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Cómo se usa este argumentario
Este documento contiene las seis dudas-tipo que un paciente plantea cuando un óptico le propone
readaptar de su lente blanda actual (Cooper Biofinity, MyDay, clariti o equivalente) a Menicom
Miru. Cada duda incluye contexto, respuesta clínica fundamentada y ángulo comercial, más el
guion exacto que el avatar conversacional usa en gabinete.

El argumentario sirve a tres usos: (1) entrenar al avatar Menicom (D-ID Agents) que conversa con
el paciente en el gabinete del óptico, (2) servir de base al comercial Menicom en su visita al óptico
cuando le explica el programa, (3) ser el material de formación que se entrega a la óptica adherida
al programa.

Las respuestas siguen tres principios editoriales: lenguaje del paciente, no del óptico (no decimos
hidrogel de silicona, decimos «el oxígeno respira a través de la lente»); honestidad antes que
venta (cuando hay limitación se reconoce); y evitar comparativas explícitas con marca
competencia (Cooper, Alcon, Johnson) salvo que el paciente las nombre primero.



DUDA 1 · ¿Por qué tengo que cambiar la lente que
llevo, si yo me arreglo bien?
Por qué surge esta duda

Es la duda más frecuente y la más importante. Si no se contesta bien aquí, el resto del proceso se
cae. El paciente lleva tiempo con su lente actual y no quiere oír que algo no va bien. El avatar
tiene que reconocer esa zona de confort antes de proponer alternativa.

Respuesta clínica

No se cambia porque la lente actual «no funcione». Se cambia porque la córnea cambia con el
tiempo: la película lagrimal pierde estabilidad a partir de los 35-40 años, la sequedad ambiental
aumenta con el uso de pantallas (efecto media office), y los materiales de lente actuales ofrecen
mejoras significativas en transmisibilidad de oxígeno y humectabilidad respecto a generaciones
anteriores. La revisión periódica busca anticipar molestias antes de que aparezcan, no resolver
problemas ya instalados.

Ángulo comercial

No es un cambio de marca, es una actualización clínica. Se justifica con el cambio fisiológico del
paciente, no con un ataque a la lente actual. El óptico se posiciona como cuidador a largo plazo,
no como vendedor.

Lo que dice el avatar al paciente

Tu lente actual ha hecho muy bien su trabajo todo este tiempo. Lo que pasa es que tus ojos
no son los mismos que cuando empezaste con ella. Con los años, la cantidad de lágrima
que produces y cómo se distribuye sobre la córnea cambia. Lo que tu óptico te está
proponiendo no es porque algo vaya mal: es porque hay materiales nuevos que respiran
mejor y se humectan mejor, y eso al final del día se nota en cómo te sientes a las ocho de
la tarde. Es una actualización pensada para que sigas viendo igual de bien con menos
esfuerzo.



DUDA 2 · Esta lente la encontraré online más barata,
como la otra, ¿verdad?
Por qué surge esta duda

Esta es la duda decisiva del programa. Si el paciente cree que va a poder reponer online, el óptico
pierde el ingreso recurrente. Pero la respuesta no es defensiva («no la encontrarás»), es de
seguridad clínica.

Respuesta clínica

Menicom Miru es una lente con distribución profesional. Esto significa que la fabrica y la distribuye
Menicom directamente a ópticas, sin pasar por mayoristas que la revendan a plataformas online.
La razón es clínica: el ajuste, el material y el sistema de mantenimiento de Miru requieren control
profesional periódico, especialmente en pacientes con sequedad o astigmatismo. La marca ha
decidido mantenerla como producto de gabinete.

Ángulo comercial

Aquí está el blindaje. Pero se presenta como ventaja para el paciente, no como restricción. La
óptica garantiza control clínico continuo; el canal online no puede ofrecer eso. Y, comercialmente,
la diferencia de precio entre la óptica y el poco online disponible es mínima.

