 pilares de la
adherencia. Precio: de descarga gratuita
para el usuario, solo requiere conexion a
internet y uso de dispositivo mavil
Android. Valor: combinacion de
marketing de atraccion y gamificacion.
Busca mejorar la calidad de vida y evitar
complicaciones de la enfermedad.

Campatias publicitarias: por medio de la
agencia de marketing digital "VEIMA™
creando contenidos de marketing de

atraccion en las principales redes:
¥ouTube y Facebook por medio de
contenidos, videos e infografias.

Compras

Adguisicion de mercancias: El producto
principal es la aplicacion mavil gue serd
programada y constantemente
actualizada y en permanente
mantenimiento.

Seleccion de proveedores: Para la
distribucion de la aplicacion GooglePlay,
para la distribucion de publicidad en la
app AdMod, TheTool para monitorizar
ASO y estudio de palabras clave.

Atencion al cliente: Por medic de la
aplicacicn OneSignaol para mantener push
y notificaciones, atencidon continua en
linea en redes sociales para
retroalimentacian.

Garantias: Al ser un servicio online se
facilita un servicio de retroalimentacion y
comunicacion con el usuario, ademas al
no tener costo no es aplicable.




3.5. Mercado y Producto

Producto / Servicio

La aplicacion Blood Pressure Helper se inserta dentro del panorama de salud de
hipertension arterial dentro de los sistemas de salud mexicanos ofreciendo un
apoyo al paciente, familiares/cuidadores y meédico-sistema de salud para
fortalecer las conductas de adherencia y acompafiar en todo momento por medio
de contenido y un software facil de acceder y utilizar.

La aplicacion Blood Pressure Helper.

La aplicacion movil BloodPressureHelper presenta una estrategia de
empoderamiento de los pacientes con diagnéstico de hipertension arterial
sistémica (aunque no se descarta ampliar mas adelante a otros tipos de
enfermedades cronicas como diabetes mellitus, enfermedad pulmonar
obstructiva cronica (EPOC) hipotiroidismo, u otros padecimientos que requieran
la adherencia terapéutica para mejorar la calidad de vida) que busca mejorar la
calidad de vida, control de la enfermedad y reduccion del indice de

complicaciones y aumento de afos de vida productivos.

La aplicacion movil desarrolla 2 estrategias dentro de un mismo software: la
gamificacion que introduce al usuario a un ambiente ludico que favorece la
interaccion para fortalecer la adherencia terapéutica por medio de 4 pilares
fundamentales que no han sido explorados al mismo tiempo usando tecnologias
de la informacion: la medicion y control de cifras tensionales, recordatorio de
medicamentos, medidas no farmacolégicas como dieta, control de estrés y
ejercicio y calendario de citas y controles (tanto de especialistas como auxiliares
de diagndstico como laboratorio y gabinete) e inbound marketing creando-
distribuyendo contenido de facil comprension y orientado a fortalecer los
aspectos de la adherencia terapéutica fortaleciendo la relacion médico paciente,

cabe resaltar que el uso de la aplicacion se inserta dentro del sistema de salud
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tanto a nivel publico como privado centrandose en fomentar la relacion médico

paciente complementando, no sustituyendo, la atencion.

3.6. Factores diferenciadores y/o Innovadores

El andlisis VRIO (valor, rareza, Imitabilidad y organizacion) (Peng, 2017), se

describe a continuacion.

Valor. Centrarse en el valor del servicio es fundamental, lograr que la adherencia
terapéutica disminuya complicaciones a largo plazo y fomente la salud, asi como
aumentar la vida productiva de los pacientes que la padecen enfocado en la
cultura preventiva confiere un valor agregado, siendo que este no ha sido

adecuadamente abordado en América Latina.

Rareza. O singularidad que se dara por medio del uso de inbound marketing y
gamificacién. Cabe mencionar que la estrategia inbound facilita el acercamiento
de los pacientes por medio de la creacion de contenidos y el uso de redes
sociales, para posteriormente facilitar el cambio de conducta, ademas uniéndolo

con una aplicacion de facil uso y con un esquema de recompensas.

Imitabilidad. En este caso la combinacion del valor y la rareza permitiran
desarrollar una propuesta dificil de imitar, como se ha visto en el analisis de
mercado y de la competencia existen diversas aplicaciones que facilitan al
usuario tomar su medicamento u otras que fortalecen las medidas higiénico
dietéticas, sin embargo, la propuesta de aplicacion aqui presentada combina las
4 necesidades de la adherencia: registro de presion arterial, toma de
medicamentos, medidas higiénico dietéticas y fomentar la comunicacion meédico
paciente por medio de la asistencia a consulta, sin embargo, esta caracteristica

debera ser evaluada con el tiempo.

Organizacion. Por medio de un proceso administrativo/marketing correctamente

enfocado y organizado, la presencia de indicadores y con el seguimiento de la

normativa vigente es posible llevar a cabo la organizacion adecuada.

La suma del analisis VRIO antes mencionado nos brinda como resultado una

ventaja competitiva temporal y un desempefio superior al promedio, situacion
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que sera posible corregir al desarrollarse y permanecer en el tiempo

garantizando asi el elemento Imitabilidad.

Tabla 2. Andlisis VRIO de la herramienta “BloodPressureHelper”.

Valor | Rareza | Imitabilidad | Organizacion | Implicacion | Desempefio
competitiva | de la

empresa

SI Sl NO Sl Ventaja Superior al
competitiva | promedio

temporal

Fuente: Modificado de W. Peng, Negocios Globales. 2017

3.7. Ventaja competitiva.

Poder de Proveedores: El poder de los proveedores en fuerte ya que al ser un

negocio online no requiere puede llegar a todos nuestros usuarios, sin embargo,
dependera totalmente de su conectividad y dispositivo moévil, ademas que

requieren tener acceso al sistema de salud local.

Amenaza de Nuevos Competidores en el Mercado: las barreras de entrada en

este sector son bajas y presentan una amplia oportunidad de insercién en el
mercado, el nimero de aplicaciones moéviles enfocadas a mHealth a pesar de

ser alto no posee las caracteristicas distintivas de este producto.

Poder de los Compradores. El poder de los compradores se determina por la

facilidad de acceso a la aplicacién y descarga (gratuita para los usuarios), el
acceso a AdMod permite acceder a la estrategia de pago por publicidad
Gnicamente mostrando pequefios anuncios dentro de la aplicacion por lo que

existe una clara fortaleza.
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Amenaza de Productos Sustitutos: De momento no se sabe de ningun producto

0 posible sustituto de productos en este mercado. La amenaza de productos

sustitutos es baja.

3.8. Portafolio de productos

El producto es una aplicacion movil que busca generar un cambio de
comportamiento dirigido a fomentar la adherencia terapéutica, es decir, generar
un cambio del usuario en el proceso de atencién a su enfermedad, tanto en el
chequeo de las cifras tensionales, el tratamiento farmacoldgico y las medidas
higiénico-dietéticas.

Para dicho fin se enfocara satisfacer 4 necesidades previamente identificadas
gue son: monitoreo de presion arterial, apego al tratamiento farmacoldgico y
medidas higiénico-dietéticas y favorecer la relacibn médico paciente por medio
de la asistencia a consultas médicas, de estudios de apoyo diagnéstico u otros
especialistas; utilizando dos estrategias digitales de marketing: inbound
marketing por medio de la creacién de contenido y su difusion y gamification por
medio del uso de una aplicacibn maovil. A continuacién, se describen las
principales funciones de cada estrategia que estaran contenidas dentro de la

misma aplicacion.

Inbound marketing.

Se basa principalmente en la creacion de contenido enfocado en las 4
necesidades de adherencia, por medio de videos cortos, infografias y
publicaciones en redes sociales (ver segmentacion del mercado) desarrollados
con lenguaje sencillo basados en la informacion publicada en las guias de

practica clinica, normas oficiales mexicanas y literatura médica actualizada?.

2 L3 ciencia médica se encuentra en constante crecimiento, por lo que al referirse a literatura médica
actualizada el autor se refieren a la busqueda por medio de buscadores de literatura médica cuyo
contenido proviene de revistas y publicaciones indexadas, por tanto, sometidas al rigor cientifico y
metodoldgico necesario, como por ejemplo PubMed, (ver www.pubmed.com).
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Monitoreo de cifras de presion arterial. Un paciente con hipertension arterial

requiere conocer las cifras que componen su presion arterial y llevar un registro
constante de las mismas, ademas de identificar la normalidad o anormalidad, no
tener dicho registro o no saber identificar las cifras tensionales afectan la
adherencia al tratamiento. El contenido que se ofrece pretende enfatizar en la
importancia de la toma de presion arterial, al menos una vez al dia (o mas en
caso de contar con dicha indicacion por parte del o los integrantes del equipo de
salud), ademas de aprender a identificar las cifras normales y alteradas. Mas alla
de alterar al usuario la finalidad de identificar alguna alteracion en la presion
arterial es educar acerca de las medidas a realizar en caso de dichas
alteraciones, por ejemplo, no repetir dosis de medicamento no indicado,

permanecer en calma y buscar la atencién médica.

Adherencia_al tratamiento farmacoldgico. Un componente esencial para un

paciente con diagnostico de hipertension es cumplir adecuadamente con las
indicaciones médicas farmacoldgicas llevando correctamente un registro
completo y correcto evitando errores y/u omisiones. El contenido para educar al
paciente estard enfocado en videos de corta duracién donde se eduque acerca
de la importancia del seguimiento del tratamiento farmacologico: nombre del
medicamento, dosis, presentacién, horario y registro, destacando medidas como
no automedicarse, evitar cambio de medicamento o dejar de consumirlo ante
determinadas situaciones como percibir mejoria o presencia de efectos
adversos. Por ejemplo, si un usuario manifiesta sentirse mejor no debe
suspender su medicamento o si presenta algun efecto secundario como tos en
caso de farmacos como captopril o enalapril® debe acudir a consulta médica y

no suspender el tratamiento.

Incorporar medidas higiénico dietéticas. Los pacientes hipertensos requieren del

seguimiento de una dieta adecuada, un régimen de ejercicio y controlar los
factores de riesgo (cualquier rasgo, caracteristica o exposicion de un individuo

gue aumente la probabilidad de sufrir una enfermedad, lesién o complicacién)

3 Dichos farmacos forman parte de la familia de medicamentos inhibidores de la enzima convertidora de
angiotensina (IECA) y dentro del espectro de efectos adversos reportados en la literatura médica se
encuentra la tos, mismo sintoma se resuelve al suspender la toma del medicamento.
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gue pueden condicionar complicaciones en la enfermedad y falta de adherencia
al tratamiento, es importante recordar que la adherencia no solo implica consumir
farmacos sino también las medidas no farmacologicas. Por ejemplo, realizar
ejercicio aerobico, regular el consumo de sal y alimentos hipercaléricos,

reduccion de peso o aprender a controlar el estrés.

Acudir a consulta médica frecuentemente. Fomentar la adherencia por medio del

fortalecimiento de la relacion médico paciente es muy importante, el paciente con
diagnéstico de hipertension arterial requiere el seguimiento constante de todo el
equipo de salud, médicos especialistas y personal no médico como el
estomatdlogo, nutricionista o psicologo, asi como determinaciones por
laboratorio y gabinete. El contenido estara enfocado en favorecer la creacion de
un vinculo entre médico y paciente resaltando la importancia de la asistencia a
consulta, la retroalimentacion positiva y el trabajo en equipo para evaluar los tres

aspectos previamente descritos.

Todos los contenidos estaran dirigidos a reforzarse entre si y buscaran dirigirse

a la consulta médica como punto de origen y reforzamiento.

Gamificacion.

Dentro de la aplicacion mévil la mayor interaccion por parte del usuario sera
dentro de la gamificacion. Al igual que los contenidos de inbound marketing
estara enfocada en las 4 necesidades de la adherencia terapéutica y funcionara
como herramienta para facilitar la adherencia. A continuacién, se describirdn sus

funciones (para mas detalle consultar codigo QR al inicio del documento):

La aplicacibn mostrara alertas en el dispositivo mévil para llevar a cabo el
chequeo de la presion arterial y registrarla de manera sencilla y rapida, ofrecera
la posibilidad de enviar digitalmente a través, correo electronico o redes sociales
(WhatsAppMR o MesengerMR) o visualizar en forma escrita o gréfica, en caso de
registrar cifras tensionales elevadas las mostraré en color rojo, asi mismo llevara

a cabo la notificacion y registro del tratamiento farmacolégico. Al ingresar a la
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aplicacion el usuario deberd llenar un formulario donde indicara sus datos
generales, clinicos y esquema de tratamiento, asi como informacion acerca de
dieta o ejercicios prescritos. En caso de no contar con indicaciones del
profesional de salud la aplicacion permitira leer las recomendaciones obtenidas
de las guias de practica clinica, por ejemplo. Destacara la recomendacion de
acudir a la consulta con los especialistas indicados. La aplicacion ademas
notificara la asistencia a consulta médica o de otro profesional de la salud. El
cumplimiento de dichas a acciones se vera reflejado en un sistema de
recompensas digitales tales como medallas, trofeos o titulos de reconocimiento

gue mantengan motivado al usuario.

3.9. Mercado y clientes

Segmentacién cuantitativa del mercado a atender

De acuerdo con los datos obtenidos de ENSANUT 2018 (Campos-Nonato,
Hernandez-Barrera, Pedroza-Tobias, Medina, & Barquera, 2018), es posible
segmentar el mercado inicialmente de acuerdo al diagnostico establecido de
hipertension arterial. Posteriormente por género y finalmente por grupo de edad.
Dicha encuesta divide ambos géneros en los grupos de edad 20 a 45 afios, 46 a
69 afios y mayores de 70 afios. El comportamiento con relacion al empleo de
tratamiento farmacoldgico y control de la presién arterial por grupos de edad y

sexo previamente descritos se muestra en la siguiente tabla:
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Tabla 3. Descripcion de empleo de tratamiento farmacologico y control de presion

arterial de los pacientes hipertensos por grupo de edad y género.

Grupo de Estatus Masculino | Femenino
edad
Con tratamiento | 61.0% 51.8%
Con tratamiento
20 a 45 y
. y presion
anos
controlada 48.1% 32.7%
Sin tratamiento | 24.9% 42.6%
Con tratamiento | 77.1% 89.5%
Con tratamiento
46 a 69 _
. y presion
anos
controlada 49.6% 46.9%
Sin tratamiento | 12.8% 4.2%
Con tratamiento | 94.0% 94.1%
Con tratamiento
70 anos o .
) y presiéon
mas
controlada 46.6% 44.3%
Sin tratamiento | 3.7% 2.0%

Fuente: ENSANUT 2018.

En relacion a los habitos de consumo de medios y dispositivos los grupos de
poblacién mayor de 65 afios son poco activos la interactuar en redes sociales,
en tanto menores de esta edad también comparten contenido e interactlian en

redes sociales.

En general los contenidos que mas se esperan son de ambito preventivo. EI 20%

de los usuarios utilizan aplicaciones para monitorizar la salud. Por lo tanto, este
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consumidor tiene alta afinidad para navegar en redes sociales, pero no significa
un papel importante en las busquedas de salud. Las aplicaciones moviles son
menos utilizadas para dichos fines presentando un area de oportunidad por su
subdesarrollo, ademas de una tendencia que va en aumento en busqueda de

consultas médicas.

Ademas, los pacientes menores de 65 afios tienen un habito de consumo e
interaccion con redes sociales y dispositivos moviles y representan el grupo mas
grande y quienes reportan un alto porcentaje de uso de tratamiento y control de
presion arterial. Por lo que combinar dichas areas puede facilitar la adherencia
terapéutica significativamente y como consecuencia reducir la aparicion de

complicaciones.

Eleccién del mercado meta.

El mercado meta a elegir son los pacientes diagnosticados con hipertension
arterial sistémica en la Ciudad de México y que cuenten con tratamiento de la
enfermedad, sin importar el tiempo de diagnéstico o el grado de adherencia
terapéutica, en el grupo de edad de 45 a 69 afios, ya sean hombres o mujeres y

que cuenten, al menos, con uno dispositivo movil inteligente y acceso a internet.

Andlisis de Demanda y oferta del producto/servicio

El comportamiento de los clientes es vital para determinar la oferta y demanda:
esta hiperconectado: utiliza el celular como puente entre lo fisico y lo digital, esta
mas informado de precios, promociones, da experiencia al valor, es decir valora
no solo el precio sino la experiencia, esto hace al usuario mas critico en cuanto
a la calidad del servicio, es menos leal pero mas reflexivo y valora mas las

recomendaciones del entorno, incluso el mismo las hace.
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Tabla 4. Impacto potencial de mHealth en México.

Usuarios potenciales de mHealth en

México

69 millones

Reduccion de gasto en salud

3 800 millones de USD

Aumento de productividad en PIB

8 400 millones de USD

Pacientes beneficiados por mHealth | 18.7 millones
Dias de hospitalizacion evitados 400 000
Vidas salvadas pro la mejora en 9 600
respuesta de emergencias y

prevencion de enfermedades

Afos de vida aumentados 10 400
Retiros prematuros evitados 144 000

Fuente: mayo 2016. GSMA: Socio-economic impact of Mheath Brazil-México

El alto potencial de mHeath en México tiene la capacidad de reducir

drasticamente la insuficiencia e ineficiencia de los servicios de salud.

e Mayor esperanza de vida: en los Ultimos 86 afios, la esperanza de vida en

México se ha duplicado

e Personas mayormente expuestas a factores de riesgo para el desarrollo

de enfermedades cronicas, viviendo mas tiempo con ellas

e Crecimiento acelerado de enfermedades crénicas en México: 20% de la

poblacién padece obesidad, con riesgo de presentar enfermedad cronica,

hipertension arterial principal causa de muerte

e Acceso a internet en la poblacion mexicana: para 2020 el 63% de la
poblacion tiene acceso a internet movil, la adopcion de smartphone

aumento en 75%.
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e Mayor gasto en salud: México tiene el mayor gasto de bolsillo proporcional
en salud, los gastos en medicinas representan 64.3%, las consultas 15 %

de los gastos en el hogar.

e Aumento en presupuesto destinado en salud publica: ha tenido una

tendencia positiva, aunque empobrecedora, actualmente 3.3%

e La hipertension arterial puede adaptarse al modelo de mHeath con un
mercado potencial de 27.2 millones de pacientes (prevalencia de la
enfermedad), siendo un mercado meta de 6.5 millones (poblacién con

poder adquisitivo medio alto)

3.10. Competencia

Descripcion de la competencia directa e indirecta.

