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Resumen

El presente proyecto de inversion privada tiene como proposito determinar la viabilidad,
la rentabilidad econdmica y financiera en la construccion de una clinica especializada en
pediatria y neonatologia, en el departamento de Lambayeque. EIl proyecto esta realizado para
nifios, adolescentes y neonatos en el entorno familiar que buscan un servicio eficiente, seguro e
inmediato para cuidados intensivos, de igual forma, la clinica busca la mejor atencion a los
clientes. Con respecto a el analisis y evaluacién del proyecto, la inversion total determinada es de
S/ 12,550,650.33 de la cual S/ 8.157,922.71 es un aporte de capital propio que presenta 65% y el
35% sera financiado por una entidad financiera, equivalente a S/ 4,392,727.62. Ademas,
mediante los indicadores financieros del VAN, TIR, entre otros, los resultados obtenidos para
poder realizar el proyecto indican que es viable, obteniendo un VAN econdmico de S/
10,316,197.79 y un VAN financiero de S/ 19,812,974.09 dando como resultado final superior a

cero, lo que indica que el proyecto es rentable.

Palabras claves: cuidados intensivos, servicio eficiente, pediatria, neonatologia.



Abstract

The purpose of this private investment project is to determine the viability, economic and
financial profitability in the construction of a clinic specialized in pediatrics and neonatology, in
the department of Lambayeque. The project is carried out for children, adolescents and newborns
in the family environment who seek an efficient, safe and immediate service for intensive care,
in the same way, the clinic seeks the best customer service. With respect to the analysis and
evaluation of the project, the total investment determined is S/ 12,550,650.33, of which S/
8,157,922.71 is a contribution of own capital that presents 65% and 35% will be financed by a
financial entity, equivalent to S/4,392,727.62. In addition, through the financial indicators of the
NPV, IRR, among others, the results obtained to be able to carry out the project indicate that it is
viable, obtaining an economic NPV of S/ 10,316,197.79 and a financial NPV of S/
19,812,974.09, giving a final result greater than zero, indicating that the project is profitable.

Keywords: intensive care, efficient service, pediatrics, neonatology.



CAPITULO 1I: ASPECTOS GENERALES DEL PROYECTO DE_INVERSION
PRIVADO

1.1 Introduccion

En las ultimas décadas, los avances médicos han hecho posible mejorar los lineamientos en
las diferentes especialidades, garantizando la preservacion de la salud. Nos enfocamos en la
especializacion pediatrica que se ocupa de la prevencion, recuperacion y rehabilitacion del nifio
y adolescente, durante el periodo de crecimiento y desarrollo. Asi mismo, la neonatologia que
se relaciona con el cuidado del recién nacido, una especialidad primordial correspondiente en la
rama de la pediatria, conocida como ocupacion médica en 1960 (Martinez, 2008). Cabe recalcar
que ambas especialidades se desarrollan desde hace afios y continua en la actualidad, a partir de
la alta tasa de mortalidad infantil hasta la adolescencia. La Pediatria surge a principios del siglo
XIX en que brota del tronco comun de la Medicina (Guerra, et al., 2020). De la misma forma
Pierre Budin descubrié que el aumento de victimas neonatales es por la disminucion de
capacidad en estabilizar su temperatura, logrando la creacion de las incubadoras (Martinez,
2008).

Globalmente, el 52% pertenece a la mortalidad en pediatria y el 47% representa a las
victimas infantes de neonatos. La mayor parte de todas las muertes neonatales 75% ocurre en la
primera semana de vida, y aproximadamente un millén de recién nacidos fallecen en las 24
horas de vida (OMS, 2020).

Para Rizo, Padilla y Tantalean (2020), el Pert acumul6 un 25% de poblacion pediatrica por
falta de cuidado durante su desarrollo, la malnutricion es el factor subyacente que agudiza la
vulnerabilidad de los menores de 17 afios, causando enfermedades graves donde se obtuvo un
total de 5051 casos y 891 criticos anuales. Ademas, la tasa de mortalidad neonatal fue de diez
por cada mil nacidos vivos (OMS, 2018).

El Ministerio de Salud, en el 2021 registré un total de 2 565 muertes neonatales y sefial6 que
aquellos departamentos con mayor tasa de mortalidad acumulados al afio son Lima Centro con
344, Cusco con 139, La libertad con 152, Junin con 130, Puno con 72, Loreto con 171. Asi
mismo, Lambayeque ubicandose en el séptimo lugar con una tasa de 150 victimas neonatales
(MINSA, 2022).



Segun John Joo, médico pediatra del Hospital Las Mercedes de Chiclayo, indicé que no
existe como tal una clinica de primer nivel, especializada netamente en pediatria y neonatologia,
solo existen algunos hospitales, informando que el 70% de decesos suceden en bebés
prematuros extremos, pero con un soporte nutricional esta cifra se podria disminuir un 50%,
asegurando la vida del paciente (La Republica, 2021).