Lo que dice el avatar al paciente

Buena pregunta. Miru funciona distinto a otras marcas. Es una lente que la marca
distribuye principalmente a ópticas profesionales, no a las grandes plataformas online. La
razón es que el ajuste y el sistema de mantenimiento de esta lente necesitan control clínico
periódico, sobre todo si tienes algo de sequedad o astigmatismo. Para ti como paciente
significa que cada caja de reposición la recibes con el control de tu óptico, no con el riesgo
de comprar a un canal que no sabe ni tu graduación ni tu base. Y la diferencia de precio
entre lo que paga aquí y lo poco que hay online es mínima, así que estás pagando esa
tranquilidad por muy poco.



DUDA 3 · ¿Es segura? Llevo años con la mía, esta no
la conozco.
Por qué surge esta duda

El paciente busca legitimidad. Quiere saber que la marca no es experimental ni reciente. Conviene
apoyar la respuesta en datos concretos: trayectoria, tecnología, certificaciones.

Respuesta clínica

Menicom (Menicon) es un fabricante japonés con más de 70 años de historia (fundado en 1951),
pionero en la primera lente RPG con licencia médica en Japón. Miru utiliza tecnología MeniSilk™
Air para hidratación y NanoGloss™ Pro para humectabilidad, con material asmofilcon A en
mensual y materiales hidrogel de silicona en diaria. Smart Touch Technology mantiene intacta la
superficie interna de la lente durante la manipulación, reduciendo riesgo de contaminación.
Producto sanitario clase IIa en la UE.

Ángulo comercial

Trayectoria, tecnología propia, presencia profesional. Tres anclas que dan seguridad sin sonar a
folleto.

Lo que dice el avatar al paciente

Es una marca japonesa que lleva fabricando lentes de contacto desde los años cincuenta,
fueron pioneros en la primera lente con licencia médica en Japón. Lo que tienes en la mano
lleva detrás siete décadas de investigación. La diferencia técnica con tu lente actual está en
dos cosas: respira más oxígeno y se mantiene mejor humectada durante todo el día. Y trae
una tecnología de envase que se llama Smart Touch que evita que toques la cara interna
de la lente al ponértela, así que es más fácil y más higiénica de manipular. Es una lente
que solo se vende en ópticas profesionales y eso para ti significa que tienes a tu óptico
detrás cada vez que la usas.

DUDA 4 · ¿Cuánto me va a costar?
Por qué surge esta duda

La pregunta llega antes o después. El avatar no debe dar precio cerrado: el precio lo decide el
óptico. El avatar enmarca la conversación de coste en términos de coste/día y servicio incluido, no
de PVP por caja.

Respuesta clínica

No aplica respuesta clínica. La pregunta es comercial.

Ángulo comercial

Trasladar la conversación de PVP/caja a coste/día. Una caja mensual son 30 días por lente; coste
por día queda entre 0,50 y 0,90 €/día/ojo dependiendo de la pauta. Esto neutraliza la comparación
con online (que también es por caja) y refuerza que el coste real es modesto frente al servicio de
la óptica.



Lo que dice el avatar al paciente

El precio exacto te lo confirma tu óptico al final, pero te explico cómo se mira. No se mira
por caja, se mira por día. Una lente mensual son entre treinta y treinta y cinco días de uso,
y un par de ojos son menos de un euro al día. En esa cifra incluye el ajuste, la primera
revisión, el seguimiento de las primeras semanas y la disponibilidad de tu óptica si algo no
va. Si lo comparas con un café, es bastante razonable para algo que llevas puesto doce
horas al día. Pero el número exacto te lo confirma él en un momento.

DUDA 5 · ¿Cómo la tengo que cuidar? ¿Es muy
distinta?
Por qué surge esta duda

El paciente teme cambiar de rutina. La respuesta debe minimizar fricción: en mensual, el sistema
de mantenimiento es estándar (peróxido o multipropósito); en diaria, no hay mantenimiento.