De acuerdo al Informe The App Inteligence de las 50 mejores aplicaciones de
salud en espafiol (AppDate, 2016) el sector de las apps en los paises
hispanohablantes dibuja un escenario diverso unido por el idioma y por un fuerte
impulso de crecimiento en los proximos afios. En la zona americana,
encontramos situaciones distintas entre los diferentes paises que forman la
region. A la cabeza del uso de teléfonos inteligentes se situaria Venezuela (20%)
seguido por Chile (18%), Argentina (17%), Brasil (16%), México (15%), Peru
(9%) y Colombia (8%). En estos paises el sistema operativo reinante es Android

con mas de un 45% del mercado.

En este estudio de referencia se analizaron 97.000 apps disponibles en espafiol
en todas las plataformas, con la finalidad de analizar los principales
competidores, la participacion en el mercado y la calidad de sus productos. Para

ello se establecieron los siguientes criterios de seleccion:

e Contenido riguroso y de calidad, con especial atencién a la presencia de

avales cientificos.
e Disefio y experiencia de uso.
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e Reconocimiento y premios.
e Utilidad para el publico al que va dirigido.

Se analizaran, a continuacion, las principales aplicaciones cuyo contenido y
funcionalidad tengan relacion con el desarrollo de la aplicacion

BloodPressureHelper:
Recordatorio de Medicamentos (iTtunesMR).

Recordatorio de Medicamentos es una aplicacion facil de usar y confiable que
ayuda a recordar al paciente o a sus familiares cuando tomar los medicamentos
a la hora exacta. Permite crear cualquier tipo de recordatorio recurrente (cada n
horas, horas especificas, diario, semanal, mensual, cada n dias, etc.). Lleva el
control de la cantidad de pastillas que quedan y si quedan pocas muestra una

alerta avisando al paciente que tiene que adquirir mas pastillas:

Programar las horas en que se toman los medicamentos

Alertar cuando quedan pocas pastillas

Un calendario

Recordatorios de citas con el médico

Enviar informes por correo a tu médico
MediSafe — Recordatorio de Medicamentos (AndroidVR).

MediSafe es una aplicacion de gestion de las medicaciones y un recordatorio de
pastillas atractivo, visual y facil de usar. Ayudara al paciente a tomar su medicina
a tiempo y con seguridad. También le permite ayudar a los miembros de su

familia con sus pastillas.
Doctoralia.

Permite buscar profesionales y centros meédicos, ver opiniones de otros usuarios,
y contactar con ellos por teléfono o mediante cita online desde la propia
aplicacion. Buscar por mapa: encuentra profesionales y centros sanitarios cerca
o en cualquier zona, con la opcién de filtrar por especialidad, compafiia

aseguradora, o por disponibilidad de Cita Online Doctoralia
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MedCitas

Es la plataforma sanitaria que pone en contacto a profesionales de la salud y
pacientes. MedCitas permite concertar una cita con el profesional que mejor se
adapte a tus necesidades de forma totalmente autbnoma, en cualquier momento

y desde cualquier lugar:

- Buscar médicos en funcién a diversos criterios

Gestionar citas sin llamadas, ni esperas

Valorar la atenciéon recibida

Consultar listados y recibir avisos

Marcar médicos favoritos

Anular o cambiar las citas concertadas.

Fitbit.

La aplicacién gratuita de Fitbit esta disefiada para comer mejor, controlar el peso,
dormir mejor. El seguimiento de objetivos diarios y el progreso a través del
tiempo paso a paso, la distancia, las calorias quemadas, registro de alimentos
para ver la cantidad de calorias que se consumen cada dia, y manejar el peso

con el tiempo, competir y comparar las estadisticas con amigos.

3.1. Precios

Integracién y Analisis de costos del producto/servicio.

Dentro de los costos de produccion se considera crear la aplicacion movil y los
contenidos digitales para ello se llevara a cabo la formacion online en la
plataforma “Google Activate”, perteneciente a Google, siendo cursos de costo
gratuito como son: “Curso de desarrollo de Apps Moviles” y “Fundamentos de
Marketing Digital”, posteriormente desarrollo de lenguaje JAVA (el lenguaje de

programacion) y el programa “Android StudioM?” y AdModMR, mismos que se
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adquieren sin costo en la pagina de Google. El desarrollo de la aplicacion se
llevaro a cabo por medio de un programador independiente con un costo de
$1500 dolares ($32 068.28 MN tasa de cambio del 1 de marzo de 2021). Una
vez desarrollada la aplicacion se llevé a cabo un pago unico de $25.00 ddlares
($534.47 pesos, de acuerdo a al tipo de cambio del 1 de marzo de 2021) para
poder subir aplicaciones a la PlayStoreMR de AndroidMR, ademas de la
subscricion y uso del programa TheTool (herramienta digital que permitira el
andlisis del nicho de mercado digital y generaciébn de palabras clave para
mantener una alta visibilidad online, esta herramienta seré descrita a detalle en
la seccidon de promocion dentro del plan de marketing mas adelante) con un costo
mensual de $ 1,708.00 MN.

Precios de venta de los productos/Servicios

Al desarrollarse el plan inicialmente en linea no genera costo para el usuario
puesto que el contenido sera gratuito en su distribucién, de la misma forma la
aplicacion sera de descarga libre, por lo que el esquema de monetizacion sera
por medio de publicidad por medio de la aplicacion y contenidos, marcas que
patrocinen la misma para favorecer que los usuarios utilicen regularmente la
aplicacion. Ofrecerles que publiciten la aplicacion permitird generar ingresos de
manera directa, es decir, ingresos por publicidad. La opcién de que los ingresos
se produzcan mediante publicidad es uno de los métodos mas habituales para
generar beneficios en aplicaciones gratuitas. Consiste en colocar un banner* en
el margen superior o inferior, 0 en ambos. En este banner se insertan diferentes
anuncios que van variando con el tiempo. El ingreso puede ser de varios tipos,
aungue los mas frecuentes son el CPM (costo por mil), CPC (costo por click) y
CPA (costo por adquisicion). Segun estos modelos el propietario de la aplicacion

en cuestion cobrara respectivamente si:

4 Un banner es una forma de publicidad en Internet consistente en incluir una pieza publicitaria grafica
dentro de una pagina web. Su objetivo fundamental es generar reconocimiento de marca y atraer trafico
hacia el sitio web del anunciante que paga por su inclusién.
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e CPM. El anuncio es visto, segun pago estipulado por cada mil veces que

Se muestra.

e CPC. El ingreso es funcion del numero de veces que se hace click el

anuncio

e CPA. El banner ofrece un anuncio con algun tipo de suscripcion y por cada
suscripcion llevada a cabo mediante el anuncio de la aplicacién se paga

un porcentaje o una cantidad previamente estipulada.

3.12. Ventas

A continuacion, se explica la estrategia que se utilizara para distribuir y monetizar

la aplicacion BloodPressureHelper y su contenido multimedia.

Normalmente el negocio de las apps y juegos moviles es un negocio de volumen,
sobre todo para los casos en los que el modelo de negocio es mostrar anuncios;
para monetizar es necesario conseguir un elevado volumen de descargas /

usuarios y, por ende, de impresiones publicitarias.
Los pasos para desarrollar son los siguientes:
1. Eleccion de temética bien pagada.

El primer paso consiste en detectar una tematica bien pagada con demanda y
busquedas por medio de herramientas App Store Optimization (ASO), en el

siguiente enlace:

https://www.google.com/search?g=best+adsense+niches

De donde se obtiene la siguiente grafica que muestra los pagos correspondientes

por CPM en Norteamérica:
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Figura 3. Costos de CPM en Norteamérica

Industries For United States, All Regions

| PPC costs (Avg. CPC) | PPC demand (Avg. Volume)

Automobile dealership 52.18

Beauty & Skincare 51.86

Cryptocurrency 51.85

Electronics 50,73

Fashion reta 51.23

Fitness & Health 5.

Home E Garden 5228

Insurance

nternet & Telecom 4.96
Jewelry 519

Lega 56.11
Marketing & Advertising 56,45
Online banking 54.86
Online education 512.08
Pharmaceuticals 51.15

Real Estate 514

Trave 51.74

Fuente: https://www.google.com/search?g=best+adsense+niches

$17.55

Destacan categorias compatibles con la aplicacién BloodPressureHelper como:

Fitness&Health y Pharmaceuticals, AdSense permite monetizar Blogs y paginas

de internet por medio del pago de anuncios relacionados con diversos nichos de

mercados, dichos nichos son equivalentes en AdMod, que es el homénimo para

monetizar en aplicaciones digitales.

2. Kit de desarrollo de Software (SDK) y aplicacion movil.

Ademas de las caracteristicas propias de la aplicacién movil antes de lanzar al

mercado debera contar con:
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- Google Analytics para medir el comportamiento de los usuarios, esto

ayudara a ver si los usuarios “tocan donde deben de tocar”, tiempo en la
app, pantallas vistas, usuarios activos, descargas por pais y diversa

informacion que podréa ser evaluada por medio de indicadores.

- GoogleAdMod para monetizar la publicidad, tanto en formato banner

como intersticial.
3. App Store Optimization

El ASO es el proceso que ayuda a maximizar la rentabilidad de la aplicacion,
puede ser por aumentar las descargar organicas y gratuitas, o bien ayuda a
reducir los costes de adquisicion invertidos activamente en la campafia de

marketing con los siguientes pasos:

- Antes de utilizar la herramienta se citan las principales palabras clave
relacionadas: salud, tratamiento, presion arterial, hipertension arterial,
cuidado, dieta, ejercicio, medicamento, consulta médica, estudios de

laboratorio.

- Dichas palabras clave seran buscadas en GooglePlay y se guardan el top
5 -10 apps que rankean para cada keyword junto con la aplicacion que
mas descargas y valoraciones positivas posea y se guardara en la
plataforma TheTool.

- Se utilizaré la herramienta Keyword Density de TheTool para analizar la
densidad de las fichas de la app que se han guardado previamente, sin
importar que sean keywords de la competencia, sera necesario tenerlas

bajo monitoreo.

- Una vez obtenidas 25 a 30 keywords se utiliza la funcion de keywords
sugeridas (auto-complete) y la herramienta KeywordSuggest para
detectar mas palabras clave, esto porque si GooglePlay sugiere

busquedas es porque dan como resultado descargas.

- Una vez seleccionadas llega el momento de montar la ficha en todos los
idiomas disponibles utilizando las keywords mas potentes en el titulo y la
descripcion corta y combinar, por ejemplo, retomando la estadistica

61



obtenida de AdSense se puede monitorizar la aplicacion en los Estados

Unidos (idioma inglés)

4. Cross Promotion, Social Locker y Descargas orgénicas
FTW.

Por medio de la creacion de contenidos que seran distribuidos en las principales
redes sociales que utiliza el mercado meta: FacebookAds, YouTube por medio
del CrossPromotion, es decir, generar descargas de un producto a otro: la
aplicacion mévil envia una notificacion — el usuario abre la aplicacidén/visualiza
anuncio — toca la pantalla que envia a YouTube/Facebook/Pagina web — se

transfiere — visualiza contenido/anuncio — regresa a la aplicacion movil.

Al generarse descargas, se generan por ende Reviews y Ratings por lo que
aumenta la visibilidad y mejora en las busquedas lo que se traduce en mayor

namero de descargas.
5. Rating y Reviews.

Ademas del numero de descargas los ratings y los reviews influyen
enormemente en la estrategia ASO puesto que aumentan la visibilidad en la
bldsqueda y la posterior conversion a descarga: a mas y mejores valoraciones /

comentarios, mas visibilidad y descargas.

La estrategia consiste en solicitar el feedback del usuario cuando ha accedido a
la misma que asi hay garantia que el usuario utiliza la app y esta4 conforme-

contento.
6. Notificaciones Push

Estan permiten comunicarnos con los usuarios cuando no tienen la app abierta
y aumentar el uso de la misma lo que permitir4 tener mas sesiones de usuarios,

impresiones de anuncios y aumento de ingresos.
7. Monetizar a través de AdMod

Utilizaremos los formatos banner e intersticial (pantalla completa) por medio de
banner en todas las vistas de la app e intersticial por cada N pantallas vistas. Al

igual que los ratings y reviews.
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Proyecciones de ventas y descargas

De acuerdo con la busqueda anterior con el nicho de mercado de Salud y la
calculadora de AdMob usando un CPM de $1.80 USD y promedio de vistas 2.5

por usuario se establece:

Figura 4. Proyeccion de ventas y descargas dentro del primer afio de funcionamiento

1 0 0 0

2 0 0 0

3 136.13 2712.12 1000
4 204.19 4057.05 1500
5 272.25 5409.34 2000
6 272.25 5409.34 2000
7 544.5 10818.67 4000
8 544.5 10818.67 4000
9 1089 21637.34 8000
10 1089 21637.34 8000
11 1633.5 32446.08 12000
12 1701.56 33808.30 12500

Fuente: Creacion del autor
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Figura 5. Proyeccién de vistas/ventas CCP dentro del primer afio.

Proyeccidn de Vistas / Ventas CCP
ANO 1
40000
35000
30000
25000
20000
15000
10000
5000

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

=@=\/ENTA MXN  ==@==\/ISTAS AL MES

Fuente: Creacion del autor

Publicidad y Promocién

Imagen (Nombre comercial, logotipo y slogan)

Para dar soporte al modelo de empoderamiento se ha elaborado la siguiente

iconografia (Figura 1), como logotipo de la aplicacién BloodPressure Helper.

Figura 6. Logotipo de la aplicacion BloodPressureHelper

'-j )

()

N

&

Fuente: Creacion del autor

El logo de cardcter tipogréfico e iconogréfico deja en claro la funcién de la

aplicacion, al combinar los simbolos principales asociados a la salud
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cardiovascular y su relacion con el seguimiento de los dispositivos moviles por lo
gue asociado a las palabras clave en los buscadores es de facil reconocimiento.
Se optd por unificar un solo color: azul que representa seguridad, confianza,
ademas de que ayuda a relajar e inspira tranquilidad, finalmente se decidio el
uso de un solo color para indicar que es una aplicacién sencilla, elegante y
accesible. El logo presentado posee elementos comunes como el corazén vy el
baumanometro®, sin embargo, también posee la imagen del dispositivo moévil y
el color, ademas al enlazar todos los elementos en una sola imagen facilita su

identificacion y seleccion en el dispositivo movil (que es donde se utilizara).

Plan de promocién (Promocion, Venta, Relaciones Publicas y Publicidad)

La estrategia de promocién se llevara a cabo en dos fases:

Inicialmente marketing de atraccion (inbound marketing) por medio de la
creacion de contenidos que respondan a la necesidad inicial: favorecer la
adherencia terapéutica tomando en cuenta los medios digitales que son mas
utilizados y los motivos de blsqueda mas recurrentes, es decir, FacebookMR y
YouTubeMR, contenidos en texto y videos, los enfoques de prevencion de
enfermedades, y en el caso de los ya diagnosticados con hipertension,

complicaciones asi como informacion acerca de los tratamientos y sintomas.

Esto es por medio de contenido de calidad apoyados de personal médico experto
con informacion fehaciente y util como las guias de préactica clinica y Normas
Oficiales Mexicanas, utilizando asi la experiencia y conocimientos de los
profesionales de la salud, pero presentando por medio de expertos en marketing,
para posteriormente poder medir y analizar la respuesta a los mensajes

enviados.

5> También conocido como esfingomandmetro, se trata del dispositivo biomédico utilizado para medir la
presion sanguinea.
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La segunda etapa consiste en gamification que se llevara a cabo con un enfoque
conductual dentro de una aplicacion disefiada para dispositivos moviles
enfocada en retroalimentacion positiva y sistema de premios (medallas, puntos
0 monedas virtuales), monitoreo de presion arterial y valoracion del impacto
positivo del cambio conductual para fomentar un cambio de hébito en la
adherencia terapéutica tanto en las medidas higiénico dietéticas vy
farmacoldgicas obteniendo el balance entre la motivacion y las nuevas

habilidades. Las conductas objetivas por definir son:

Crear el habito de tomar y registrar la presion arterial, asi como identificar

las cifras normales y las alteradas

- Adherencia al tratamiento farmacolégico: medicamento, horario, dosis,

presentacion.

- Crear el habito de realizar ejercicio y seguir la dieta prescrita por el

profesional de salud

- Acudir a consulta médica, laboratorio y visitas médicas indicadas de
acuerdo a las Normas Oficiales Mexicanas (NOM) y Guias de Practica
Clinica (GPC) siendo la visita mensual al médico tratante, asi como las
consultas de especialidad anuales de oftalmologia, -cardiologia,
nefrologia, asi como otros especialista en salud como estomatélogo,
nutriélogo o psicélogo, cabe resaltar que el médico tratante puede indicar
la interconsulta con cualquier miembro del equipo de salud dependiendo
el estado de salud del paciente y su criterio médico fortaleciendo la

relacion con el equipo multidisciplinario.
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3.13. Plan de Operacién

Proceso de Abasto

Materias primas y Proveedores

Al tratarse de un producto digital, la materia prima serd el lenguaje de
programacion utilizado para la funcionalidad de esta, lo mismo para el contenido
digital. El proveedor del servicio o intermediario sera el programador
independiente que se contratara para la aplicacién y el especialista de marketing
digital contratado para la creacion de contenidos.

Personal de operaciones de suministro

El personal de operaciones inicialmente sera el equipo formado por el Dr. Moises
Villasefior Almaraz y el profesional de marketing digital, la operacion del servicio

sera esencialmente digital.

Almacenaje

Ser& por medio de Sahido como Mbaas para administrar los datos de la app en

la nube.

Maguinaria y herramientas de trabajo.

Para la gestién de la aplicacion movil se utilizara el equipo Asus VivoBook
LK28KD, procesador AMD Ryzen 3 ww0O0OU, RAM 8gb, Sistema Operativo 64

bits, propiedad del autor.

Personal de operaciones de produccion.

Como se menciond anteriormente la produccion de la aplicacion movil sera por
medio de un programador independiente, asi como el servicio externo de

marketing digital bajo la supervision y colaboracion del autor.