Aunado a esto, se conoce que la mayor cantidad de centros clinicos especializados en
diversas ramas de medicina se encuentran principalmente en la capital del Peru, entre ellos estan
aquellas que brindan el mismo servicio de interés. Teniendo como problema la demanda
insatisfecha por el deficiente servicio especializado en pediatria y neonatologia en el
departamento de Lambayeque; un grave problema originado por la ineficiencia en el sector
publico y la centralizacion de clinicas en Lima.

Integrado a esto la existencia de clinicas a nivel nacional, llamadas “Jesus del Norte”, “San
Juan Bautista” y “Miraflores”, ubicadas geograficamente en Lima. Por esa razén, la poblacion
Lambayecana cuando necesita el servicio tiene que movilizarse a la capital en busqueda de un
centro especializado; y corre el riesgo de causar la muerte del neonato y del menor debido a la
demora para ser atendido. Es por ello, que la inversion de la clinica es fundamental; esta
dirigida a menores de 17 y todas las madres gestantes de la region que buscan un servicio
eficiente y seguro, del mismo modo, contribuir con la mejor atencion para superar las
expectativas de los pacientes.

Finalmente, la presente investigacion busca responder la siguiente interrogante. ¢(Es viable el
proyecto de inversidn privado para la construccion de una clinica especializada en pediatria y

neonatologia en el departamento de Lambayeque, 20227

Justificacion

La tasa de mortalidad en nifios, adolescentes y neonatos es un problema constante en el
entorno nacional. Siendo Lambayeque una regidén afectada por la incapacidad del sector
publico; sin embargo, el ingreso de empresas privadas contribuye un servicio de salud
humanizado y de calidad, siendo asequible para todos los pacientes. Por otro lado, el presente
estudio de investigacién aporta conocimientos respectivos hacia la salud y hace énfasis a la
especializacion de pediatria y neonatologia; también se lograra conocer la estructura interna e

infraestructura apropiada de una clinica versada en la misma.



1.2 METODOLOGIA

Disefio de la investigacion

El trabajo a continuacion es una investigacién de tipo proyectiva, por lo que estamos en la
bdsqueda de una solucién ante un problema o una necesidad muy concreta de grupo social, de
esta manera estudiando y desglosando claramente todos los detalles como estudio, disefio,
objetivos, instrumentos y técnicas, finalizando con una solucién, después de realizar un analisis

adecuado de la realidad problematica (Carhuancho, Nolazco, Sicheri, Guerrero y Casana, 2019).

Linea de investigacién

Bioética y gestién del cuidado y la salud

OBJETIVO GENERAL:

e Determinar la viabilidad del proyecto de inversion privada para una clinica de pediatricos
y neonatos en Lambayeque.

OBJETIVO ESPECIFICOS:

v Determinar el modelo de negocio del proyecto de inversion.
Determinar la viabilidad estratégica del proyecto de inversion.
Determinar la viabilidad mercado del proyecto de inversion.
Determinar la viabilidad técnica del proyecto de inversion.

Determinar la viabilidad organizacional del proyecto de inversion.

AN N NN

Determinar la viabilidad economica-financiera del proyecto de inversion.



Cuadro de Operacionalizacion de variables

VARIABLES DIMENSION SUB DIMENSION INDICADOR INSTRUMENTO
IDEA
PROBLEMA DE
PROBLEMA CENTRAL MERCADO Arbol de Problemas
Modelamiento MODELO DE NEGOCIO OFERTA DE
VALOR Modelo CANVAS
EMOCIONAL Y
RACIONAL
ENTORNO EMPRESARIAL: Cadena de valor de
ANALISIS DEL SECTOR Porter
FODA
VIABILIDAD ESTRATEGIAS COMPETITIVAS: Diamante de Porter
DEL e COSTOS Y PRECIOS Viabilidad
PROYECTO | PLAN ESTRATEGICO e DIFERENCIACION estratégica del Sector Matriz SEPTE
DE e ENFOQUE SEGMENTO
INVERSION FODA Cruzado
VENTAJAS COMPETITIVAS:
(EFICIENCIA, EFICACIA, CALIDAD, Competitividad del Matriz EFI
INNOVACION) Sector _
PRINCIPIOS AXIOLOGICOS: Matriz EFE
VISION
MISION Matriz de Perfil
VALORES competitivo
OBJETIVOS ESTRATEGICOS Obijetivos, metas y Axiologia de la
estrategias genéricas Empresa
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ESTUDIO DE
MERCADO

Plan de marketing Estrategico:
SEGMENTACION DE MERCADO

DESCRIPTORES:
Nivel socio
Econdmico / Estilos
de Vida
Ubicacién

Beneficio Buscado
(necesidad)