Respuesta clínica

Para Miru 1month: peróxido de hidrógeno o multipropósito compatible con hidrogel de silicona,
frotado y aclarado, cambio diario de líquido, cambio de estuche cada 3 meses. Para Miru 1day y
1day UpSide: lente diaria, no requiere mantenimiento, se desecha al final del día. Smart Touch
facilita la manipulación y reduce el riesgo de tocar la cara interna.

Ángulo comercial

Si el paciente actual usa peróxido para Cooper, sigue usando lo mismo para Menicom mensual. Si
pasa a 1day, le quitamos el sistema de mantenimiento (argumento de simplificación = ahorro de
tiempo y de gasto en líquidos).

Lo que dice el avatar al paciente

Si pasas a la versión mensual, el cuidado es exactamente el mismo que el que llevas hoy.
Mismo líquido si te va bien, misma rutina de noche. Lo único distinto es el envase: tiene
una tecnología que se llama Smart Touch y hace que cuando coges la lente del blister, solo
toques la cara externa, no la que va a tu ojo. Es más fácil y más limpia de poner. Si decidís
ir a la versión diaria, te olvidas del líquido entero: la usas un día y la tiras. Más simple
imposible.



DUDA 6 · ¿Y si me molestan? ¿Las puedo devolver?
Por qué surge esta duda

El paciente teme equivocarse. Esta es la duda final, la que cierra. La respuesta debe transmitir
que el óptico le acompaña sin coste si no encaja.

Respuesta clínica

Política Menicom: garantía de adaptación durante el período de prueba (15 días) con cambio de
parámetros sin coste de mercancía si la adaptación no resulta cómoda. La óptica gestiona el
cambio. La readaptación a la lente anterior es siempre posible.

Ángulo comercial

Reduce la fricción de probar a casi cero. El paciente no tiene riesgo: si no le va bien, vuelve a su
lente. El óptico no tiene riesgo de margen porque Menicom cubre el blister de prueba durante el
sprint piloto.

Lo que dice el avatar al paciente

Lo que vais a hacer es probarla quince días con un seguimiento. Si en esas dos semanas
notas que no te termina de ir, volvemos a tu lente actual sin más. Tu óptico te va a llamar a
las veinticuatro horas y a los siete días para confirmar que vas bien. Si en algún momento
notas algo raro, escozor, sequedad fuerte, lo que sea, le escribes y él reacciona. La idea es
que la decisión real la tomas tú con datos, después de probarla, no ahora a frío. Hoy solo
confirmas que quieres darle una oportunidad.



Cómo se entrena al avatar con este argumentario
El avatar D-ID Agents (M1) se configura con este documento como knowledge base. Las seis
respuestas (campo «Lo que dice el avatar al paciente») son las verbalizaciones canónicas. El
motor de comprensión semántica del avatar mapea variantes de la duda del paciente («es muy
cara», «es más barata online», «no la conozco», «cómo se limpia», etc.) a la duda canónica más
cercana y devuelve la respuesta correspondiente.

Tras cada conversación, el avatar genera un mini-informe con (1) qué dudas ha tenido el paciente,
(2) cuáles han quedado cubiertas, (3) qué objeción residual queda. El óptico cierra centrado solo
en lo que importa.

Iteración semanal

El argumentario se itera semanalmente durante el sprint con base en los mini-informes reales: si
una duda nueva aparece en más del 5% de pacientes, se añade como duda 7, 8, 9. Si una
respuesta canónica genera objeción residual en más del 20%, se reformula.

Tono editorial del avatar

Tono cercano, directo, claro. Sin tecnicismos. Tutea al paciente. Frases cortas. Nunca usa
exclamaciones múltiples. Nunca dice «¡genial!» ni «¡qué emoción!». Reconoce limitaciones.
Cuando no sabe, dice «esto te lo confirma tu óptico mejor que yo».
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