Almacenaje de producto terminado

Al ser un producto digital no requiere almacenaje fisico sino por servicio de nube.
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Lay-out del local y/o planta de produccion.

La mayor parte de la interaccion seré digital, los procesos de creacion de
contenido y estrategia de ventas se llevara a cabo en el domicilio del autor.

Para poder llevar a cabo los objetivos previamente disefiados se requieren
diversas métricas con relacion a las dos estrategias principales en las que se
basa la aplicacion movil BloodPresureHelper para generar adherencia en

pacientes hipertensos. Los indicadores se especifican a continuacion.

Factibilidad Ambiental.

El presente plan de negocios sera factible ambientalmente, no producira papel

ni serd contaminante.

3.14. Organizacién y Administracion de Recursos Humanos.

Responsable del proyecto

El principal precursor de la empresa es el Médico Cirujano Moisés Villasefior
Almaraz, egresado de la Universidad Nacional Autbnoma de México, Facultad
de Estudios Superiores Zaragoza en 2019, actualmente alumno de tiempo
completo del Posgrado en Administracion, Maestria en Administracion de
Sistemas de Salud de la Universidad Nacional Autonoma de México, medico
adscrito a la UMF 140 IMSS en el area de urgencias respiratorias y
perteneciente al equipo de investigacion en neuroimagen del Hospital General

de México Dr. Eduardo Liceaga desde 2018 y
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Organigrama

Director Ejecutivo

Director de
Recursos
Humanos

Director Director de Director
Tecnoldgico Marketing Financiero

== Middleware Comunicacion

Comunity

BigData Manager

Testing y Gestion de
Feedback Ventas

Descripciones de puestos.

CEO - Sera el fundador de la empresa y realizara trabajos de gestion y direccién
de la empresa. Sera quien apruebe los presupuestos y las colaboraciones y
quien tenga una vision general de los diferentes procesos a través del resto de

directores.

Director tecnoldgico — Sera socio de la empresa y su funcion sera organizar a
los diferentes equipos que conforman el departamento tecnolégico, sefialando la
direccion a seguir y la coordinacion entre ellos. En el ambito tecnoldgico sera el

maximo responsable y trabajara juntamente con el CEO.

Director de marketing — También sera socio de la empresa, realizara funciones
directamente relacionadas con el mercado donde se desarrolla la app
“BloodPressureHelper”, de esta forma se encargara del marketing y de la
comunicacién de todo tipo, asi como de las colaboraciones con terceras
empresas. Al ser una Unica persona y no necesariamente con conocimientos

tecnoldgicos, se respaldara sobre el director tecnoldgico y su equipo.
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Director financiero — El director financiero llevara un control de la tesoreria de
la empresa y de las inversiones que se lleven a cabo. También es socio de la

empresa y comunica directamente al director ejecutivo.

Director de Recursos Humanos — Se conformara por una sola persona. Sera
quien realice la contratacion de nuevo personal y las diferentes actividades
ludicas que se lleven a cabo en la empresa. Se busca un perfil de persona activa

y extrovertida.

El departamento tecnoldgico estara compuesto por tres equipos diferenciados:

middleware, big data y testeo de la aplicacion.

Middleware: Se encargara de la implantacion y mantenimiento de la

arquitectura, programacion de la web y de la propia aplicacion.

o Big Data: Se centrara en la creacion de algoritmos a través de machine
learning y computer vision. Seran los encargados de sacar conclusiones
del gran nimero de datos que se vayan incorporando al sistema. El perfil

ser& de ingeniero informético y matematico.

o Testing: Comprobaran el correcto funcionamiento de la aplicacion a
medida que se vaya desarrollando y ayudaran al equipo de big data con
la creacion de feedback para el aprendizaje automatico.

4.15. Estudio Financiero.

Premisas para la proyeccion de los Estados Financieros

Al realizar una inversién de 50,000 pesos en el proyecto, este logra obtener una
utilidad al cierre del primer afio por 18,872 pesos, aumentando asi su utilidad en
cada uno de los periodos siguientes hasta ubicarse al 31 de diciembre 2024 con
107,434 pesos, es decir, de 2021 a 2024 aumento el 82% en este rubro.

Por otra parte, el proyecto presenta una autosuficiencia operativa ya que genera
los suficientes ingresos para hacer frente a todas las obligaciones adquiridas
durante cada uno de los afios esto al llevarse a cabo por medio de una aplicacién

(app) ya que algunos costos y gastos tales como pago de ndmina,
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mantenimiento, software no son elevados, permitiendo un margen adecuado

para operar de forma eficiente.

Asi mismo, un flujo de efectivo tan solo en el primer afio de 80,309.27 pesos

hasta cerrar con 2°372,473 pesos en 2024, esto permite mantener los canales

adecuados como es el mantenimiento, invertir en software mas eficiente para

cumplir con la demanda requerida de cada usuario.

El total invertido para iniciar el proyecto se recupera en un periodo de 1 afio y

medio (13 meses).

Balance Inicial (Inversién inicial y fuentes de financiamiento inicial)

La inversion inicial requerida es de $50,000.00; las posibles fuentes de

financiamiento es de socios capitalistas que aporten recursos en efectivo.

Estados financieros proyectados (en moneda nacional)

FLUJO DE EFECTIVO

CONCEPTOS / ANO ANO 0 ANO 1 ANO 2 AND 3 ANO 4 ANO 5
[ + ) VENTAS S $  148.754.25 | $  730.260.84 | $ 1.242.683.90 | $ 1.819.413.50 | $ 1.819.413.50
s $ $ $ $
(=) INGRESOS TOTALES g $ 14875425 | §  730.260.84 | § 1.242.683.90 | § 1.819.413.50 | & 1.819.413.50
COSTOS FIOS ] $  178.320.00 | $  180.103.20 | $  181.904.23 | § 183.723.27 | §  185.560.51
COSTOS VARIABLES S S 24.200.00 | S 24.442.00 | 5 24.686.42 | 5 24.933.28 | 5 25.182.62
[ =) COSTOS TOTALES g - $  202.520.00 | § 204.545.20 | §  206.590.65 | &  208.656.56 | &  210.743.12
COMPRA ACTIVO FIJO $  6B.086.75 | § $ $ g 3
COMPRA ACTIVO DIFERIDO s - s 5 $ S s
COMPRA CAPITAL DE TRABAIO S 40.050.00 | § s S e 5
(=) SALDO FINAL ¢ 108.136.75 |-%  53.765.75 | §  525.715.64 | & 1.036.093.25 | § 1.610.756.94 | & 1.608.670.38
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Estado de resultados

ESTADO DE RESULTADOS

COMNCEPTOS afO 1 AROD 2 ANO 3 AND 4 ANO S
[+ ) VENTAS % 14874225 |5 59502366 |5 89254030 | % 89254030 | % 892.540.30
COSTQOS FIIOS % 178.32000 | % 180.103.20 | % 18190423 | % 1B3.723.27 |5 18556051
COSTOS VARIABLES 5 2420000 | % 2444200 | % 2468642 | & 2493328 | 5 2518262
(- ) COSTOS TOTALES % 20252000 |% 20454520 |5% 206.590.65 | $ 208.65656 | % 210.743.12
{ =) UTILIDAD BRUTA -5 5377775 |5 39047846 |5 68594955 |5 68388374 |5  681797.18
(- ) DEPRECIACION 5 6.686.98 | § 7.021.32 | % 7.372.38 | 3 774101 | % 8.123.06
(=) UTILIDAD ANTES DE IMPUESTOS -5  B6046473 |5 38345714 |5 67857726 | 5% 67614273 |5 67366012
(-} IMPUESTOS -5 604647 |5 38345715 6785773 (% 6761427 (5 67.366.91
(= ) UTILIDAD DEL EJERCICIO % 5441825 |% 34511142 |$ 61071953 | $ 60852846 | S5 606.302.20
COSTOS DE DEPRECIACIONES
ACTIVO FLIO WVALOR ORIGINAL TASA AROS DEP ANLIAL WALOR RESCATE
0 5 - 10% 5.00| 5 - 5 -
0 5 - 10% 500( 5% - 5 -
TOOL ] 20.496.00 10% 5.00| % 2049860 | & 10.248.00
PROGRAMACION 3 32.06B.28 10% 500| 5% 320683 |5 1603414
GOOGO PLAY ] 53447 10% 5.00| % 5345 | & 267.24
ACTUALIZACION ¥ SOPORTE 3 13.500.00 10% 500| 5% 135000 |5 6.750.00
REGISTRO DERECHOS DE AUTOR ] 271.00 10% 5.00| % 2710 | % 13550
TOTAL 5 68.869.75 5 668698 | & 33434 88
Flujo de efectivo
FLUJO DE EFECTIVO A
CONCEPTOS / ANO ANO 0 ANO 1 ANO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5
[+)VENTAS 5 5 148.754.25 | § 730.260.84 | § 1.242.683.90 | § 1.819.413.50 | § 1.819.413.50
$ $ $ $ s
[ =) INGRESOS TOTALES $ $  148.754.25 | §  730.260.84 | § 1.242.683.90 | § 1.819.413.50 | § 1.819.413.50
COSTOS FIIOS $ 4  178.320.00 | $ 180.103.20 | § 181.904.23 | § 183.723.27 | §  185.560.51
COSTOS VARIABLES $ $ 24.200.00 $ 24.442.00 $ 24.686.42 $ 24.933.28 $ 25.182.62
[ =) COSTOS TOTALES $ - $  202.520.00 | $ 204.545.20 | § 206.590.65 | & 208.656.56 | $  210.743.12
COMPRA ACTIVO FJO s 68.086.75 | & S S S S
COMPRA ACTIVO DIFERIDO 3 - 3 S S 5 S
COMPRA CAPITAL DE TRABAJIO 3 40.050.00 | & S S 3 3
[ =) SALDO FINAL -$  108.136.75 |-$ 53.765.75 | $ 525.715.64 | § 1.036.093.25 | § 1.610.756.94 | § 1.608.670.38
Punto de equilibrio
PUNTO DE EQUILIBRIO
CONCEPTOS / ANO ANO 1 ANQ 2 ANO 3 ANO 4 ANQ 5
VENTAS S  148.742.25 | $ 595.023.86 | 5  892.540.30 | $§  892.540.30 | $  892.540.30
COSTOS FIIOS $ 178.320.00 | $ 180.103.20 | 5  181.904.23 | $ 183.723.27 | $  185.560.51
COSTOS VARIABLES S 24.200.00 | $ 24.442.00 | $ 24.686.42 | $ 24.933.28 | $ 25.182.62
COSTOS TOTALES $  202.520.00 | $ 204.545.20 | $ 206.590.65 | $  208.656.56 | $  210.743.12
PUNTO DE EQUILIBRIO 5 $  212.969.64 | $ 187.818.28 | $ 187.078.56 | $  189.003.11 | §  190.948.02
PUNTO DE EQUILIBRIO % 143% 32% 21% 21% 21%
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Anélisis de Rentabilidad

VAN, TIRY B/C

TASA DE ACTUALIZACION 10%)|
ARNO INGRESOS COsSTOS FLUJO DE TASA INGRESOS EGRESOS
EFECTIVO (1+t)-n ACTUALIZADOS ACTUALIZADOS
0 S - $  108.136.75 |-S 108.136.75 1.000 S - S 108.136.750
1 S 148.754.25 | $§  202.520.00 |-$ 53.765.75 0.909 S 135.231.14 | § 184.109.091
2 S 730.260.84 | § 20454520 | §  525.715.64 0.826 s 603.521.36 | $ 169.045.620
3 S 1.242.683.90 | S 206.590.65 | $ 1.036.093.25 0.751 s 933.646.81 | 155.214.615
4 S 1.819.413.50 | §  208.656.56 | $ 1.610.756.94 0.683 s 1.242.683.90 | § 142.515.237
5 $ 1.819.413.50 | §  210.743.12 | § 1.608.670.38 0.621 5 1.129.712.64 | § 130.854.899
TOTAL $5.760.525.99 | $1.141.192.28 | $ 4.619.333.71 $ 4.044.795.84 | & 889.876.21
VAN S 3.154.919.63
TIR 20.25%
B/C s 4.55

El proyecto es viable de acuerdo a la evaluacion realizada, con los indicadores
presentados, se tiene el VAN mayor que cero, lo que significa que el proyecto
ademas de la recuperacion, las utilidades y las ganancias, se tendra al final de
los 5 afios una ganancia extra, un excedente de dinero. Se tiene un TIR mayor
que la tasa de evaluacion, lo que indica viabilidad. Por ultimo, la relacién costo
beneficio es mayor que 1, lo que significa que por cada peso invertido se va a

recuperar y se tendra un excedente de 0.02 pesos.

3.16. Aspectos Legales.

Diferentes regimenes para iniciar el negocio y sus particularidades (Persona

Moral, Persona Fisica con Actividad Empresarial, RIF)

De acuerdo al nuevo esquema tributario de las plataformas digitales que entrd
en vigor en junio de 2020 se iniciara como persona fisica con actividad

empresarial con las siguientes obligaciones:

« Deberan ofertar el precio de sus bienes y servicios manifestando en forma
expresa y por separado el monto del impuesto al valor agregado que

corresponda.
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e Las personas fisicas que hubieren obtenido ingresos hasta por un monto
de $300,000.00 (incluye salarios e intereses) en el ejercicio inmediato
anterior por las actividades realizadas con la intermediacion de las
personas, podran ejercer la opcion a que se refiere el articulo 18-M,
siempre que no reciban ingresos por otros conceptos, con excepcion de
los ingresos a que se refieren los Capitulos 1y VI del Titulo IV de la Ley
del Impuesto sobre la Renta, en cuyo caso si podran ejercer la opcién

mencionada.

o Deberan inscribirse en el Registro Federal de Contribuyentes ante el

Servicio de Administracion Tributaria.

« No tendran derecho a efectuar acreditamiento o disminucion alguna por
sus gastos e inversiones respecto del impuesto calculado con la tasa de
8%.

o Conservaran el comprobante fiscal digital por Internet de retenciones e
informacion de pagos que les proporcionen las personas que les

efectuaron la retencion del impuesto al valor agregado.

o Expediran el comprobante fiscal digital por Internet a los adquirentes de

bienes o servicios.

o Presentaran un aviso de opcion ante el Servicio de Administracion
Tributaria, conforme a las reglas de caracter general que para tal efecto
emita dicho 6rgano, dentro de los treinta dias siguientes a aquel en el que
el contribuyente perciba el primer cobro por las actividades celebradas por
conducto de las personas a que se refiere el articulo 18-J de esta Ley.

e Quedaran relevados de presentar declaraciones informativas.

Propiedad Intelectual (Derechos de Autor, Modelos de Utilidad, Patentes,

Marcas, Secretos Industriales,)

Los derechos y propiedad intelectual de la aplicacién moévil BloodPressureHelper

requerira 3 fases a cumplir, a saber:
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1- Contrato de licencia de uso de software, al tratarse de una obra protegida
por propiedad intelectual la explotacion debe estar supeditada a su cesion
0 concesion del autor o de la persona fisica o juridica propietaria del
programa. Y para ello se necesita un contrato de licencia de software,

mismo que se recopila en los anexos del plan de negocios.

2- Registro de obra de programa de cOmputo que, de acuerdo con
INDAUTOR es la expresion original en cualquier forma, lenguaje o cédigo,
de un conjunto de instrucciones que, con una secuencia, estructura y
organizacion determinada, tiene como propdsito que una computadora o
dispositivo realice una tarea o funcion especifica. Por lo que derivado de
la creacion de la aplicacion mévil sera registrada como tramite y pago
anico. El resultado de este trAmite sera recopilado en la seccién de

Anexos posteriormente.

3- El contrato de Google Play con sus usuarios comienza a regir desde que
la descarga o compra el contenido, este tiene condiciones de servicio que
define lo que el usuario puede y no hacer con el este. Esto quiere decir
que en caso de que se viole alguna de las clausulas, el emisor del
contrato/licencia puede terminarlo e incluso llevarle a juicio por no

respetar las condiciones.

Ademas, Google Play permite impedir el acceso a la aplicacion a ciertos paises
ya que no todos los paises tienen una legislacién propicia para la aplicacion y no

se esta obligado a distribuirla en todos.

Por otra parte, también define un acuerdo de distribucion en el que el
desarrollador (quien publica la aplicacion) debe cumplir ciertos requisitos y ceder
ciertos derechos no exclusivos que permiten a Google Play mostrar recursos y
distribuir la aplicacion. ElI Acuerdo de Distribucion para Desarrolladores de
Google Play puede ser consultado en los anexos del plan de negocios. Sin

embargo, se destaca lo mas importante en los siguientes parrafos:

“El Desarrollador concede al usuario una licencia no exclusiva, mundial y
perpetua para ejecutar, mostrar y utilizar el Producto en el Dispositivo. El usuario

puede incluir, entre otros, un grupo familiar con un administrador y miembros de
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la familia cuyas cuentas estén unidas con el propésito de crear dicho grupo. Los
grupos familiares en Google Play estan sujetos a limites razonables para evitar
el uso inadecuado de las funciones para compartir con la familia. Los usuarios
que pertenezcan a un grupo familiar pueden comprar una sola copia del Producto
y compartirla con otros miembros de su grupo familiar (excepto en el caso de las
suscripciones y los Productos en la aplicaciéon, que no se pueden compartir). Si
el Desarrollador habilita en Developer Console la opcién para que los usuarios
puedan compartir los Productos comprados anteriormente, esta autorizacion
estard sujeta al presente Acuerdo. Si el Desarrollador lo desea, puede incluir un
Acuerdo de Licencia de Usuario Final (EULA) independiente en su Producto para
que rija los derechos de sus usuarios. No obstante, si se produce un conflicto

con el EULA, este Acuerdo lo sustituira.

El Desarrollador manifiesta y garantiza que dispone de todos los derechos de
propiedad intelectual, incluyendo las patentes, las marcas comerciales, los
secretos comerciales, los derechos de autor u otros derechos de propiedad
necesarios relacionados con el Producto. Si utiliza materiales de terceros, el
Desarrollador manifiesta y garantiza que dispone del derecho para distribuir
dicho material en el Producto. El Desarrollador acepta que no enviara material a
la Tienda que tenga derechos de copyright, esté protegido por secretos
comerciales o esté sujeto de cualquier otra forma a derechos de propiedad de
terceros, incluidos patentes, derechos de publicidad y de privacidad, a menos
que sea el propietario de dichos derechos o tenga permiso del propietario

legitimo para enviar el material”
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4. EVALUACION DEL MODELO

4.1. Resultados

Posterior al primer ciclo mensual se muestran los resultados obtenidos en las

dos modalidades del modelo de gamificacion e inbound marketing.