Matriz de
segmentacion

Mercado Objetivo Metodologia de
INVESTIGACION DE MCDO: Necesidad Investigacion de
Ingresos Mercados
DEMANDA / OFERTA Gastos
Mercado Consumidor Prondsticos Variables
Mercado Competidor Y
Mercado Productos sustitutos Otras variables de Estudio de Mercado
Mercado productos Complementarios Mercados con informacion
secundaria
Poblacion, Muestra y
Muestreo
Objetivos, Metas y
Plan de Marketing Operativo Estrategias Matriz OMEIM
MEZCLA COMERCIAL Plan MKT

De corto y mediano

— largo plazo
(Factores criticos
Plan de Marketing Estratégico: de éxito)
PLAN DE POSICIONAMIENTO Ventajas

competitivas a
desarrollar con:
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Definicion del
producto
Definicion del
precio

Definicion
demanda objetivo
Estrategia
comercial: 4 ps

Plan de
Posicionamiento

ESTUDIO TECNICO

LOCALIZACION

PRODUCTO

PROCESOS

CALIDAD Y SU CONTROL

MANO DE OBRA EN OPERACIONES

CAPACIDAD DEL NEGOCIO
CADENA DE SUMINISTRO Y
LOGISTICA INTEGRAL

- Flujo Materiales

- Flujo Informacion

- Flujo Dinero

- Flujo de Conocimiento

Ubicacion
Requerimientos
técnicos para el

producto
Satisfactor de la

necesidad

Tecnologia de los
procesos /
operaciones

Indicadores del
Producto y del
Proceso
Condiciones de
Trabajo
Capacidad tedrica o
instalada

Factores clave de
desempefio

Fiabilidad
Mantenimiento

Matriz localizacion

Casita de la Calidad
QFD

Diagrama de Flujos

Ficha técnica
producto y
procesos

Disefio del Trabajo
Mercado Objetivo

Plan de
Aprovisionamiento:
proveedores,
compras, inventarios,
almacenes
Mapeo procesos
logisticos
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EQUIPOS / MAQUINARIA
Estimacion de Costos y Presupuestos de
Operaciones

Plan de Operaciones
(5P OPERACIONES)

Tecnologia

Ventas, Produccion,
Gastos Generales

Obijetivos, Metas y
Estrategias
De corto y mediano
— largo plazo

Obijetivos del
Servicio

Contabilidad
Gerencial

Matriz OMEIM
Estudio Técnico

Aspectos ambientales,
impactos ambientales
aspecto legal

Obijetivos, Metas,
Estrategias y
Presupuesto

ESTUDIO
ORGANIZACIONAL

Modelo Organizacional

Estructura Orgénica

Talento Humano - Gestidn del conocimiento

Funcional o matricial

Por producto o por
proceso

Indicadores gestién
del talento humano:
Reclutamiento
Seleccién
Integracién
Medicion
desempefio

Politica de
incentivos

Cultura O., Tamafio
y Producto de la
Empresa

Organigrama

Herramientas de la
Direccion de
Personas
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Plan Organizacional

Delegacion
Reconocimiento
MOF ROF

Obijetivos, Metas y
Estrategias

Matriz OMEIM
Organizacional

ESTUDIO
ECONOMICO Y
FINANCIERO

Estudio econémico y financiero

Disefio estratégico
Econdmico y Financiero

Evaluacion Econdmica y Financiera
(Analisis de sensibilidad y Analisis de
escenarios / riesgos)

Estructura
Econdmicay
financiera

Obijetivos Metas y
Estrategias

VAN E/F
TIR E/F
B/C

Periodo
Recuperacion del
capital

Punto de Equilibrio

Balance de Apertura
Presupuestos
Estado GG y PP
proyectados

Flujo de Caja

Apalancamiento
operativo y
Financiero

Viabilidad
Econémico y
Financiero
(del Proyecto)

Anélisis de
Sensibilidad y de
Riesgo
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CAPITULO II: RESULTADOS

11.1 Arbol del problema

i ! > Riesgo de mortalidad en madres, neonatos, nifios y
 EFECTO FINAL adolescentes.

-0 MV, 4
/

==l (el menor de 17 afios de las personas.

al ser desplazado.

Pérdida de A nivel A nivel
tiempo Nacional local

bV
| Crecimiento del indice de mortalidad

en pacientes recién nacidos
(neonatos) y menores de 17 afios.

\[i
EFECTOS n‘*’\ﬁ_\

Desplazamiento de las personas a la
———l)  Capital 0 a la ciudad de Chiclayo para ser
atendidos.

PROBLEMA
CENTRAL

____________

Demanda insatisfecha por el deficiente servicio
especializado en pediatria y neonatologia en el
departamento de Lambayeque.

Falta de clinicas especializadas
> en neonatos, nifios y
adolescentes a nivel regional.