4.1.1. Inbound Marketing

En el periodo de tiempo determinado de los primeros 30 dias de operacion de la
campafna de marketing se obtuvieron 250 “me gusta”, el alcance fue de 1163
personas, asi como 99 interacciones. Ademas de 255 326 impresiones, dando
un alcance de 44 947 personas. A continuacion, se muestran los datos detallados

obtenidos de la pagina de Facebook, donde se centra la campafia de marketing.

Figura 6. Alcance de la pagina de FacebookMR

Resultados

Alcance de la pagina de Facebook

44947 + 1

6.0 mil
4.0 mil

2.0 mil

13deago 17 de ago 21deago 25de ago 29 de ago 2desep 6desep

Fuente: Estadisticas generadas por FacebookMR
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Figura 7. Caracteristicas del publico alcanzado por la campafa de marketing

“Me gusta” de la pagina de Facebook

250

Edad y sexo

18-24 25-34 35-44 45-54 55-64 65+
B Mujeres B Hombres

43.3% 56.7%
Principales ciudades

Ciudad de México, México
14.4%

Villahermosa, México
I 3.2%

Tijuana, Peninsula de Baja California, México
I 2.4%

Chetumal, México
I 1.6%

Ciudad Judrez, México
I 1.6%

Ciudad Madero, México
I 1.6%

Querétaro, México
I 1.6%

Toluca de Lerdo, Estado de México, Méxica
I 1.6%

Ciudad del Carmen, México
I 1.2%

Pachuca de Soto, México
I 1.2%

Principales paises

México

I, 98.8%

Fuente: Estadisticas generadas por FacebookVR

4.1.2. Gamificacién

El nimero de usuarios activos a la fecha de redaccion del informe es 46, de
acuerdo al rendimiento de la Play Store ha habido un total de 1708 visitantes de
la tienda, 50 adquisiciones, es decir, descargas de la Play Store obteniendo una
tasa de conversion de 2.93 por ciento. Se han registrado 4 usuarios que han
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abandonado la aplicacion. Dentro del rendimiento en la Play Store, al ser una

campana “joven”, no se ha determinado un ranking.

Figura 8. Rendimiento de la aplicacion en la Play Store

160

120

80

Stare listing visitors and acquisitions

40

Aug 10 13 16 19 22 25 28 3 Sep3

= Visitantes de la ficha de la tienda == Adquisiciones de fichas de Play Store == Tasa de conversion de fichas da Play Store

Fuente: Andlisis de Google Play Console

A continuacion, se muestra el comportamiento de los usuarios, es decir, los
nuevos usuarios adquiridos y la pérdida de usuarios.

79
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Figura 9. Comportamiento de los usuarios de la aplicacion

Nuevos usuarios adquiridos : Pérdida de usuario
Nuevos usuarios adquiridos (3 Pérdida de usuario
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] ]
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= Nievng nenarine ardnniridne fnrnmadin mawvil da 30 diag)

Fuente: Andlisis de Google Play Console

4.1.3. Indicadores
El primer indicador corresponde a las descargas de la aplicacibn da como

resultado 1.66 descargas por dia.
El indicador costo de adquisicién es de $200.00MN por usuario.

El indicador Lifetime Value no puede ser evaluado puesto que aun no se genera
un ingreso por publicidad ya que en los primeros 3 meses de operacion, de

acuerdo a las proyecciones de ventas y descargas.

La tasa de retencion es 1.5 mientras que la tasa de abandono es 0.13, por lo que

la retencion supera el 20 por ciento de los usuarios

4.2. Interpretacion y discusion de resultados.

De acuerdo a los resultados se determina que el alcance obtenido por la
inversion en marketing es elevado, por lo que los contenidos logran ser de interés
para el publico meta, al obtener un elevado numero de impresiones e
interacciones, sin embargo, se observa una disminucion del alcance en el paso

del tiempo.

80



El grupo de edad con respuesta més significativo se encuentra entre los 55y 64,
seguidos por el grupo de 45 a 54 afos, siendo el sexo masculino en mas
interesado en los contenidos con un 56.7 por ciento ante un 43.3 por ciento en
mujeres, destaca la presencia de grupos de edad no contemplados en el estudio
de mercado como los menores de 45 afios y mayores de 65. Esto se convierte
en una fortaleza que merece ser explorada en el avance posterior de la campafa

de marketing, al ser capaz de generar interés en estos grupos de edad.

Ahora bien, los resultados de la aplicacion mévil son menos favorables, siendo
gue la tasa de conversion, por ahora, el indicador mas destacado muestra un
2.93 por ciento, lo que refleja una notoria area de oportunidad, es decir, los
usuarios logran llegar a la Play Store pero no se consiguen las descargas
esperadas, cabe resaltar que la juventud de la campafa y la experiencia del
usuarios no ha generado suficiente interés para obtener resefias, mismas que

son base fundamental para obtener las descargas.

El comportamiento de los usuarios se asemeja al presentado en la seccion de
marketing por lo que es indispensable reforzar esta estrategia, reafirmando el

area de oportunidad que esto significa.

En relacién a los indicadores el resultado de las descargas inicialmente es
bueno, ya que no se estimaban descargas dentro de los tres primeros meses,
sin embargo, el costo de adquisicion es alto, por lo que se requiere una
evaluacién mas larga en el tiempo para poder empatar este indicador con el
desempefio de la aplicacidon, cabe resaltar que una evaluacion integral sera

posible méas adelante en el tiempo.

Finalmente destacan las tasas de retencion y abandono que permiten confirmar
la hipoétesis, al tener una retenciéon superior al 80 por ciento, es decir, un

abandono menor al 20 por ciento.
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5. CONCLUSIONES

El panorama de los sistemas de salud en el contexto del afio 2021 es sumamente
complejo, nos enfrentamos a una nueva realidad derivada de la pandemia del
Coronavirus 19, ha transformado todo el ambiente que nos rodea: las relaciones
personales, los ambientes de trabajo y el sistema de salud en el que muchos

profesionales nos desenvolvemos dia a dia.

Dentro de este cambio los usuarios de los sistemas de salud han implementado
con mas énfasis las tecnologias de la informacion y es en este punto donde el

modelo de gamificacion e inbound marketing busca insertarse.

Al desarrollar este proyecto de inversion en salud basado en un plan de negocios
y el método de marketing (enfocado en salud, desde luego), ha estado en mi
mente la figura de la relacibn médico paciente, sin la cual los sistemas de salud
pierden su razon de ser: se trata de una relacién actualmente fracturada, el
usuario ha perdido la confianza en el sistema de salud, el médico practica cada
vez mas la medicina defensiva...en este punto te preguntas, apreciable lector, a
donde se dirige esta conclusion y la respuesta es que el modelo presentado a lo
largo de estas paginas demuestra tener la capacidad de insertarse
satisfactoriamente en dentro de un sistema de salud ansioso de implementar

nuevas estrategias, que busca renovarse y sanar la relaciéon médico paciente.

Como se menciond en el analisis VRIO, la principal fortaleza y singularidad del
modelo requiere una evaluacién mas amplia en el tiempo, por ello en mas de una
ocasion hago referencia a la juventud de la campafa. Es, sin duda, una apuesta
arriesgada (asi lo demuestran los indicadores iniciales) pero forma parte de un
deseo muy fuerte dentro del corazén del emprendedor: realizar un cambio

significativo en la sociedad.

La herramienta presentada se enfrenta a desafios diversos como la innovacion,
en la busqueda de atraer y mantener a los usuarios, puesto que buscar la
adherencia del tratamiento es indispensable. La renovacion constante debe
convertirse en el “dia a dia” de Blood Pressure Helper, como se demostro al

observar la tasa de conversion: redisefiar la presencia e imagen del producto es
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imperante para aumentar las descargas, tasas de retencidén, abandono y, desde

luego, iniciar el proceso de monetizacion.

Desarrollar una estrategia que implemente otras tecnologias al servicio de la
salud forman parte de las metas que pueden desarrollarse a corto plazo, por
ejemplo, sincronizar la aplicacion con pulseras digitales o0 equipos que puedan

enviar cifras de presion arterial directamente al teléfono.

Buscar otras alternativas de monetizaciéon para no depender de volumenes
enormes de usuarios (lo cual ciertamente es una meta loable al buscar el mayor
ndmero de usuarios que se comprometan a cuidar su salud), como por ejemplo

alianzas con instituciones farmacéuticas o sanitarias.

Crear otras aplicaciones destinadas a otros grupos meta que también requieren
de una buena adherencia para mejorar su calidad de vida como diabetes
mellitus, EPOC e incluso VIH (actualmente considerada una enfermedad crénica

e infecciosa al mismo tiempo).

Los resultados aqui presentados representan el inicio de un largo camino que
promete consolidar la adherencia terapéutica como una opcion que busca ser

permanente dentro del sistema de salud mexicano.
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ANEXOS

Anexo 1 Modelo integral para la calidad total del modelo
“BloodPressureHelper”.

1. PROPOSITO

1.1. Contar con los lineamientos administrativos que sirvan de guia al personal
médico, instituciones de salud y usuarios de la aplicacion “BloodPressureHelper”
para favorecer la adherencia terapéutica en los pacientes con diagnostico de
hipertension arterial con la finalidad de obtener la satisfaccién del usuario que
utiliza dicha herramienta digital favorecer la relacion médico paciente y evitar el
desarrollo de complicaciones derivadas de la enfermedad y la subsecuente

mejora de calidad de vida.
2. ALCANCE

2.1. A nivel interno este procedimiento aplica a los desarrolladores de la
aplicacién. A nivel externo este procedimiento aplica a los usuarios principales
gue son los pacientes y/o cuidadores de los pacientes con diagndstico de
hipertension arterial, asi como secundarios como personal médico de consulta
externa e instituciones que brindan atencion a pacientes cronico-degenerativos,

publicas y/o privadas.
3. POLITICAS DE OPERACION, NORMAS Y LINEAMIENTOS

3.1. El desarrollador de la aplicacion sera el responsable de crear la aplicacion
“BloodPressureHelper”y su desarrollo posterior: publicacién en plataforma digital
(PlayStore™) asi como sus actualizaciones, mantenimiento y retroalimentacion.
Dentro de los lineamientos para el desarrollo, clasificacion y definiciones seran
de acuerdo con la NOM-030-SSA2-2017, Para la prevencion, deteccion,

diagnéstico, tratamiento y control de la hipertension arterial sistémica.

3.2. En cuanto a la descarga e instalacion de la aplicacion sera por parte del
paciente y/o cuidador, cabe destacar que los datos personales utilizados estaran
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protegidos por la “Politica de privacidad de aplicaciones moviles”, documento
siempre disponible desde el portal de aplicaciones y en la seccion de “ayuda” en
la misma aplicacion. Para la descarga se utilizara el acceso a internet: ya sea
por datos mdviles provistos por la compafiia telefénica que provee al usuario con
regularidad o por medio de conexiéon WIFI™, ambos adquiridos previamente por

el usuario.

3.3. Una vez instalada la aplicacion el usuario debera llevar a cabo los registros
iniciales. Pantalla de datos de identificacion: el usuario debera llenar el formulario
donde ingresara datos como su nombre, sexo, fecha de nacimiento, tiempo
transcurrido desde el establecimiento del diagnéstico, complicaciones derivadas
de la enfermedad, presencia de otras enfermedades ademas de la hipertension
arterial y la presencia de alergias a medicamentos. Al concluir debera accionar
el boton “Siguiente”. Los datos capturados serviran para generar la cedula de
identificacion del paciente y estaran disponibles para su consulta dentro de la

aplicacion y en los reportes que generara la misma.

3.3. Posterior al registro inicial la aplicacion solicitara los registros clinicos
farmacoldgicos, por lo que solicitara al usuario registrar adecuadamente la
informacion relacionada con el tratamiento farmacoldgico, inicialmente las
instrucciones solicitardn guiarse con la receta médica expedida mas
recientemente destacando los siguientes datos: nombre del farmaco utilizando
preferentemente la sustancia activa y posteriormente el nombre comercial, la
presentacion y gramaje (telmisartan con hidroclorotiazida. Micardis Plus, tabletas
de 12.5mg/80mg), al escribir el nombre del medicamento se desplegara una lista
de farmacos basado en el “Cuadro Basico y Catalogo de Medicamentos”
publicado por el Consejo de Salubridad General. Asi el usuario podra seleccionar
el farmaco de la lista, o bien, realizar la captura el mismo. Posteriormente se
solicitara capturar la dosis: siendo parametros el nimero de unidades (media
tableta), para avanzar con la frecuencia en horas o dias (cada 24 horas) y la
duracion del tratamiento (durante 30 dias), la via de administracion (via oral),
una ventana de “observaciones” se presentara después donde el usuario pueda
ingresar alguna indicacion especial recibida por el médico (tomar por la mafiana).

Finalmente, de acuerdo a la frecuencia establecida, el usuario podra capturar la
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hora del dia asignada para el consumo del mismo (8:00am). Una vez concluido
el proceso de captura la aplicacion mostrara una vista previa de la informacion

ingresada, por ejemplo:

“Telmisartan con hidroclorotiazida (MicardisPlus), tabletas de 12.5mg/80mg,
tomar 1 tableta cada 24 horas por 30 dias, via oral. Tomar por la mafana.
8:00am”

La aplicacion mostrara tres opciones distintas: a) Confirmar la informacién y
concluir la captura de medicamentos, con lo que se permitird avanzar a la
siguiente pantalla, b) Confirmar y capturar nuevo farmaco, con lo que se podra
capturar un nuevo medicamento, sucesivamente y c) Corregir farmaco, con lo

que el usuario puede corregir errores de captura.

Una vez confirmada la informacion la aplicacién accedera a la agenda y
notificaciones del dispositivo movil para efectuar el sistema de alarmas para
facilitar el recordatorio de la terapia farmacolégica. La informacién capturada
puede generarse como documento de texto (formato .pdf) o imagen (formato
Jpg) para su posterior envié por medio de correo electronico, redes sociales,
descarga, impresion o visualizacion tanto del usuario como del médico tratante.

Dicha informacion puede ser modificada en fases posteriores del proceso.

3.4. La siguiente pantalla recibird informacion acerca de las medidas no
farmacoldgicas por lo que el usuario debera capturar datos como peso y talla (el
IMC se calculara automaticamente) asi como la opcion de capturar la dieta que
le haya sido indicada, en caso de que el paciente no tenga régimen dietético la
aplicacién sugerira, de acuerdo a la “GPC para el Diagnéstico y Tratamiento de
la Presion Arterial en el Primer Nivel de Atencion” un plan nutricional, sin
embargo, se recomienda acudir con el profesional sanitario correspondiente.
Asimismo, el usuario podra capturar el régimen de ejercicio al cual esta sometido,
en caso de no tener uno asignado la aplicacion recomendara los esquemas de
ejercicio mencionados el Guia mencionada con anterioridad. Posteriormente se
solicitara confirmar la informacion capturada para continuar con la Gltima pantalla
de ingreso de datos. Cabe mencionar que los datos ingresados podran ser

modificados en etapas posteriores del proceso.
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3.5. La ultima pantalla de ingreso de datos corresponde a la calendarizacion de
la atencién médica donde la aplicacion mostrara, de acuerdo a lo sefialado en la
NOM-030-SSA2-2017, Para la prevencion, deteccion, diagnéstico, tratamiento y
control de la hipertension arterial sistémica, a los distintos especialistas, estudios
de laboratorio o gabinete con los cuales el usuario debe consultar para mejorar
el control de su enfermedad y su frecuencia, por ejemplo: “oftalmologia una vez
al afo”, junto con una pantalla de calendario donde podra sefialar la fecha y hora.
La aplicacion volvera a acceder a las notificaciones y agenda para facilitar los
recordatorios. Una vez ingresados la aplicacion dara por concluida la captura de
datos. En caso de no tener registrar citas la aplicaciéon permitira avanzar. Cabe
mencionar que la aplicacion permitird modificar los datos capturados en etapas

posteriores del proceso.

3.6. Una vez ingresados los datos iniciales el usuario podra visualizar la “pantalla
principal”’, misma que se presentara cada vez que el usuario abra la aplicacion.
Donde se mostraran las siguientes ventanas: Registro de presion arterial, la cual
mostrara el ultimo registro utilizando cddigo de colores (verde para baja y normal,
amarillo para alta y rojo para crisis hipertensiva, de acuerdo a la clasificacion
obtenida de las guias y normas oficiales descritas con anterioridad), junto con la
hora y, en caso de ser alta la activacion de un boton que enlaza con el teclado
numeérico del dispositivo para enlazar via telefonica con el servicio de urgencias.
Al seleccionar el ultimo registro de presion arterial se desplegara una nueva
pantalla donde el usuario indicara la frecuencia de toma de presion arterial
ingresando la frecuencia en horas (cada 4 horas) o la hora del dia en que debe
ser tomada (12:00pm), la aplicacion accedera a la agenda y notificaciones del
dispositivo. La toma de la presion arterial debera ser efectuada por parte del
usuario de acuerdo a los métodos y costos que a este mas le convengan, ya sea
adquiriendo el equipo correspondiente o acudiendo con un profesional para la
toma de presion arterial. Una vez tomada la presion arterial debera ser capturada
en el area de pantalla correspondiente, la fecha y hora seran obtenidas
directamente de la informacién del dispositivo. La aplicacion generara el grafico
correspondiente de las cifras de presion arterial registradas ya sea por horas del

dia, por periodos mas largos o por fechas especificas indicadas por el usuario.
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Cada vez que se active la notificacion para tomar la presion arterial el usuario
debera ingresar los datos solicitados, en caso de que no sea asi la aplicacion
dara un recordatorio de 5 minutos, en caso de no hacerlo la aplicacion dejara el
espacio en blanco. El usuario podra registrar su presion arterial en el momento
gue desee independientemente a los horarios y notificaciones establecidas. La

informacion generada podra ser visualizada, descargada, impresa o compartida.