Ineficiencia del sector publico de
salud relacionado a los cuidados del
neonato, nifio y adolescente.

4

Ineficiencia en atencién a
los pacientes.

' CAUSAS | &

I
I Centralizacion de las
clinicas en la capital.



11.2 Modelo de Negocio

Propuesta de valor del proyecto: Modelo CANVAS
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REDES DE ACTIVIDADES
PARTNERS CLAVES
v' Ofrecer servicios

v' Entidades financieras

v'  Laboratorios
farmacéuticos.

v' Profesionales de Ila
salud.

v' Clinicas ginecoldgicas | v
y de cuidado infantil y
adolescente.

médicos especializados a recién
nacidos hasta parte de la
adolescencia con un equipo
médico de primer nivel vy
tecnologia mas avanzada.
Brindar el servicio principal de
atencion de  topico; y
especializacion en la rama de
medicina general.

PROPUESTA
DE VALOR

EMOCIONAL.:

v" El beneficio de contar con
nifios,  adolescentes vy
neonatos sanos en el
entorno familiar,
alcanzando su  maximo
crecimiento y desarrollo.

RACIONAL.:

v" Creacion de una clinica

especializada en pediatria y

RELACIONES CON
LOS CLIENTES

v/ Atencion inmediata en todas
las areas de servicio.

v" Relacién personalizada con los
clientes.

v/ Médicos con un alto aporte
profesional en el servicio de
pediatria y neonatologia.

v Fidelizacion de proveedores de
servicios sanitarios.

v/ Buenas practicas en gestion
empresarial.

v' Padres

CANALES DE

SEGMENTOS
DE CLIENTES

de familia en
blsqueda de un servicio
especializado en pediatria
para la recuperacion,
rehabilitacion durante el
crecimiento y desarrollo

de sus nifos y
adolescentes, asi mismo,
el Servicio en

neonatologia de un recién
nacido, en la region

RECURSOS neonatologia con | DISTRIBUCION Y Lambayeque.
CLAVES equipamiento e | cCoOMUNICACION
v Gestionar una infraestructura  adecuada,
linea de crédito para el beneficio de nuestro | v A través de la
adecuada para el financiamiento paciente, el cual ) p_odra pagina web de la clinica y las
del proyecto. experimentar multiples redes sociales  (Facebook,
v Staff de médicos pediatras y de servicios de Instagram y WhatsApp).
neonatologia certificados. subespecialidades v Publicidad por volantes y
v Personal  administrativo y pediatricas con un cuidado banner publicos.
operativo. profesional seguro y de | v Servicio de transporte y
v Magquinaria especializada confianza. traslado.
v Equipos tecnoldgicos v/ Convenios con otras clinicas
v' Inmuebles especializadas en la misma.
v/ Establecimiento.
ESTRUCTURA DE COSTES FUENTES DE INGRESOS

Contratacion de staff médico y administrativo.

Costos de publicidad.

ASRNENENEN

Adquisicion de medicamentos
Mantenimiento de maquinas y equipos tecnoldgicos.
Costos fijos (Agua y Luz).

s

Ingresos por el servicio de pediatria y neonatologia al momento
de una consulta y después de un tratamiento de acuerdo a sus
necesidades del cliente.

Ingreso por cada venta de medicamentos.
Convenios institucionales.
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Caracterizacién del Producto Bien o Servicio

El presente proyecto de inversion se caracteriza por brindar un servicio de salud de calidad
técnico y humano, a través de una clinica especializada en pediatria y neonatologia, que cuenta
con un equipo médico de primer nivel y de tecnologia més avanzada. Un establecimiento amplio
con todas las comodidades, que garantiza la facilidad de brindar el servicio inmediato al paciente
de acuerdo con su requerimiento. Asi mismo, ofrecerd a la poblacién un &rea de medicina
general, y una farmacia que contenga la variedad de medicamentos para el paciente del area
principal y &rea de medicina general. Dicha unidad tendrd diferentes areas complementarias de
prestaciones pediatricas y un espacio de recreacion dirigido a aquellos clientes potenciales que
acuden a la empresa.

Finalmente, con este proyecto se espera que el sector salud de la region de Lambayeque y a nivel

nacional sea mas competitivo.

11.3 Analisis del entorno - Plan Estratégico
Marco conceptual:
ESTRATEGIAS COMPETITIVAS

e TECNOLOGICA
Se contara con la presencia de equipos médicos avanzados relacionados al area de
pediatria y neonatologia, principalmente con las incubadoras, lamparas de fototerapia,
cunas de reanimacion, Blender neonatal, maquinas ECG, un corazon y pulmon
artificial ECMO, maquina de anestesia, ventiladores automaticos, luces y mesas
quirurgicas, unidades electro quirurgicas, ultrasonido de diagnostico, esterilizadores,
dispositivos pediatricos para intervencion y cirugia, monitores y camas de pacientes y
otros equipos pediatricos de apoyo a la movilidad. Estos equipos seran obtenidos por
fabricantes certificadas que ofrezcan a un precio justo. Para poder cubrir la necesidad
méas sentida y satisfacerla, se contard con una infraestructura adecuada y trabajo
eficiente por parte de los médicos encontrando la cura mas rapida en los pacientes

pediatricos y neonatos.
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VENTAJAS COMPETITIVAS
e EFICIENCIA
Se ofrecerd un servicio priorizado en la atencién al buen cuidado del neonato, nifio y
adolescente, a su vez se garantizada el cuidado de la madre evitando complicaciones
en el momento del parto y posparto del neonato, evitando cualquier negligencia y
posibles problemas legales a fututo, maximizando asi el beneficio del sector salud en
la region.

eEFICACIA
Trabajar en colaboracion con un staff de pediatricos y neonat6logos altamente

capacitados en tecnologia, contribuyendo a la prevencion y el tratado de enfermedades
graves en situaciones normales y de emergencia; aumentando la satisfaccion final de
los pacientes.

e CALIDAD
Se ofrecera un mayor servicio para garantizar un cuidado seguro del nifio, adolescente

y neonato, asimismo el cuidado posparto hacia la madre del recién nacido, quien se le
controlard sus signos vitales, gracias a la tecnologia que ayuda mejorar los
tratamientos o seguimiento de la situacion del paciente, haciendo mas facil detectar
cualquier tipo de enfermedad y encontrar la cura mas rapida en los pacientes
pediatricos y neonatos, salvaguardando su vida.

« INNOVACION
Se conoce que en la region Lambayeque no cuenta con una clinica especializada en

pediatria y neonatologia, ademas el sector pablico es ineficiente bridando su servicio,
por tal razon se esta innovando con el presente proyecto de inversion para edificar una
clinica con equipos médicos de tecnologia de primera, que ayudara a superar las
expectativas del cliente, convirtiendo a la empresa mas competitiva a nivel nacional en
el sector salud.
PRINCIPIOS AXIOLOGICOS
* VISION
Ser la mejor clinica lider en prestaciones de pediatria y neonatologia, con mayor
capacidad de atencion y clientes satisfechos mediante multiples servicios de

subespecialidades, distinguida por un equipo médico de primer nivel y de tecnologia
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avanzada, a nivel local, regional y nacional, con el debido reconocimiento de sus
usuarios por su calidad técnica y humana.

e MISION
Comprometida en proveer servicios médicos especializados, con accesibilidad,

integridad y de excelente calidad con recursos médicos y paramédicos expertos, con
altos valores humanos, infraestructura y tecnologia adecuada, garantizando el bienestar
de salud de la poblacion neonatal, infantil y adolescente que fomenta el progreso
medico en la region.

o\/ALORES
Etica: Mantener una relacion transparente, sincera y comprometida con las personas y

organizaciones.
Legalidad: Cumplir con las disposiciones y obligaciones legales ante los organismos
supervisores, trabajadores y clientes.
Trabajo en equipo: Trabajo colaborativo entre profesionales del Servicio de Pediatria y
neonatologia de las distintas areas, priorizando el éxito de los objetivos propuestos en
la organizacion.
Respeto: Reconocer y respetar los diversos origenes de las familias que atendemos.
Asimismo, los derechos y la dignidad del recurso humano involucrado en la empresa.
Compasion: Fomentar empatia con nuestros colaboradores para ofrecer un trato calido
y de sensibilidad a los pacientes y su familia.
Creatividad e innovacion: Desarrollo de una cultura de creatividad e innovacion para
la competitividad de la clinica, ésta ayuda a mejorar los procesos y la calidad de
atencidn hacia nuestros pacientes.

¢ OBJETIVOS
El objetivo del presente proyecto es satisfacer a los ciudadanos de Lambayeque,
brindarles una clinica de pediatria y neonatologia, para disminuir el 70% de decesos
registrados, también ofrecer una optima calidad, confiable y oportuna garantizando
una adecuada atencion técnica y humana, fundamentada en tecnologia cientifica, con
la finalidad de satisfacer necesidades y expectativas del cliente en un ambiente con

excelentes condiciones.