3.7. La pantalla de medicamentos permitira acceder a la edicion de los mismos.
Cada vez que se active la notificacion el usuario debera registrar la toma de su
medicamento presionando el botén “Tome mi medicamento” o “no tome mi
medicamento”, en caso de no realizar ninguna accion la aplicacion generara una
alarma en periodos de 5 minutos hasta que el usuario seleccione una respuesta.
La informacion generada podra ser visualizada, descargada, impresa o

compartida.

3.8. La pantalla de medidas no farmacoldgicas permite acceder a los datos de
dieta y ejercicio, mismos que pueden ser modificados por el usuario. La

informacion generada podra ser visualizada, descargada, impresa o compartida.

3.9. La pantalla de citas podra ser modificada por el usuario seleccionando
‘nueva cita” y eligiendo en la barra de seleccidn de tareas el especialista o
procedimiento al cual debe acudir, asi como la fecha y hora. La aplicacion
mostrara las correspondientes notificaciones donde el usuario debera registrar
la atencién medica seleccionando “Acudi a mi cita” o “No acudi a mi cita”. En
caso de no realizar ninguna accién la aplicacion generara una alarma en
periodos de 5 minutos hasta que el usuario seleccione una respuesta. La

informacion generada podra ser visualizada, descargada, impresa o compartida.

3.10. La pantalla “mis trofeos” generara distintos reconocimientos al usuario de
acuerdo a la frecuencia con la que toma su presion arterial, el nUmero de tomas
registradas “normales”, el consumo de medicamentos y la asistencia a citas
médicas, permitira fortalecer la adherencia por el proceso de gamificacion. La

informacion generada podré ser visualizada, descargada, impresa o compartida.

3.11. Existen ademas pantallas de “modificacion de datos personales” que

permitira modificar datos como el nombre, IMC, “compartir’” que permitira
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seleccionar los datos relevantes para el usuario o médico para generar los
reportes correspondientes y su posterior visualizacion, descarga, impresion o
envio, el boton de “emergencia” que comunica directamente con el 911 y “mi
circulo de cuidado” donde el usuario podra ingresar los datos de contacto de su
médico tratante, familiar o cuidador. La aplicacion podra acceder a la agenda y
llamadas del dispositivo. Finalmente se ofrece una pantalla con los datos de la
version de la aplicacion, el sistema operativo que soporta y un correo electrénico
para enviar retroalimentacion, dudas o inconformidades acerca del

funcionamiento de la aplicacion.

3.12. Una vez realizados los procesos dentro de la aplicacion el usuario acudira
a consulta médica y podra compartir los datos que considere relevantes o que
su médico solicite, esto para mejorar la atencion, favorecer la adherencia y evitar
las complicaciones llevando un seguimiento estricto donde el paciente se

‘empodere” de su atencion y participe activamente.

4. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Responsable. No. Descripcién de la actividad Documento o anexo.
Act

Desarrollador 1. Desarrolla la aplicacién, publica e Acuerdos de
de la aplicacion la aplicacion y la pone a privacidad

disposicion de los usuarios con e Contrato de

equipos moviles Android. prestacion  de
servicios.

e Reporte de

descargas y
] L evaluacion de
2. Actualiza la aplicacion, B
] ] desempeiio
mantiene contacto con clientes

y proveedores, evalia el
desempefio e Archivo de
identificacion

del paciente
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Usuario

cuidador.

ylo

Descarga la aplicaciéon

Ingresa datos de identificacion,
tratamiento farmacologico, no
farmacologico y citas de

seguimiento.

Ingresa preferencias de
recordatorios de presion arterial
y cifras de presion arterial.
Selecciona el tipo de histérico
de presibn arterial para

creacion de gréficos.

Selecciona las opciones “tomé
mi medicamento” o “no tomé mi
medicamento” en la aplicacion.
Selecciona el tipo de histérico
de toma de medicamento para

la creacién de gréficos.

Captura las citas médicas, de
laboratorio, gabinete u otros
profesionales en el érea
designada, selecciona el tipo de
histérico de citas, captura

nuevas citas y recordatorios.

Selecciona los archivos,

individuales o combinados para

Archivo “mi
receta”
Archivo “mis

buenos habitos”

Archivo “mis
consultas”
Archivo “mi

presion arterial”

Archivo mis
medicamentos”

Archivo mis

citas” y “mis

proximas citas”

Archivos
previamente
descritos 0

combinados.

Receta médica,
solicitud de
estudios

(laboratorio o
gabinete),

interconsulta a
otros servicios
(de otros
profesionales o

especialistas)

Archivos
previamente

descritos,
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Médico tratante

Usuario y/
cuidador

Desarrollador

de aplicacion.

10.

11.

12.

posterior impresién, descarga o

envio a su profesional de salud.

Recibe por medio de envio
digital, impresiébn o descarga
los archivos de presion arterial,
toma de medicamentos y citas

médicas.

Lleva a cabo la consulta médica
con calidad, calidez y con
apoyo de la informacion
obtenida por la aplicacion.
Evalta el tratamiento,
programa nuevas citas o
estudios, da nueva informacién

al usuario.

Ingresa datos nuevos, modifica
existentes o elimina datos de
acuerdo con las indicaciones
recibidas por el médico. Genera
cambios para envid, impresion

o descarga.

De acuerdo con la informacién
ingresada a la aplicacion otorga
reconocimientos con objeto de
motivar al usuario a continuar

usando la aplicacion.

Envia comentarios,

retroalimentacion, dudas,
calificaciones, felicitaciones o

sugerencias en la seccion

actualizados
con
indicaciones

nuevas

Pantalla de “mis
trofeos”, con
descripcion de
los logros

obtenidos.

Archivo “reporte

de actividad”
Archivos “mi
presion

arterial”, “mis

medicamentos”,

0 “mis citas”
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Usuario

cuidador

ylo

Desarrollador

de
aplicacion.

Usuario

cuidador

la

ylo

13.

14.

15.

destinada a dicho fin de la

aplicacion.

Efectia las actualizaciones,
resuelve dudas y mantiene

contacto con el usuario.

En caso de urgencia utiliza el
boton de “llamada de
emergencia” para ponerse en
contacto con los servicios
médicos locales, puede enviar,
descargar o0 imprimir los

archivos correspondientes.

FIN DEL PROCESO
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Desarrollador de aplicacion

Usuario

Médico tratante

C =
| :

Desarrolla la  aplicacién,
publica la aplicacidny la pone
a disposicidn de los usuarios
con equipos moviles
Android.

!

Actualiza la  aplicacion,
mantiene  contacto  con
clientes y proveedores,
evalua el desempefio.

Acuerdo de
privacidad. Contrato
de prestacién de
servicio

Reporte de descargas y
evaluacion de

desempefio

l 4

Descarga la aplicacion.

}

Ingresa datos de
identificacion, tratamiento
farmacoldgico, no
farmacolégico y citas de
seguimiento.

Receta farmacoldgica.

Ficha de identificacidon

del paciente.
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Ingresa preferencias de
recordatorios de  presién
arterial y cifras de presion
arterial. Selecciona el tipo de
histérico de presién arterial
para creacion de graficos.

}

CONTINUA

!

Selecciona las opciones “tomé
mi medicamento” o “no tomé
mi  medicamento” en la
aplicacion. Selecciona el tipo
de histérico de toma de
medicamento para la creacién
de graficos.

l ;

Captura las citas médicas, de
laboratorio, gabinete u otros
profesionales en el area
designada, selecciona el tipo
de histérico de citas, captura
nuevas citas y recordatorios.

Carnet de citas
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12

Selecciona los archivos,
individuales o combinados
para posterior impresion,
descarga o envio a su

profesional de salud.

De acuerdo con la informacién
ingresada a la aplicacién
otorga reconocimientos con
objeto de motivar al usuario a
continuar usando la

aplicacion.

11

10

o

Recibe por medio de envid digita:r,
impresién o descarga los archivos
de presion arterial, toma de
medicamentos y citas médicas.

!

Ingresa datos nuevos,
modifica existentes o elimina
datos de acuerdo con las
indicaciones recibidas por el
médico. Genera cambios para

envio, impresion o descarga.

CONTINUA

4

CONTINUA

Lleva a cabo la consulta
médica con calidad, calidez y
con apoyo de la informacion
obtenida por la aplicacion.
Evalla el tratamiento,
programa nuevas citas o

estudios, da nueva

informacidn al usuario.

13
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14

Envia comentarios,
retroalimentacion, dudas,
calificaciones, felicitaciones o
sugerencias en la seccidon
destinada a dicho fin de la

aplicacion.

Efectua las actualizaciones,
resuelve dudas y mantiene

contacto con el usuario.

l 15

En caso de urgencia utiliza el
boton de “llamada de
emergencia” para ponerse en
contacto con los servicios
médicos locales, puede enviar,
descargar o imprimir los
archivos correspondientes.

!

FIN DEL PROCESO
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Anexo 2. Cronograma de actividades

ACTIVIDAD

CRONOGRAMA DEL PLAN DE TRABAJO

SEMESTRE 2020-2

SEMESTRE 2021-1

SEMESTRE 2021-2

SEMESTRE 2021-2

AGO

SEP |OCT|NOV | DIC

ENE

FEB

MAR

ABR

MAY

JUN

JUL

AGO

SEP

OoCT

NOV

DIC

ENE

FEB

MAR|ABR [MAY |JUN

JUL

Redacciéon de marco
tedrico

Conformacion de plan de
marketing y estudio de
mercado

Disefio de aplicacion
movil

Programacion de
aplicacion movil y
contenidos

Presentacion de
aplicacion a usuarios

Periodo de evaluacion de
aplicacion, generacion de
datos de indicadores
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Anélisis estadistico de
resultados

Discusion de resultados y
conclusiones

Impresion de tesis

Presentacién de examen
profesional

Titulacién y recepcion de
grado

100




Anexo 3. Formato de licencia de producto software.
CONTRATO DE LICENCIA DE USO DE SOFTWARE

En Ciudad de Méxicoa ____de de

REUNIDOS

De una parte.

Moisés Villasefior Almaraz, mayor de edad con domicilio en Cuauhtémoc 997 Narvarte Poniente,
Benito Judrez CDMX, INE con numero IDMEX1702575836, y en su propio nombre y
representacion.

En adelante, el “Licenciante”.
De otra parte.

mayor de edad, con domicilio en con identificacion

con nimero y en su propio nombre y representacion.

En adelante, el “Licenciatario”.

El licenciante y el licenciatario que, en adelante, podrdn ser denominados individualmente la
“Parte” y conjuntamente, las “Partes”, reconociéndose mutuamente la capacidad juridica
necesaria para contratar y obligarse y en especial para el otorgamiento del presente CONTRATO
DE LICENCIA DE USO DE SOFTWARE. En adelante, el “Contrato”.

EXPONEN

I Que el licenciante se dedica a la siguiente actividad:

Desarrollo de Aplicaciones moviles

1. Que, en relacidn con su actividad, el Licenciante es el titular de los derechos de
explotacién del siguiente software o aplicacion: “BloodPressureHelper” versién 1.0
con las siguientes caracteristicas:

Aplicacién mévil dirigida al cuidado de la salud por medio de gamificacidn e inbound
marketing, dirigida a usuarios y cuidadores con diagnéstico de hipertensién arterial.
En adelante, el “Software”.
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Il. Que el licenciatario se dedica a la siguiente actividad en relacién con la cual se desea
hacer uso del Software:

Medico y emprendedor en Salud.

V. Que, en virtud de lo anterior, el licenciante desea, libre y espontdneamente,
conceder una licencia sobre los derechos de explotacion del Software en favor del
Licenciatario (en adelante la “Licencia”), operacién que las Partes desean formalizar
a través del presente Contrato, que se regird por las siguientes,

ESTIPULACIONES
PRIMERA. Objeto del contrato.

Mediante el presente Contrato, el Licenciante se compromete a conceder, de forma no
exclusiva e intransferible, una licencia sobre los derechos de explotacién del Software en
favor del licenciatario.

Esta licencia se cefiird a lo establecido en las estipulaciones de este Contrato y lo dispuesto
En cumplimiento de lo establecido por la Ley General de Proteccion de Datos Personales en
Posesion de Sujetos Obligados (en lo sucesivo “La Ley”), el INSTITUTO NACIONAL DEL
DERECHO DE AUTOR (en adelante “El Responsable”), érgano desconcentrado de la
Secretaria de Cultura, con domicilio en Calle de Puebla nimero 143, Colonia Roma Norte,
C.P. 06700, Alcaldia Cuauhtémoc, Ciudad de México, con portal de Internet
en https://www.indautor.gob.mx/ es el responsable del uso y protecciéon de tus datos

personales, asi como la restante legislacién aplicable.
SEGUNDA. Finalidad de la Licencia.

El Licenciatario podrd unicamente explotar esta Licencia de forma no exclusiva e
intransferible, reconociendo expresamente que esta forma de explotacion es esencial para
cumplir los Objetivos de este Contrato.

Por otro lado, el uso del Software otorgado a través de esta Licencia se limitara a las
siguientes actividades u objetivos:

Se desea su uso para fortalecer la adherencia terapéutica en usuarios con hipertensién
arterial por medio de un modelo de negocio online.

En adelante la “Finalidad”.

El Licenciatario se compromete a poner los medios necesarios para poder explotar el
Software en consonancia con la Finalidad de esta Licencia.

Ademas, el Licenciatario pondra en conocimiento del Licenciante todas las posibles
infracciones de los derechos de propiedad intelectual del Software que un tercero haya
realizado o pueda tener intencidn de realizar, asi como prestar a la otra Parte toda su
colaboracién en la defensa de estos derechos,
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Por ultimo, se prohibe de forma expresa el uso del Software con una finalidad distinta de la
recogida en la presente Estipulacion.

TERCERA. Contenido de la Licencia.
El Licenciatario podrad llevar a cabo las siguientes actividades en relacion al Software.

a) Larealizacion de las copias de seguridad necesarias para su correcta utilizacion.

b) El estudio u observacion de su funcionamiento, sin autorizacién previa del titular, con el
fin de determinar las ideas y principios implicitos en cualquier elemento del programa,
siempre que lo haga durante cualquiera de las operaciones de carga, visualizacion,
ejecucién, transmisiéon o almacenamiento del Software.

c) La reproduccién del codigo y su traduccion para obtener la informacidén necesaria con

el fin de permitir su interoperabilidad con otros programas informaticos o Software del
Licenciatario.
En todo caso, no se podra utilizar esta adaptacién del Software para el desarrollo,
produccién o comercializacién de un programa sustancialmente similar al Software, o
para cualquier otro acto que pueda dar lugar a una infraccion de los derechos de
propiedad intelectual del Licenciante.

Por otro lado, el Licenciante, deberd autorizar de forma previa, y por escrito, toda
transformacion del Software por el Licenciatario, incluida la correccién de errores,
independientemente de los objetivos de la modificacion.

Por ultimo, el licenciatario necesitara una autorizacién previa por escrito del Licenciante parala
realizacion de versiones sucesivas del Software o de programas derivados del mismo.

CUARTA. Remuneracion de la licencia y forma de pago.

Las partes acuerdan el pago de una cantidad ascendiente a treinta y dos mil sesenta y ocho
pesos con treinta y dos centavos ($32 068.28 MN) como remuneracion de la Licencia, sin incluir

los impuestos que pudieran derivar de esta operacidn.

El licenciatario satisfara el pago del precio mediante cuotas divididas de la siguiente manera:

La forma de pago sera por medio de transferencia bancaria de cada cuota a la siguiente cuenta

bancaria facilitada por el Licenciante:

Entidad bancaria:

Numero de cuenta:

CLABE interbancaria:
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Por dltimo, el licenciante emitird una factura al Licenciatario cumpliendo con los requisitos

legales necesarios y dentro de los plazos previstos en la legislacidn actual.

QUINTA. Intereses de demora.

El tipo de interés sera igual al tipo de interés de referencia o de refinacion semestral del Banco
de México en vigor a 1 de enero para el primer semestre del aiio correspondiente, y al 1 de julio

para el segundo semestre del aio correspondiente.

Los intereses de demora serdn exigibles automaticamente a partir de la fecha de pago fijada en
la estipulacion anterior, sin necesidad alguna de aviso del vencimiento ni intimacidn alguna por
parte del Licenciante. El devengo de dichos intereses no afectard al ejercicio de cualquier accion

que pueda corresponderle al Licenciante derivada del incumplimiento del pago.

SEXTA. Titularidad del Software.

A los efectos oportunos, el Licenciante es el titular de los derechos de explotacion del Software.

En virtud de ello, el Licenciante se compromete a:

a) Exonerar al Licenciatario de toda responsabilidad frente a terceros que aleguen una
posible violacién de sus derechos de propiedad intelectual sobre el Software.

b) Mantener informado al Licenciatario de todos los posibles usos fraudulentos o
violaciones de los derechos de propiedad intelectual sobre el Software que hayan
podido realizar terceros, comprometiéndose a adoptar todas las medidas necesarias

para garantizar su proteccion y el correcto uso del software.

En todo caso, la licencia de los derechos de explotacidn sobre el Software no generara ningun
derecho de propiedad industrial o intelectual del Licenciatario. De esta forma, el Licenciante

mantendra totalmente su titularidad inalterada sobre los derechos de explotacion del Software.

SEPTIMA. Soporte del Software.

El Licenciante entregard el Software junto a todos los elementos (como pueden ser
complementos, bases de datos o manuales) necesarios para permitir su uso correcto de acuerdo

a su Finalidad.

Por otro lado, el licenciante se compromete a prestar toda la asistencia necesaria en relacién a
defectos o errores en el Software que puedan afectar a su funcionalidad. Dicha asistencia se

prestard a través de su correspondiente servicio de soporte técnico durante el siguiente periodo

104



de tiempo a contar desde la fecha recogida en el encabezado de este Contrato: a partir de la

expedicién del producto.
Las Pates podrdn libremente acodar la ampliacién de este periodo de garantia.
OCTAVA. Ambito geografico de la Licencia.

El Licenciatario podra hacer pleno uso de la Licencia en cualquier pais o regidon del mundo sin

restriccion alguna siempre que se respete con lo dispuesto en este Contrato.
NOVENA. Duracion de la Licencia.

El Contrato entrard en vigor en la fecha sefalada en le encabezado del presente Contrato y

tendra una duracion indefinida.