19

La Industria o Sector - Analisis del microentorno:
e Cinco fuerzas competitivas de Porter

a) Amenaza de nuevos competidores
En Perd, el sector salud ha tomado mayor relevancia, debido a la coyuntura que se
vive por la Covid-19 causando mayor prevencion al momento del cuidado personal.
También, se observa nuevas tendencias como es el pago por resultados y telemedicina,
segun Cepeda (2021). Con respecto a nuevos competidores no es relevante dado que, a
nivel nacional, solo en Lima se cuenta con la presencia de clinicas como “Jesus del
Norte”, “San Juan Bautista” y “Miraflores”, por otro lado, en Chiclayo son muy pocas
las empresas que han optado por tener un area especializada en la rama de medicina
sea pediatria 0 neonatologia, entonces no se conoce como tal una clinica privada en la
region.

b) Amenaza de Productos o servicios sustitutos
La competencia que existe entre diferentes clinicas se podria considerar como la
sustitucion de un servicio de calidad y el costo que ofrecen, donde los padres pueden
tomar la decision de elegir la clinica. Asimismo, el sector pablico de salud conformado
por ESSALUD vy los hospitales de la region son entidades que tienen como fortaleza
atenciones especializadas y con el seguro social médico los clientes tienen la
alternativa de no pagar precios que ofrece una clinica, pero se caracterizan por la baja
calidad de atencion y demora en los neonatos, nifios y adolescentes, incluso en la
madre antes del parto y posparto, segin MINSA (2020) se registrd 15.273 nacimientos
de nifios en Lambayeque. Sin embargo, indicé John Salinas pediatra del Hospital las
Mercedes Chiclayo, que de acuerdo a los estandares internaciones de la OMS el 5%
requiere de una cuna UCI y otros equipos médicos; los cuales no representan una
amenaza para el sector privado de Salud (La republica, 2021).

c) Poder de Negociacion de los Clientes
Actualmente el sector salud se ha convertido en uno de los servicios mas demandados
a causa de la pandemia que atraviesa el Peru, ante la situacion este sector obtuvo
muchos beneficios econdémicos (Duran, 2020). Hoy en dia el servicio de cuidado
pediatrico y neonatal no solo lo reciben nuestros nifios y neonatos, sino el entorno

familiar quienes evaltan, cuestiona y aprueban el servicio brindado. Ademas, como
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sefiala la Gerencia Regional de Salud (GERESA) existe una escasez de camas
pediatricas y camas de cuidados intensivos, falta de incubadoras y servocunas (La
Republica, 2021), es por ello que los padres de familia de Lambayeque estan en la
necesidad de viajar a la capital, debido a que no existe una clinica con todas las
condiciones para brindar el servicio. Por lo tanto, los clientes valoran este tipo de
servicios ya que estamos frente a una demanda insatisfecha en el mercado.
d) Poder de Negociacion con los Proveedores
Se evidencia a nivel nacional que la especialidad con mayor puesto requerido en el
sector salud es pediatria (1,391), segun reporte publicado por MINSA (2019) y
especialistas en neonatologia son escasos, esto eleva su poder para la fijacion de
honorarios profesionales (Gestion, 2020). A causa del incremento de precios Yy
reduccion de la calidad, los proveedores de medicamentos también tienen un alto nivel
de negociacion con las clinicas privadas, ya que estos productos utilizados en el sector
se han sobrevalorado debido a la pandemia, volviéndose insuficientes debido a la
mayor demanda existente y menor oferta que se genera.
e) Rivalidad del sector

En el Perd las clinicas “Jesus del Norte”, “San Juan Bautista” y “Miraflores” de Lima
tienen una rivalidad alta, compiten entre ellas por la participacion del mercado de
salud en pediatria y neonatologia. La rivalidad con la clinica especializada en
cuidados pediatricos y de neonatos es baja, porque es un prestador privado enfocado
en un mercado objetivo que es la regién de Lambayeque, el cual no estd haciendo

atendido directamente.

Anélisis del macroentorno
e Matriz SEPTED
a) Factores politicos, gubernamentales y legales
El aspecto politico es un factor importante que se debe tomar en cuenta para la
ejecucion y gestion de un proyecto. Actualmente Per( atraviesa una incertidumbre
debido a las constantes tensiones y enfrentamientos, por el gobierno de Pedro Castillo.
Ademas, plantea redactar la nueva constitucion y proponer una “economia popular con
mercados”, buscando nacionalizar sectores econdmicos del pais, pero la vez trae

consigo problemas, segin BBC News (Elmostrador, 2021). Por otro lado, el ambito
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legal promulgo la ley N°31125 que declara en estado de emergencia al sistema de
salud nacional por la pandemia de la Covid-19 (EIl Peruano, 2021). De igual manera,
Ley General de la salud N°26843 ley que indica el beneficio de todo ciudadano
atendido en los establecimientos publicos como privado (MINSA,1997).

b) Factores econdémicos
En la actualidad la Covid-19 ha impactado la economia peruana debido a la
inactividad de muchas empresas, ocasionando la falta de ingresos a los hogares e
incluso el cierre de empresas ya que no pudieron cubrir sus gastos financieros
(Jaramillo y Nopo, 2020). Sin embargo, el sector salud no fue afectado en su totalidad
porque realizaron sus actividades a través del teletrabajo y presencial. Como advirtié
la UNICEF (2020), que durante la pandemia se garantice la continuidad de los
servicios esenciales de salud y nutricion para los nifios y adolescentes, incluso
Guevara (2020) afirma que la atencion de madres gestantes no fue interrumpida se
realizé la asistencia al parto y después del nacimiento del bebé, ademas, sus consultas
fueron virtuales.

c) Factores sociales, culturales y demogréaficos
Instituto Nacional de Estadistica e Informacion (INEI) menciona que, el Peru tiene una
poblacion de 9 millones 652 mil nifios (as) y adolescentes en el 2019 y existe una tasa
de mortalidad de 25% de poblacion pediatrica (Rizo, Padilla y Tantalean, 2020). Sin
embrago, el Banco Mundial (2020) manifestd que hubo una reduccién de 13 victimas
en menores de 5 afios por cada 1000.
En la siguiente figura se evidencia el nimero de victimas menores de 5 afios en el Peru
desde 1960 hasta el 2020.
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Fuente: Banco Mundial - Tasa de mortalidad, menores de 5 afios (por cada 1.000) - Pert

Por otro lado, existen un aproximado de 32 millones de habitantes (neonatos) con una

tasa de natalidad del 17,42% en el 2019, pero hubo una reduccion del 8% en decesos

de neonatos y fetos (INEI, 2019). Aquellos departamentos con mayor tasa de

mortalidad acumulados al afio son Lima, Cusco, La libertad, Junin, Puno, Loreto y

Lambayeque ubicandose en el séptimo lugar con una tasa de 150 victimas neonatales

(MINSA, 2022).
En el siguiente grafico se evidencia el niUmero de victimas neonatales, Pera 2011 -

2022.

4000

3500 -

3000 -

N° de defunciones

1500

1000 -

500

o

| = nEONATAL

2500 -

2000 |-

Casos Acumulados de muerte neonatal, Pera 2011 - 2022%*

2013
3693

2016 2017 | 2018 2019
3298 3156 3233 3039

3600 3588 3279

Hasta la sernana epidemiocldgica 08 se reportaron 283 muertes neonatales.

Fuente: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades — MINSA. (*) Hasta la SE 08 —

2022


https://datos.bancomundial.org/indicador/SH.DYN.MORT
https://datos.bancomundial.org/indicador/SH.DYN.MORT
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La siguiente tabla muestra el nimero de muertes neonatos por departamento, Per(
2013 — 2021y 2022:

MUERTE NEOMATAL

GERESAS/DIRESAS TaRS 2013 2014 2015 Ai6 2017 2018 2019 2000 2021 Jo2z*
DIRIS LKA CENT 358 3% 411 534 450 515 417 358 344 37
Cusco 233 218 22 196 A2 195 182 156 139 15
LA LIBERTAD 22 211 156 223 1r4 180 189 105 152 ir
JUNIN 223 200 144 159 163 158 140 128 130 13
PUMD 236 217 194 173 150 152 128 106 rra 3
ICRFTO 171 158 127 153 155 183 151 11% 171 12
LAMBAYEQUE 105 173 135 143 154 149 189 137 150 27
CAJAMARCA 173 176 163 132 113 149 94 135 140 2
CALLAO 148 176 138 132 146 112 105 oo 71 9
DIRIS LIMA RORT 141 116 108 103 a5 124 128 a3 M 3
SAN MARTIN 112 124 124 144 101 92 86 a3 85 ]
UCAYALI 104 119 145 104 7l 99 99 109 96 24
PILIRA 136 129 98 73 a 95 116 10 rc 13
AMCASH 93 114 132 132 12 113 25 65 BE 12
HUAMLICD 132 115 113 a3 @ 106 81 ar BF 9
ARECQUIPA 130 B 111 B4 ko 93 103 B& 63 3
AYACUCHO 101 117 23 92 114 pic} =t 3 L] 4
DIRIS LIMA SUR a5 83 21 &85 75 FI 86 Fi ] 76 E]
AMAZONAS a4 94 80 B89 B4 B 58 46 T3 14
DIRIS LIMA ESTE i 73 a5 &2 Lt 14 62 =0 50 4
ICA a5 42 43 B4 49 T B9 Pl 40 7
LUCIAN D CASTILLO B4 56 az 37 27 57 Fli] 50 53 2
LIMA PROVINCIAS 65 a7 a5 39 53 50 46 36 B2 ]
HUAMCAVELICA i 64 31 41 41 40 42 36 43 10
PASCO 49 52 41 36 a7 35 36 T ar 2
JAEN 3 37 30 36 3 32 Fa] 36 3 4
TUMBES 50 37 a2 21 27 11 25 13 28 ]
TACMA 48 25 a5 33 27 16 26 10 16 1
MORROPOMN-HUANCA 46 40 24 13 21 22 21 15 35 3
APURIMAL 18 31 24 19 32 1 ir 21 21 4
MADRE DE D1OS 2B 29 27 31 29 26 23 1] 11 1
CUTERVO 22 26 22 17 12 15 6 15 11 L]
CHAMKA 9 18 20 14 21 18 10 16 11 1
CHOTA 19 12 15 7 17 14 15 13 16 1
MOOUEGUA 4 3 ] 5 7 3 5 1 10 1]
Total general 3693 3588 3279 3298 3156 3133 3039 2530 2565 2283