Finalizado el Contrato por cualquier causa, el Licenciatario restituira al Licenciante el Software,
debiendo cumplir, en todo caso, lo dispuesto en la estipulacion “Obligacién de secreto y

Confidencialidad” sobre la obligacion de confidencialidad.

La finalizacién del Contrato como consecuencia de la llegada a término de su periodo de
duracidn inicial, o de cualquiera de sus prorrogas, no generard ningin derecho de indemnizacion

o compensacion en favor de ninguna de las Partes.

En todo caso, el plazo de duracién no podra superar el plazo maximo de duracién de los derechos
de explotacion del Software del Licenciante de acuerdo a lo establecido en el Texto Refundido

de Ley de Propiedad Intelectual.
DECIMA. Entrega del Software.

El Licenciante se compromete a entregar el Software en el momento en el que el Licenciatario

satisfaga el importe de su precio.

El licenciante se encargara de la entrega del Software, respondiendo de los posibles gastos que
se puedan derivar del envié de los soportes o manuales relacionados con el Software, asi como

de su instalacion.

DECIMO PRIMERA. Gastos impuestos derivados de la Licencia.
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Los impuestos, tasas y contribuciones que puedan derivarse de esta Licencia seran de cuenta y
cargo exclusivos del Licenciatario, salvo aquellos que le puedan corresponder al Licenciante de

acuerdo a la legislacidn vigente.

DECIMO SEGUNDA. Fuerza Mayor.

El retraso en el cumplimiento de cualquier obligacion de las Partes no serd considerado una
omisiéon o un incumplimiento del Contrato en el caso de que tenga su origen en causas
imprevisibles o inevitables (en adelante “Fuerza Mayor”), siempre que se haya notificado

debidamente a la otra Parte sobre esta situacion.

Se entenderd como Fuerza Mayor, entre otras: inundacion, incendio, explosion, averia en la
planta de produccidn, cierre patronal, huelga, disturbio civil, bloqueo, embargo, mandato, ley,
orden, regulacion, ordenanza, demanda o peticion del gobierno, o cualquier otra causa que se
encuentre fuera de control de la Parte involucrada, sin que pueda entenderse que la falta de

fondos constituye una causa de Fuerza Mayor.

La Parte afectada por la Fuerza Mayor hara todo lo posible por eliminar su causa. La exigibilidad
de la obligacion cuyo incumplimiento se haya afectado por la situacién de Fuerza Mayor se
suspendera hasta diez (10) dias después de que la situacién de Fuerza Mayor deje de impedir o
retrasar el cumplimiento. Si la causa de Fuerza Mayor no desaparece tras treinta (30) dias, o un
plazo inferior que justifique la resolucidn por laimposibilidad de ejecutar la obligacién, las Partes

podran acordar la modificacion del Contrato o su resolucién.

DECIMO TERCERA. Obligacidn del secreto y confidencialidad.

Las Partes reconocen que toda la informacion a la que se pueda tener acceso en el marco del
Contrato ya sea relacionada con la propia Licencia o relacionada con la actividad u organizacion
de alguna de las Partes (en adelante, la “Informacién”), tiene caracter confidencial. De esta
forma, las Partes acuerdan no divulgarla y mantener la mas estricta confidencialidad respecto
de dicha informacién, advirtiendo, en su caso, de dicho deber de confidencialidad y secreto a
sus empleados, asociados y a cualquier persona que, por su cargo o relacidon personal o

sentimental deba o pueda tener acceso a la misma.

Ninguna de las Partes podra reproducir, modificar, hacer publica o divulgar a terceros la

informacidn sin previa autorizacidn escrita y expresa de la otra Parte.
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Las Partes se comprometen a poner los medios necesarios para que la Informacién no sea
divulgada ni cedida. Adoptaran las mismas medidas de seguridad que adoptarian respecto a

informacidn confidencial de su propiedad, evitando su pérdida, robo o sustraccién.

El receptor de la Informacidn se compromete, en su caso, a advertir sobre la existencia del deber
de confidencialidad a sus empleados, asociados y, a toda persona a la cual se le facilite la
informacidn, haciéndose responsable del uso indebido que estos puedan hacer de Ia

informacion relacionada con el Contrato.

Asimismo, la Parte que recibe la informacién se compromete a poner en conocimiento de la otra
Parte cualquier accidon o incidente por parte de terceros que pueda atentar contra la

confidencialidad de la informacion.

Ambas Partes se comprometen a que la utilizacion de la Informacién solo estara dirigida a
alcanzar los objetivos del Contrato y no otros y que, asi, sélo estard en conocimiento de aquellas

personas estrictamente necesarias para cumplir con aquellos.

Las disposiciones relativas a la confidencialidad previstas en este Contrato se aplicaran durante
la vigencia de este y, prevaleceran durante el siguiente periodo permanentemente tras su

terminacion. Este plazo es inmediato a la terminacion del Contrato.

DECIMO CUARTA. Terminacidon anticipada del Contrato.

El presente Contrato podra ser resuelto por le mutuo acuerdo de las Partes, con los efectos que

ellas determinen, siempre que dicha terminacién se formule por escrito.

Igualmente, podra ser resuelto en cualquier momento por cada una de las Partes, a su eleccion,
sin necesidad de intervencion judicial, y sin perjuicio de la responsabilidad en la que incurra la
otra Parte por su incumplimiento contractual, siempre que existan “causas justificadas”, tal y

como se expone a continuacion:

a) El incumplimiento total o parcial por la otra Parte de alguna de las condiciones u
obligaciones esenciales de este Contrato que no sea corregido en el plazo de diez (10)
dias a partir de la notificacidn escrita y fehaciente para que asi lo haga.

b) La inexistencia de importantes problemas de funcionamiento o técnicos del Software
que afecten o dificulten el desarrollo de su Finalidad; v,

c) Las demas establecidas en el articulado del presente Contrato o las que se recojan en la
ley, y en concreto, en el Cddigo Civil y el Cédigo de Comercio.
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DECIMO QUINTA. Inexistencia de renuncia.

La renuncia de una de las Partes a exigir el cumplimiento de alguna de las obligaciones previstas
en el Contrato, o a ejercer alguno de los derechos o acciones que le asisten en virtud del mismo
(a) no liberara a la otra Parte del cumplimiento integro de las restantes obligaciones contenidas
en el Contrato; y (b) no se entendera como una renuncia a exigir en un futuro el cumplimiento

de cualquier obligacién o a ejercer derechos o acciones previstos en el Contrato.

La dispensa, aplazamiento o renuncia de alguno de los derechos contemplados en el Contrato,
0 a una parte de estos, serd Unicamente vinculante si consta por escrito, pudiendo quedar sujeta
a las condiciones que el otorgante de dicha dispensa, aplazamiento o renuncia considere
oportuno, limitdndose al caso concreto en el que se produjo, y no restringird, en ningin caso, la

exigibilidad en otros supuestos del derecho al que afecta.

DECIMO SEXTA. Incumplimiento del contrato.

El incumplimiento por cualquiera de las Partes de las obligaciones recogidas en le presente
Contrato facultara a la otra Parte para, o bien exigir su cumplimiento mas el correspondiente
pago de intereses derivados del retraso en el cumplimiento, o bien resolver el Contrato en el
caso de que no se rectifique o subsane el incumplimiento por parte de la Parte incumplidora en
el plazo de diez (10) dias naturales desde la fecha en la que se verifique el incumplimiento, con
la consiguiente indemnizacién de dafios y perjuicios mds el pago de intereses por el retraso en

el incumplimiento.

Nadie podrd eximirse del cumplimiento de las obligaciones del presente Contrato mediante el
pago de la correspondiente indemnizacién de dafios y perjuicios, pudiendo exigirse el
cumplimiento de las obligaciones o prestaciones debidas junto a la satisfacciéon de la

correspondiente indemnizacidn.

DECIMO SEPTIMA. Exigibilidad.

La falta por cualquier Parte de la exigencia del cumplimiento de cualquiera de las obligaciones
recogidas en el presente Contrato no afectara al derecho de dicha Parte a hacer valer la misma.
La renuncia por cualquier Parte de una estipulacién de este Contrato no podra interpretarse ni
como una renuncia o denunciar cualquier incumplimiento posterior de dicha estipulacién, no

como una renuncia a la misma.
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DECIMO OCTAVA. Transferencia de la licencia.

La Licencia sobre el Software no se podra ceder, transmitir, asignar, alquilar o sublicenciar,
independientemente de la forma o negocio juridico utilizado al efecto, sin la previa autorizacion

expresa y, por escrito, del Licenciante.
DECIMO NOVENA. Actualizaciones del Software.

El Licenciante podrad llevar a cabo las actualizaciones que estime convenientes para garantizar la

utilidad y seguridad del Software y la adaptacién a su Finalidad.

Por otro lado, el Licenciante, podra facilitar todas aquellas actualizaciones destinadas a la simple
mejora del rendimiento del Software, de su contenido o al incremento de sus utilidades a cambio

de un precio que debera ser acordado entre las Partes en cada caso.
VIGESIMA. Proteccion de datos.

La Partes de este Contrato conocen el reglamento relativo a la proteccion de las personas fisicas
en lo que respecta al tratamiento de datos personales y a la libre circulacion de estos datos, asi
como la Ley Organica de Proteccidn de Datos Personales y garantia de los derechos digitales y

su normativa de desarrollo, y/o aquellas que las pudieran sustituir o actualizar en el futuro.
VIGESIMA PRIMERA. Notificaciones.

La Partes designan como domicilio a efectos de notificaciones los consignados en el encabezado
del presente Contrato. Las notificaciones se realizaran por escrito a través de los medios
fehacientes que dejen constancia de la fecha de su envid, asi como de la direccién a la que se

dirige y la fecha de recepcién por la otra Parte
VEGESIMO SEGUNDA. Ley aplicable y jurisdiccion competente.

El contrato se regira e interpretara conforme a la legislacion vigente. Las Partes se someten para
la resolucién de cualesquiera disputas o reclamaciones derivadas de la interpretacion o
ejecucion del Contrato, a la jurisdiccién de los Juzgados y Tribunales competentes conforme al

derecho.

EN VIRTUD DE LO CUAL, las Partes reconocen haber leido en su totalidad el Contrato,
manifiestan comprenderlo, y aceptan obligarse por sus términos y condiciones, constituyendo

el completo y el total acuerdo de las Partes. Y en prueba de conformidad, las Partes firman el
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presente Contrato en todas sus hojas y en tantas copias originales como Partes participen en el
Contrato, constituyendo todas esas copias un Unico acuerdo, en el lugar y fecha indicados en el

encabezado.

EL LICENCIANTE EL LICENCIATARIO
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Anexo 4. Acuerdo de Distribucion para Desarrolladores de Google Play

En vigor desde el 12 de junio del 2020
1. Definiciones

Proveedor autorizado: se trata de una entidad que estd autorizada para recibir una comision
por distribuir los Productos que se venden a los usuarios de Dispositivos.

Caracteristicas de Marca: hace referencia a los nombres comerciales, las marcas comerciales,
las marcas de servicio, los logotipos, los nombres de dominio y otras caracteristicas de la marca
distintivas de cada parte, respectivamente, segln sean propiedad de dicha parte (o tengan su
licencia) de forma ocasional.

Desarrollador: se trata de cualquier persona o empresa que distribuye Productos a través de
Google Play de conformidad con las condiciones de este Acuerdo.

Cuenta de Desarrollador: hace referencia a una cuenta de publicacién proporcionada a un
Desarrollador que le permite distribuir Productos para Desarrolladores a través de Google Play.

Dispositivo: hace referencia a cualquier dispositivo con el que se pueda acceder a Google Play.

Google: hace referencia a Google LLC, corporaciéon de Delaware con sede social en 1600
Amphitheatre Parkway, Mountain View, CA 94043, Estados Unidos; Google Ireland Limited,
empresa constituida en Irlanda con sede social en Gordon House, Barrow Street, Dublin 4,
Irlanda; Google Commerce Limited, empresa constituida en Irlanda con sede social en Gordon
House, Barrow Street, Dublin 4, Irlanda; o Google Asia Pacific Pte. Limited, empresa constituida
en Singapur con sede social en 70 Pasir Panjang Road, #03-71, Mapletree Business City, Singapur
117371. Google podra actualizar las entidades de Google y sus direcciones cada cierto tiempo.

Google Play: se trata del software y los servicios, incluido Play Console, que permite a los
Desarrolladores distribuir Productos directamente a los usuarios de Dispositivos.

Derechos de Propiedad Intelectual: hace referencia a todos los derechos de patentes, derechos
de autor, derechos de marcas, derechos sobre secretos comerciales, derechos sobre bases de
datos, derechos morales y otros derechos de propiedad intelectual (registrados y no registrados)
validos en cualquier lugar del mundo.

Cuenta de Pago: hace referencia a una cuenta financiera proporcionada por un Procesador de
Pagos a un Desarrollador que autoriza al Procesador de Pagos a cobrar y remitir pagos en
nombre del Desarrollador por los Productos vendidos a través de Google Play.

Procesadores de Pagos: hace referencia la entidad autorizada por Google para proporcionar
servicios que permitan a los Desarrolladores con Cuentas de Pagos recibir pagos por Productos
distribuidos a través de Google Play.

Play Console: hace referencia a Google Play Console y otros servicios y herramientas online
proporcionados por Google a los Desarrolladores a través
de https://play.google.com/apps/publish, los cuales se pueden actualizar cada cierto tiempo.
Play Console también esta disponible para los Desarrolladores como una aplicacién.

Productos: hace referencia a software, contenido, materiales digitales y otros articulos y
servicios distribuidos por los Desarrolladores a través de Play Console.
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Impuestos: hace referencia a impuestos federales, estatales, locales, de uso, sobre el valor
afadido, sobre bienes y servicios u otros impuestos similares sobre transacciones. Este término
no incluye los impuestos sobre telecomunicaciones u otros impuestos similares, impuestos
sobre la propiedad ni impuestos basados en los ingresos del Desarrollador, como retenciones,
impuestos sobre ingresos, franquicia, empresa, ocupacion u otros impuestos similares.

2. Aceptacion de este Acuerdo

2.1 Este acuerdo (en adelante, el "Acuerdo") constituye un contrato legalmente vinculante entre
el Desarrollador y Google en lo que respecta al uso que el Desarrollador haga de Google Play
para distribuir Productos. El contrato se establecera con la entidad de Google aplicable segun
dénde se vaya a distribuir el Producto. El Desarrollador acepta, Unicamente bajo su autorizacion
y conforme a la relacion definida en la Seccidon 3.1, que Google muestre los Productos y los ponga
a disposicion de los usuarios para que puedan verlos, descargarlos y comprarlos. Para utilizar
Google Play y distribuir Productos, el Desarrollador acepta este Acuerdo y proporcionard
informacidon completa y exacta en Play Console.

2.2 Google no permitird que el Desarrollador distribuya sus Productos a través de Google Play y
el Desarrollador no podrd aceptar el Acuerdo a menos que se haya verificado como
Desarrollador con una cuenta en buen estado.

2.3 Si el Desarrollador acepta este Acuerdo en nombre de su empresa o de otra entidad,
manifiesta y garantiza que dispone de plena autoridad legal para vincular a dicha empresa o
entidad a este Acuerdo. Si no dispone de la autoridad necesaria, el Desarrollador no podra
aceptar el Acuerdo ni utilizar Google Play en nombre de su empresa ni de otra entidad.

3. Relacién comercial, precios, pagos e impuestos

3.1 Por el presente Acuerdo, el Desarrollador designa a Google, como su agente o proveedor de
servicios en el mercado para hacer que sus Productos estén disponibles en Google Play.

3.2 Este Acuerdo cubre tanto los Productos a los que los usuarios pueden acceder de forma
gratuita como aquellos de pago. Para que el Desarrollador pueda cobrar una tarifa por sus
Productos y recibir el pago correspondiente a Productos distribuidos a través de Google Play,
debe disponer de una Cuenta de Pago valida conforme a un acuerdo independiente con un
Procesador de Pagos, recibir la aprobacién de un Procesador de Pagos para utilizar una Cuenta
de Pago y mantener dicha cuenta en buen estado. En caso de conflicto entre este Acuerdo y el
Acuerdo del Procesador de Pagos del Desarrollador, se aplicaran las condiciones de este
Acuerdo.

3.3 Los Productos se muestran a los usuarios con los precios que establezca el Desarrollador
segln su criterio. Si Google considera que el Desarrollador o Google deben hacerse cargo de
Impuestos por la venta de los Productos, el Desarrollador concederd permiso a Google para que
incluya dichos Impuestos en el precio que deben pagar los usuarios. El Desarrollador podra
establecer el precio de sus Productos en las monedas permitidas por el Procesador de Pagos.
Google podra mostrar el precio de los Productos a los usuarios en su moneda local, pero no se
responsabilizara ante el Desarrollador de la exactitud de los tipos de cambio ni de la conversion
de moneda.

3.4 Google se considerara el comerciante oficial de los Productos vendidos o puestos a
disposicion de los usuarios en el Espacio Econdmico Europeo (EEE) y en el Reino Unido, siendo
Google el Agente del Desarrollador y el Desarrollador su representado. El Desarrollador se
considerard el comerciante oficial de los Productos que venda o ponga a disposicion de los
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usuarios a través de Google Play. El precio que establezca el Desarrollador para los Productos
determinara la cantidad que este reciba en el pago. Al precio de venta se le afiadira una
"Comisidn de Servicio" que se repartird proporcionalmente con el Procesador de Pagos y con el
Proveedor Autorizado, si lo hubiera. Google podra revisar esta Comisién de Servicio cada cierto
tiempo avisando al Desarrollador, tal y como se describe en la Seccién 15.

3.5 En algunos paises y territorios, Google determinara si los Productos vendidos a los usuarios
estdn sujetos a impuestos y, en tal caso, Google, el Procesador de Pagos o el Proveedor
Autorizado serdn los responsables de cobrar el tipo impositivo aplicable y remitirlo a la autoridad
fiscal correspondiente. Google podra actualizar los paises y territorios en los que se
determinaran y remitirdn los Impuestos, en cuyo caso informara al Desarrollador. En el resto de
los paises y territorios, el Desarrollador sera responsable de determinar si un Producto estd
sujeto a impuestos, de establecer el tipo impositivo que se debe aplicar y de remitir los
Impuestos a la autoridad fiscal correspondiente. Todos los Impuestos se deducirdn del precio de
venta de los Productos vendidos y el Desarrollador recibira el importe restante (precio de venta
menos la Comisidn de Servicio y los Impuestos, si los hubiera). En los paises y territorios en los
gue Google deba retenery pagar Impuestos, el Desarrollador y Google aceptan una cantidad del
Desarrollador para Google con fines fiscales. Asimismo, el Desarrollador cumplird las
obligaciones fiscales pertinentes que se deriven de esta cantidad.

3.6 Si el Procesador de Pagos o el Proveedor Autorizado notifican a Google que, segun la
legislacion local aplicable o la autoridad fiscal aplicable, es necesario que se retengan impuestos,
o biensila legislacion local aplicable o la autoridad fiscal aplicable requieren que Google retenga
impuestos (en adelante y en ambos casos, "Retencion de Impuestos"), Google también deducira
una cantidad igual a la de la Retencidon de Impuestos del importe que Google remita al
Desarrollador. La Retencion de Impuestos incluye, entre otros, la obligacidn fiscal de retener
impuestos en los pagos transfronterizos o las obligaciones que imponen los impuestos sobre
telecomunicaciones.

3.7 El Desarrollador podra ofrecer los Productos a los usuarios de forma gratuita. Si el Producto
es gratuito, el Desarrollador quedara exento del pago de la Comision de Servicio. Para evitar el
cobro de comisiones inesperadas a los usuarios, el Desarrollador acepta que los Productos
ofrecidos inicialmente libres de cargos a los usuarios seguirdn estando libres de cargos.
Cualquier cargo adicional se correspondera con una versién alternativa o complementaria del
Producto.

3.8 El Desarrollador autoriza a Google a proporcionar reembolsos a los usuarios de conformidad
con la politica de reembolsos de Google Play -o las versiones locales compartidas con el
Desarrollador. El Desarrollador acepta que Google pueda deducir el importe de dichos
reembolsos de los pagos emitidos a beneficio del Desarrollador. En todos los demas aspectos
relacionados con los reembolsos, se aplicaran los términos y condiciones de uso estandar del
Procesador de Pagos. Los reembolsos a los usuarios pueden no incluir los impuestos que se les
hayan cobrado anteriormente por la compra del Producto.

3.9 Los usuarios pueden volver a instalar los Productos distribuidos a través de Google Play un
numero ilimitado de veces y sin ningun tipo de comisidn. Sin embargo, si el Desarrollador retira
cualquier Producto de Google Play debido a una Retirada Legal (segln se define en la seccion
8.2), dicho Producto se eliminard por completo de Google Play y los usuarios perderan el
derecho o la posibilidad de volver a instalarlo.

4. Uso de Google Play por parte del Desarrollador

113



4.1 Tanto el Desarrollador como sus Productos deben cumplir las Politicas del Programa para
Desarrolladores.

4.2 El Desarrollador serd responsable de subir sus Productos a Google Play, proporcionar la
informacidn necesaria sobre el Producto y dispensar asistencia a los usuarios, asi como de
comunicar con exactitud los permisos necesarios para que el Producto funcione en los
Dispositivos de los usuarios.

4.3 El Desarrollador serd responsable del mantenimiento de la confidencialidad de cualquier
credencial de Desarrollador que Google pueda proporcionarle o que él mismo haya elegido, y el
Unico responsable de todos los Productos desarrollados con esas credenciales de Desarrollador.
Google puede limitar el niumero de Cuentas de Desarrollador que se enviardn al Desarrollador o
a la empresa u organizacion para la que este trabaje.

4.4 A excepcidon de los derechos de licencia otorgados por el Desarrollador en este Acuerdo,
Google acepta que no obtiene ningln derecho, titulo ni interés por parte del Desarrollador (o
de sus proveedores de licencias) en virtud de este Acuerdo en relacidn con los Productos,
incluido cualquier Derecho de Propiedad Intelectual que tengan dichos Productos.

4.5 El Desarrollador no podra utilizar Google Play para distribuir ningiin Producto que tenga la
finalidad de facilitar la distribuciéon de juegos y aplicaciones de software para utilizarse en
dispositivos Android fuera de Google Play.

4.6 El Desarrollador acepta utilizar Google Play solo para los fines permitidos por este Acuerdo
y cualquier ley, normativa, directriz o practica generalmente aceptada que sea aplicable y que
se incluya en las jurisdicciones correspondientes (incluida cualquier ley relacionada con la
exportacion de datos o de software desde o hacia Estados Unidos u otros paises pertinentes).

4.7 Se indica a los compradores que se deben poner en contacto con el Desarrollador en caso
de defectos o problemas de rendimiento de sus Productos. El Desarrollador sera el unico
responsable de llevar a cabo o gestionar la asistencia y el mantenimiento de sus Productos y de
las quejas que pudiera haber sobre estos, y Google estara exento de cualquier responsabilidad.
El Desarrollador acepta proporcionar y mantener informacion de contacto valida y exacta, que
se mostrard en la pagina de detalles de cada uno de sus Productos, y ponerla a disposicion de
los usuarios con fines legales y de atencion al cliente. En el caso de los Productos de pago o de
las transacciones en aplicaciones, el Desarrollador debera responder a las consultas y solicitudes
de asistencia de los clientes en un plazo de tres dias laborables, que se reducira a 24 horas si
Google considera que una solicitud de asistencia o los problemas que se hayan indicado sobre
un Producto tienen cardcter urgente.

4.8 El Desarrollador acepta que, si distribuye sus Productos a través de Google Play, protegera
los derechos legales y la privacidad de los usuarios. Si los usuarios proporcionan al Desarrollador
nombres de usuario, contrasefias u otra informacién personal o de inicio de sesién, o bien el
Producto del Desarrollador accede a estos datos o los utiliza, el Desarrollador acepta informar a
los usuarios de que esa informacion estara disponible para su Producto y suministrarles un aviso
de privacidad legalmente valido, asi como proporcionarles la protecciéon correspondiente.
Asimismo, el Producto del Desarrollador solo podra utilizar esta informacién para los fines
especificos para los que el usuario haya concedido su permiso. Si el Producto almacena
informacidon personal o confidencial proporcionada por los usuarios, el Desarrollador se
compromete a que esto se haga de un modo suficientemente seguro y Unicamente durante el
tiempo necesario. No obstante, si el usuario ha suscrito con el Desarrollador un acuerdo
independiente que permite que el Desarrollador o su Producto almacenen o utilicen informacion
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personal o confidencial directamente relacionada con ese Producto (sin incluir otros productos
o aplicaciones), el uso de dicha informacidén se regird por las condiciones de ese acuerdo
independiente. Si el usuario proporciona al Producto del Desarrollador informacién sobre
cuentas de Google, dicho Producto solo podra utilizar esa informacién para acceder a la cuenta
de Google del usuario en el momento para el que el usuario haya concedido su permiso y con
los fines limitados para los que haya otorgado dicha autorizacion.

4.9 El Desarrollador acepta no participar con Google Play en ninguna actividad, incluida la
distribucidn de Productos a través de Google Play, que pueda suponer una interferencia, una
alteracién, un dafio o un acceso no autorizado a dispositivos, servidores, redes u otro tipo de
propiedades o servicios de terceros, como Google u otros Proveedores Autorizados. El
Desarrollador no podra utilizar la informacién obtenida a través de Google Play para vender o
distribuir productos fuera de Google Play.

4.10 El Desarrollador acepta ser el Unico responsable de sus Productos, incluido el uso de
cualquier APl de Google Play, y que Google no tiene ninguna responsabilidad ante él en lo que
respecta a dichos Productos y las consecuencias de las acciones del Desarrollador, incluyendo
cualquier dafio o pérdida que Google pueda sufrir.

4.11 Google Play permite a los usuarios valorar los Productos y escribir sus opiniones sobre ellos.
Solo los usuarios que descarguen el Producto aplicable podrdn valorarlo y dar su opinién sobre
él en Google Play. En el caso de nuevos Desarrolladores sin historial de Productos, Google podra
utilizar o publicar cifras de rendimiento como, por ejemplo, el porcentaje de reembolsos o
desinstalaciones, para identificar o eliminar Productos que no retnan los estandares aceptables,
segln su criterio. Google se reserva el derecho de mostrar Productos a los usuarios del modo
que considere oportuno. Los Productos del Desarrollador podran estar sujetos a valoraciones y
resefas de usuarios con las que este podra no estar de acuerdo. Si el Desarrollador tiene alguna
duda relacionada con esas valoraciones y resefias, podrd comunicarlas a través de Play Console.

5. Autorizaciones

5.1 En cumplimiento de la designacién de Google, el Desarrollador autoriza a Google de forma
no exclusiva, mundial y libre de regalias para reproducir, ejecutar, mostrar, analizar y utilizar los
Productos en relacidn con a) el funcionamiento y el marketing de Google Play; b) el marketing
de dispositivos y servicios que admitan el uso de los Productos y el marketing de los Productos
en Google Play y en los Dispositivos; c) la provisién de servicios de alojamiento, tanto para el
Desarrollador como en su nombre, con el fin de permitir el almacenamiento de los Productos y
el acceso a estos por parte de los usuarios, asi como de posibilitar que dichos Productos sean
alojados por terceros; d) la realizacién de mejoras en Google Play y en la plataforma Android; y
e) la comprobacion del cumplimiento de este Acuerdo y de las Politicas del Programa para
Desarrolladores. La autorizacién de la clausula e) se puede sublicenciar a partners de seguridad
de las aplicaciones. El Desarrollador también autoriza a dichos partners de seguridad de las
aplicaciones a utilizar los resultados de sus revisiones en productos e investigaciones que sean
de acceso publico.

5.2 El Desarrollador autoriza a Google para ejecutar las acciones que se describen en esta
seccion, bajo el control y las instrucciones del Desarrollador y de la forma indicada en Play
Console.

5.3 El Desarrollador concede al usuario una licencia no exclusiva, mundial y perpetua para
ejecutar, mostrar y utilizar el Producto. El usuario puede incluir, entre otros, un grupo familiar y
miembros de la familia cuyas cuentas estén unidas con el propdsito de crear dicho grupo. Los
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grupos familiares de Google Play estan sujetos a limites razonables para evitar el uso inadecuado
de las funciones para compartir con la familia. Los usuarios que pertenezcan a un grupo familiar
podrdn comprar una sola copia del Producto y compartirla con otros miembros del grupo
familiar (a menos que esté prohibido de alguna forma, como en el caso de las suscripciones y
los Productos en la aplicacién). Si el Desarrollador habilita en Play Console la opcién para que
los usuarios puedan compartir Productos comprados anteriormente, esta autorizacion estard
sujeta al presente Acuerdo. Si el Desarrollador lo desea, puede incluir un acuerdo de licencia de
usuario final (EULA) independiente en su Producto para que rija los derechos de sus usuarios.
No obstante, si se produce algin conflicto con el EULA, este Acuerdo prevalecera. El
Desarrollador entiende y reconoce que el EULA de cada uno de los Productos es un acuerdo
exclusivamente entre el Desarrollador y el usuario, y Google no aceptard ninguna
responsabilidad ni obligacidon de ningln tipo en virtud de ningln EULA.

6. Publicidad y Caracteristicas de Marca

6.1 Cada una de las partes sera propietaria de todos los derechos, titulos e intereses, incluidos,
entre otros, todos los Derechos de Propiedad Intelectual, que estén relacionados con las
Caracteristicas de Marca. Excepto en la medida en que quede expresamente estipulado en este
Acuerdo, ningun tercero concede ni debe adquirir ninglin derecho, titulo o interés (incluida, sin
limitarse a ello, cualquier licencia implicita) relacionado con cualquier Caracteristica de la Marca
de otro tercero.

6.2 Conforme a los términos y condiciones de este Acuerdo, el Desarrollador concede a Google
y a sus afiliados una licencia limitada, no exclusiva y libre de derechos de autor durante el
periodo de vigencia de este Acuerdo para mostrar las Caracteristicas de Marca del Desarrollador,
enviadas por este a Google, para su uso exclusivo en Google Play, online o en Dispositivos y, en
cada caso, Unicamente en relacion con la distribucion y venta del Producto del Desarrollador a
través de Google Play o para cumplir las obligaciones adquiridas mediante este Acuerdo.

6.3 Ademas de la licencia concedida en la seccidn 6.2 anterior para comercializar la presencia,
distribucidn y venta del Producto del Desarrollador a través de Google Play y su disponibilidad
de uso en dispositivos y a través de otros servicios de Google, Google y sus afiliados podran
incluir elementos visuales del Producto (incluidos personajes y videos de juego) y Caracteristicas
de Marca del Desarrollador a) en Google Play en Dispositivos y cualquier propiedad de Google
online o mavil; b) en formatos publicitarios online, para moviles, para televisidn, exteriores (p.
ej., una valla publicitaria), asi como formatos publicitarios impresos fuera de Google Play; c) al
realizar anuncios de la disponibilidad del Producto; d) en presentaciones; y e) en listas de clientes
que aparecen online o en dispositivos moviles (como listas de clientes publicadas en sitios web
de Google).

6.4 Google concede al Desarrollador una licencia limitada, no exclusiva, mundial y libre de
derechos de autor para utilizar las Caracteristicas de Marca de Android durante el periodo de
vigencia de este Acuerdo Unicamente con fines comerciales y solo de acuerdo con las directrices
de marca de Android.

6.5 Si el Desarrollador interrumpe la distribuciéon de Productos especificos a través de Google
Play, Google dejard de utilizar las Caracteristicas de Marca de dichos Productos segun lo
establecido en esta seccidn 6, excepto en la medida necesaria para que Google pueda efectuar
reinstalaciones iniciadas por los usuarios.
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7. Actividades promocionales

7.1 Google podra realizar actividades promocionales mediante la oferta de cupones, créditos y
otros incentivos promocionales a cambio de transacciones de pago y acciones de los usuarios
en los Productos del Desarrollador, asi como a cambio de transacciones en la aplicacién si estan
relacionadas con promociones de Google Play vy, en el caso de promociones de tarjetas regalo,
también en canales de terceros autorizados por Google ("Promociones"), siempre que a) no
afecten a los importes que debe percibir el Desarrollador; b) se informe con claridad a los
usuarios de que la Promocidn es de Google y no del Desarrollador; c) se indiquen claramente a
los usuarios los precios fijados por el Desarrollador; d) Google (o, en el caso de las Promociones
de tarjetas regalo, un tercero autorizado por Google) complete correctamente el canje de la
Promocidn; y e) Google se haga responsable del cumplimiento de la legislacién aplicable a la
Promocién.

7.2 Ademads de los derechos otorgados en la seccidn 6, el Desarrollador otorga a Google el
derecho a utilizar sus Caracteristicas de Marca (de la forma que el Desarrollador establezca) con
fines de Promociones de marketing relacionadas con Google Play y, en el caso de Promociones
de tarjetas regalo, en canales de terceros autorizados por Google, siempre que Google use solo
Caracteristicas de Marca del Desarrollador en canales de terceros autorizados.

8. Retiradas de productos

8.1 El Desarrollador podra retirar sus Productos en cualquier momento para que no vuelvan a
distribuirse a través de Google Play. Para ello, acepta cumplir las disposiciones de este Acuerdo
y las condiciones de servicio de la Cuenta de Pago del Procesador de Pagos en relacién con
cualquier Producto distribuido a través de Google Play, incluidos los requisitos de reembolso,
entre otros. La retirada de los Productos por parte del Desarrollador para que no vuelvan a
distribuirse a través de Google Play: a) no afecta a los derechos de los usuarios que hayan
adquirido o descargado sus Productos con anterioridad; b) no elimina sus Productos de los
Dispositivos ni de ninguna otra ubicacién de Google Play en la que estuvieran almacenadas en
nombre de los usuarios las aplicaciones adquiridas o descargadas previamente; y ¢) no modifica
la obligacion del Desarrollador de suministrar los Productos o servicios descargados o adquiridos
previamente por los usuarios y de proporcionar asistencia relacionada con estos.

8.2 Sin perjuicio de la seccidon 8.1, Google no mantendrd en ninguna parte de Google Play
(incluida, sin limitarse a ella, la seccidn en la que se almacenan las aplicaciones adquiridas o
descargadas con anterioridad en nombre de los usuarios) ningln Producto que el Desarrollador
haya retirado de Google Play y cuya retirada haya notificado a Google por escrito a Google para
comunicarle que se ha debido a a) una acusacién de infraccidn o una infraccidn real de Derechos
de Propiedad Intelectual de cualquier persona; b) una acusacion de infraccién o infraccion real
de derechos de terceros; o c) una acusacion o resolucién de que dicho Producto no cumple la
legislacién aplicable (en conjunto, "Retiradas Legales"). Si se retira un Producto de Google Play
debido a una Retirada Legal y un usuario final ha comprado dicho Producto durante los 12 meses
anteriores a la retirada (o un periodo superior, si asi lo determina la ley local para la defensa de
los consumidores y usuarios) y Google se lo solicita, el Desarrollador debera reembolsar a dicho
usuario final la cantidad abonada por ese Producto.

8.3 Google no asume ninguna obligacidn de supervisar los Productos ni su contenido. Si Google
descubre y determina segln su propio criterio que un Producto en su totalidad o en parte a)
infringe cualquier ley aplicable; b) infringe este Acuerdo, las politicas aplicables u otras
condiciones de servicio, que Google puede actualizar cada cierto tiempo; c) infringe las
condiciones del acuerdo de distribucién con fabricantes de dispositivos y Proveedores
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Autorizados; o d) crea una posible obligacién de algun tipo, o podria tener un impacto negativo
en Google o los Proveedores Autorizados (por ejemplo, si un Producto tiene un impacto negativo
a nivel econdmico, de reputacién o de seguridad), Google podra rechazar el Producto, retirarlo,
suspenderlo, limitar su visibilidad en Google Play, o reclasificarlo en Google Play o en los
Dispositivos. Google se reserva el derecho de suspender cualquier Producto o a cualquier
Desarrollador o prohibir la presencia del Producto o del Desarrollador en Google Play o en los
Dispositivos, tal y como se describe en esta Seccidn. Si el Producto del Desarrollador contiene
elementos que podrian causar dafos graves en los datos o en los dispositivos de los usuarios,
Google se reserva el derecho de inhabilitar el Producto o retirarlo de los Dispositivos en los que
se haya instalado si lo considera oportuno. Si el Producto del Desarrollador se retira de Google
Play o los Dispositivos, o bien se rechaza o suspende segun lo estipulado en la seccion 8.3,
Google podra retener los pagos que se le deban al Desarrollador.

8.4 Google dispone de acuerdos de distribucidn con fabricantes de dispositivos y Proveedores
Autorizados para incluir las aplicaciones de software cliente de Google Play en los Dispositivos.
Es posible que estos acuerdos de distribucién soliciten la retirada involuntaria de Productos que
infrinjan las condiciones de servicio del Proveedor Autorizado o del fabricante del Dispositivo.

9. Privacidad e informacion

9.1 Cualquier dato recopilado o utilizado conforme a este Acuerdo se regira por la politica de
privacidad de Google.

9.2 Para introducir innovaciones y mejoras continuas en Google Play, productos y servicios
relacionados, y la experiencia del usuario y del Desarrollador en los productos y servicios de
Google, Google podra recopilar determinadas estadisticas de uso de Google Play y de los
Dispositivos, entre los que se incluyen, sin limitarse a ellos, datos sobre la forma de utilizar el
Producto, Google Play y los Dispositivos.

9.3 Los datos recopilados se usardn de forma conjunta para mejorar Google Play, productos y
servicios relacionados y la experiencia del usuario y del Desarrollador en los productos y
servicios de Google. Los Desarrolladores podran acceder a determinados datos recopilados por
Google a través de Play Console.

10. Resolucion de este Acuerdo

10.1 Este Acuerdo sera de aplicacidn hasta que sea resuelto por el Desarrollador o por Google,
y seguiran sujetos posteriormente a las condiciones estipuladas en la seccién 16.9.

10.2 Si el Desarrollador desea resolver este Acuerdo, deberad anular la publicacion de sus
Productos y cesar en la utilizacién de Play Console, asi como de cualquier credencial de
desarrollador pertinente.

10.3 Google podra resolver este Acuerdo con el Desarrollador inmediatamente después de un
aviso por escrito o con un aviso por escrito con treinta (30) dias de antelacion si asi lo requiere
la legislacion vigente si a) el Desarrollador incumple cualquiera de las disposiciones de este
Acuerdo, cualquier acuerdo de confidencialidad u otro tipo de acuerdo relacionado con Google
Play o la plataforma Android; b) Google se ve obligado a hacerlo por ley; c) el Desarrollador deja
de ser un desarrollador autorizado, se le prohibe utilizar software de Android o su cuenta de
desarrollador deja de estar en buen estado; d) Google decide dejar de ofrecer la plataforma
Google Play; o e) el Desarrollador o el Producto del Desarrollador suponen un riesgo potencial
de causar dafio a nivel econdmico, de reputacién o de seguridad a Google, a usuarios o a
partners externos. En el caso de que la legislacidn vigente asi lo permita, Google también podra
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resolver este Acuerdo con el Desarrollador por cualquier razédn con un aviso por escrito de
treinta (30) dias de antelacién. Si Google resuelve este Acuerdo, el Desarrollador dejara de tener
acceso a Play Console. Se puede obtener mas informacion sobre la cancelacidon de una cuenta
aqui.

10.4 Tras la resolucidn de este Acuerdo, Google no distribuira el Producto del Desarrollador,
pero podra conservar y utilizar copias de este para proporcionar servicios de asistencia
relacionados con Google Play y la plataforma Android.

11. Declaraciones y garantias

11.1 El Desarrollador declara y garantiza que posee todos los Derechos de Propiedad Intelectual
relacionados con sus Productos.

11.2 Si utiliza materiales de terceros, el Desarrollador declara y garantiza que posee el derecho
para distribuir dicho material en el Producto. El Desarrollador acepta que no enviard a Google
Play material sujeto a Derechos de Propiedad Intelectual de terceros, a menos que sea el
propietario de dichos derechos o tenga permiso del propietario legitimo para enviar ese
material.

11.3 El Desarrollador declara y garantiza que, en tanto que responsable de las transacciones con
el usuario, es también responsable de cumplir con todas las legislaciones aplicables y otras
obligaciones en todo el mundo.

12. RENUNCIA DE GARANTIAS

12.1 EN LA MEDIDA EN QUE LA LEY LO PERMITA, EL DESARROLLADOR COMPRENDE Y ACEPTA
EXPRESAMENTE QUE ES EL UNICO RESPONSABLE DEL USO QUE HAGA DE PLAY CONSOLE
Y GOOGLE PLAYY QUE ESTOS SERVICIOS SE PROPORCIONAN "TAL CUAL" Y "SEGUN
DISPONIBILIDAD" SIN GARANTIAS DE NINGUN TIPO.

12.2 EL DESARROLLADOR UTILIZARA POR SU CUENTA Y RIESGO PLAY CONSOLE Y GOOGLE PLAY,
ASI COMO CUALQUIER MATERIAL DESCARGADO U OBTENIDO DE OTRO MODO A TRAVES DEL
USO DE ESTOS SERVICIOS, Y SERA EL UNICO RESPONSABLE DE CUALQUIER DANO QUE SE
PRODUZCA EN SU SISTEMA INFORMATICO O EN CUALQUIER OTRO DISPOSITIVO, AL IGUAL QUE
DE CUALQUIER PERDIDA DE DATOS QUE SE DERIVE DE DICHO USO.

12.3 GOOGLE RENUNCIA EXPRESAMENTE A TODA GARANTIA Y CONDICION DE CUALQUIER TIPO,
IMPLICITA O EXPLICITA, INCLUIDAS, PERO NO LIMITADAS A LAS GARANTIAS Y CONDICIONES
IMPLICITAS DE COMERCIABILIDAD, IDONEIDAD PARA UN FIN DETERMINADO Y NO
VULNERACION.

13. LIMITACION DE RESPONSABILIDAD

EN LA MEDIDA EN QUE LA LEY LO PERMITA, EL DESARROLLADOR COMPRENDE Y ACEPTA
EXPRESAMENTE QUE GOOGLE, SUS EMPRESAS AFILIADAS Y SUBSIDIARIAS Y SUS PROVEEDORES
DE LICENCIAS NO SERAN RESPONSABLES ANTE EL DE ACUERDO CON NINGUN PRINCIPIO DE
RESPONSABILIDAD DE NINGUN DANO INDIRECTO, IMPREVISTO, ESPECIAL, DERIVADO O
EJEMPLAR QUE EL DESARROLLADOR PUEDA OCASIONAR, INCLUIDA LA PERDIDA DE DATOS,
INDEPENDIENTEMENTE DE QUE GOOGLE O SUS REPRESENTANTES DEBAN HABER TENIDO
CONOCIMIENTO O HAYAN SIDO INFORMADOS DE LA POSIBILIDAD DE QUE SE PRODUJERAN
TALES PERDIDAS.
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14. Indemnizacion

14.1 En la medida en que la ley lo permita, el Desarrollador acepta indemnizar, proteger y eximir
de toda responsabilidad a Google, a sus empresas afiliadas y a sus respectivos directores,
ejecutivos, empleados, agentes y Proveedores Autorizados ante cualquier reclamacién, accion,
demanda o proceso judicial de terceros, o cualquier pérdida, obligacién, dafo, coste o gasto
(incluidos los honorarios de abogados considerados razonables) que se derive de a) cualquier
uso por parte del Desarrollador de Play Console y Google Play que constituya una infraccion de
este Acuerdo; b) la infraccion o incumplimiento por parte del Desarrollador o sus Productos de
cualquier Derecho de Propiedad Intelectual u otro derecho de cualquier persona; o c) el
incumplimiento por parte del Desarrollador o sus Productos de cualquier ley.

14.2 En la medida en que la ley lo permita, el Desarrollador acepta defender, indemnizar y eximir
de toda responsabilidad a los Procesadores de Pagos correspondientes (incluidos Google y
terceros) y a sus filiales, directores, ejecutivos, empleados y agentes ante cualquier reclamacion,
accion, demanda o proceso judicial de terceros, o cualquier pérdida, obligacién, dafo, coste o
gasto (incluidos los honorarios de abogados considerados razonables) que se derive de la
distribucion de Productos a través de Google Play por parte del Desarrollador.

15. Cambios en el Acuerdo

15.1 Google puede realizar cambios en este Acuerdo en cualquier momento, en cuyo caso
enviara una notificacion al Desarrollador dandole la oportunidad de dejar de utilizar Google Play.
El Desarrollador debera consultar el Acuerdo y comprobar regularmente si existen avisos de
cambios.

15.2 Los cambios no se aplicaran de forma retroactiva. Tales cambios entraran en vigor y se
consideraran aceptados por el Desarrollador: a) de forma inmediata en el caso de quienes se
hayan convertido en Desarrolladores después de la publicacion de la notificacidn; o b) para
aquellos que ya sean Desarrolladores, en la fecha especificada en la notificacion, teniendo en
cuenta que deberan haber transcurrido como minimo 30 dias tras la publicacién de los cambios
(a menos que se trate de cambios realizados por imperativo legal, que entraradn en vigor de
forma inmediata).

15.3 Si el Desarrollador no acepta las modificaciones del Acuerdo, podra ejercer su legitimo
derecho a dejar de utilizar Google Play. El Desarrollador acepta que, si continda usando Google
Play, significara que esta de acuerdo con las condiciones modificadas de este Acuerdo.

16. Condiciones legales generales

16.1 Este Acuerdo, incluido cualquier anexo que el Desarrollador haya aceptado por separado,
constituye la totalidad del acuerdo legal suscrito entre el Desarrollador y Google, rige el uso de
Google Play y sustituye completamente a cualquier acuerdo anterior relacionado con Google
Play entre las dos partes. La version en inglés de este Acuerdo prevalecera sobre sus posibles
traducciones, que no seran vinculantes y solo se deberan usar como referencia.

16.2 El Desarrollador acepta que, si Google no ejerce ni aplica cualquier derecho legal o recurso
incluido en este Acuerdo (o de los que Google pueda beneficiarse en virtud de alguna ley
aplicable), ello no se interpretard como una renuncia formal de los derechos de Google y Google
seguira disponiendo de estos derechos o recursos.

16.3 Si cualquier tribunal que tenga la jurisdiccién de decidir sobre este asunto dictamina que
alguna disposicién de estas Condiciones no es valida, esta se eliminara del Acuerdo sin que ello
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afecte al resto del Acuerdo. Las restantes disposiciones del Acuerdo seguiran considerandose
validas y de obligado cumplimiento.

16.4 El Desarrollador reconoce y acepta que cada uno de los miembros del grupo de empresas
que comprende Google serd un beneficiario externo de este Acuerdo y que dichas empresas
estaran plenamente autorizadas a ejecutar o reclamar cualquier disposicidon de este Acuerdo
que les confiera algun beneficio o derecho. A excepcion de estos miembros, ninguna otra
persona ni empresa sera una beneficiaria externa de este Acuerdo.

16.5 LOS PRODUCTOS DE GOOGLE PLAY PUEDEN ESTAR SUJETOS A LAS REGULACIONES Y LEYES
DE CONTROL Y SANCIONES DE EXPORTACION DE ESTADOS UNIDOS Y OTRAS JURISDICCIONES.
EL DESARROLLADOR ACEPTA CUMPLIR TODAS LAS REGULACIONES Y LEYES DE CONTROL Y
SANCIONES DE EXPORTACION APLICABLES A LA DISTRIBUCION O AL USO DE LOS PRODUCTOS,
INCLUIDAS, ENTRE OTRAS, (A) LAS REGULACIONES DE ADMINISTRACION DE EXPORTACION
MANTENIDAS POR EL DEPARTAMENTO DE COMERCIO DE ESTADOS UNIDOS, (B) LAS SANCIONES
DE COMERCIO Y ECONOMICAS MANTENIDAS POR LA OFICINA DEL DEPARTAMENTO DEL
TESORO DE ESTADOS UNIDOS DE CONTROL DE ACTIVOS EXTRANJEROS, Y (C) LAS REGULACIONES
DE TRAFICO DE ARMAS INTERNACIONALES MANTENIDAS POR EL DEPARTAMENTO DE ESTADO
DE ESTADOS UNIDOS. ESTAS LEYES Y REGULACIONES INCLUYEN RESTRICCIONES SOBRE
DESTINOS, USUARIOS Y USO FINAL.

16.6 Excepto en el caso de un cambio de control (por ejemplo, mediante la compra o venta de
acciones, una fusidn u otro tipo de transaccidn corporativa), ni el Desarrollador ni Google podran
ceder ni transferir los derechos concedidos en virtud de este Acuerdo sin aprobacién previa de
la otra parte. Cualquier otro intento de cesidn se considerara nulo.

16.7 Si el Desarrollador experimenta un cambio de control, Google podrd, segin su propio
criterio, optar por rescindir este Acuerdo de forma inmediata.

16.8 Todas las reclamaciones derivadas de este Acuerdo o de la relacién del Desarrollador con
Google en virtud de este o relacionadas con el mencionado Acuerdo o con dicha relaciéon se
regiran por las leyes del Estado de California (excluyendo las disposiciones en materia de
conflicto de leyes de California). El Desarrollador y Google aceptan ademas remitir a la
jurisdiccion exclusiva de los tribunales federales o estatales ubicados en el condado de Santa
Clara (California) la resolucidon de cualquier cuestion legal derivada de este Acuerdo o de la
relacion del Desarrollador con Google en virtud de este o relacionada con el mencionado
Acuerdo o con dicha relacién a menos que el Desarrollador acepte que Google pueda solicitar la
aplicacion de medidas cautelares en cualquier jurisdiccion. En la medida en que asi lo requiera
la legislacion vigente, el Desarrollador tendra otras formas de resolver disputas con Google tal y
como se describe en las Politicas del Programa para Desarrolladores. Si el Desarrollador acepta
el Acuerdo en nombre de una entidad gubernamental de Estados Unidos o una entidad
gubernamental de una ciudad, condado o estado de Estados Unidos, en lugar de lo estipulado
anteriormente se aplicara lo siguiente: las partes aceptan que no podran participar en la eleccion
de la jurisdiccion aplicable.

16.9 Las Secciones 1 (Definiciones), 6.5, 10.4, 11 (Declaraciones y garantias), 12 (Renuncia de
garantias), 13 (Limitacion de responsabilidad), 14 (Indemnizacién) y 16 (Condiciones legales
generales) permaneceran vigentes tras la rescision o resolucién de este Acuerdo.
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Anexo 5. Matriz de riesgos

Se llevo a la identificacion de riesgos por medio de la probabilidad de que se presenten durante la puesta en marca de la app y al mismo tiempo el
impacto, en otras palabras, que tanto afecta de forma econémica al momento de que se materialice estos riesgos, se hace con la finalidad de
establecer controles para mitigarlos por medio de la priorizacion, es decir, atacar primeramente aquellos riesgos con severidad inherente mas alta.

BLODPRESSURE HELPER

MATRIZ DE RIESGOS

VALORACION DEL RIESGO

ANALISIS DEL RIESGO

IDENTIFICACION DEL RIESGO ‘

DESCRIPCION DEL PROBABILIDAD - IMPACTO - SEVERIDAD -
TPO DE RIESGO CAUSAS CONSECUENCIA RIESGO
RIESGO INHERENTE INHERENTE INHERENTE
ATRAZO PARA PUESTA EN MARCHA
1 CAMBIOS EN REGULACION EXCESO DE TRAMITES DEL PROYECTO, AUMENTO DE PAGO DE MULTAS POR OPERAR 2- REMOTO 4-MAYOR 8
SINPERMISOS
IMPUESTOS.
. PERDIDA Y DIVULGACION DE EL CIFRADO DE DATOS NO ES DEMANDA DE USUARIOS POR
2 PROTECCION DE DATOS DATOS ADECUADO DIVULGACION DE INFORMACION 3- OCASIONAL 4-MAYOR 12
SOBORNO PARA LA
RESPALDO DE PERDIDA Y DIVULGACION DE EL CIFRADO DE DATOS NO ES -
3 INFORMACION DATOS ADECUADO, AS| COMO SOTFWARE RECUPERAS’ISFI\(IDZE BASE DE 3- OCASIONAL 5-CATASTROFICO 15
MANTENIMIENTO DE LA i MALA TRANSMISION DEL SERVIDOR | QUE LOS USUARIOS DEJEN DE
4 APP RETRASO EN LA OPERACION DE PARTE DEL PROVEEDOR DE USAR LA PLATAFORMA, MALA 3- OCASIONAL 4-MAYOR 12
SERVICIO REPUTACION
5 AL MOMENTO DE INTRODUCIR LOS QUE MEDIQUE UN
CONFIGURACION DE
DATOS SOLICITADOS EXISTA MEDICAMENTO QUE NO ES EL -
5 ENFEEF?RMOE;):SDES MAL DIAGNOSTICO CONFUSION POR PARTE DEL INDICADO, PROBLEMAS EN LA 2- REMOTO 5-CATASTROFICO 10
PACIENTE SALUD DE LOS PACIENTES
QUE EL TIEMPO DE RESPUESTA AL zgfﬂlg:li_ﬁSODRES ?NEGRESS;R(»?\?
6 NUEVOS COMPETIDORES MAL SERVICIO INTRODUCIR LOS DATOS SEA A 3- OCASIONAL 5-CATASTROFICO 15
TARDIO MERCADO Y DISMINUCION DE
VISITAS A LA APP
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Donde una vez identificados, analizados y evaluado el tipo de riesgo muy alto, alto, medio y

bajo, se procede a establecer controles con el objeto de mitigar el riesgo para cada uno de

ellos.

CAMBIOS EN REGULACION: Estar al tanto de los cambios de regulacién tanto para
aplicaciones en internet (app) como también de la salud.

PROTECCION DE DATOS: El cifrado de datos se aplica para los datos en transmisién a
través de la capa de puertos seguros (secure sockets layer: ssl) y fuertes protocolos de
seguridad.

RESPALDO DE INFORMACION: Contra con un software adecuado que permita el cifrado
de datos y realizarlos cada 15 dias o inclusive, asi como cambiar las contrasefias de
manera constante y no proporcionarlas.

MANTENIENTO DE APP: El proveedor del servicio serd el encargado de dicho
mantenimiento con la supervision del encargado del proyecto, sera revision cada mes
para evitar retrasos y pérdida de la informacion.
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