Fuente: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades —MINSA.
(*) Hasta la SE 08 - 2022

d) Factores tecnoldgicos

En el caso de Perd, el desarrollo del cuidad del nifio tiene una deficiente gestion
debido a la espera de ser atendidos en severas enfermedades; ademas, cada afio nacen
mas de 20 millones de bebés prematuros y se estima que 450 mueren cada hora, esto
podria evitarse a través del calor corporal, ya que la temperatura del cuerpo de un
recién nacido cae cuando esta fuera del utero de la madre. Por ello, para mantener con
vida los neonatos necesitan incubadoras, sin embargo, los centros de salud no cuentan
con los equipos (BBC News, 2013).

Segun la norma que impulsa la telegestion para la implementacién y desarrollo de

Telesalud, con Resolucién M. N°116-2020, promueve desarrollar los servicios de
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telemedecina a distancia sea en tiempo real, sincrénico o asincronico en el sector
publico/privado, haciendo uso de las TIC (MINSA, 2020).

Como se evidencia el Instituto Nacional de Salud del Nifio de San Borja (INSN-SB)
brinda servicios a pacientes pediatricos con moderna tecnologia y un trato
humanizado. Hasta la fecha, realiz6 aproximadamente 7 000 intervenciones
quirargicas, 115 000 atenciones por consulta externa 'y 7 200 emergencias de diversos
casos clinicos complejos, asimismo, cuenta con la Red Telesalud en cirugia pediatrica
y teleconsultas mediante via teleconferencias a establecimientos de salud (MINSA,
2016). Por otro lado, el Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins de Essalud,
con el transcurso de su funcionamiento ha logrado cambios y avances tecnoldgicos en
el cuidado de neonatos en comparacion con otros centros del mundo. Asi como sefiala
Ota (2018) en el hospital a partir de los 80 y en adelante se ha ido desarrollando
mejores ventiladores mecéanicos e incubadoras rodeadas de la luz y sonidos que trajo
como consecuencia favorable la disminucion de decesos de los neonatos. Es por ello,
que hoy en dia las clinicas cuentan con areas o habitaciones especializadas en
atenciones medicas pediatricas y regulacion de sonidos, iluminacion entre otros
factores que favorecen el desarrollo del neonato. Ademas, la telemedicina y la historia
clinica electronica, de igual manera, la capacitacion de expertos en ofrecer mejor
servicio y salvaguardar la vida del paciente.

e) Factores ecoldgicos

El entorno ambiente es el medio en el cual habitamos, debemos cuidarlo y respetarlo,
realizando obras que ayuden al fortalecimiento de la ética ecoldgica para el desarrollo
sostenible. La Camara Corufia (2008) redacta un listado de consejos en su Guia de las
buenas practicas ambientales en clinicas, recomendando el uso correcto del consumo
de energias, los cuales lo clasifica como el uso adecuado de artefactos electrénicos, el
ahorro de energia. De igual forma, propone el consumo responsable del agua.
También, recomienda la adquirir materiales en establecimientos adecuados y su uso

correcto.
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Megatendencias y Tendencias de la nueva economia

Muchas empresas relacionadas con pediatria y neonatologia durante la pandemia del
Covid-19 han implementado nuevos protocolos para atender de manera efectiva a sus
pacientes pediatricos y neonatos, incluso a madres con posibles sintomas de Covid-19.
Asimismo, realizaron précticas de diferentes actividades para mejorar las condiciones de
tratamientos del nifio y cuidado del neonato en la regulacién del nivel de iluminacion y de
sonido en la habitacion donde se encuentre.

La clave para la recuperacién del sector salud en el Pert, es mejorar la gestion de sus
inversiones, donde su reforma es gracias a la innovacion a través de su transformacion
digital. Indica Andrés Avila del Mercado de Verticales en Zebra Technologies, que en
México se ha creado el Expediente Clinico Unico Médico (ECUM), un instrumento
basado en inteligencia artificial, el cual brinda reportes e informes a los médicos,
facilitando el trabajo y confrontacion de datos entre los diferentes centros y subsistemas
sanitarios, disminuyendo las demandas médicas y la pérdida de tiempo en la atencion. Por
otro lado, la telemedicina es otra respuesta para modernizar las clinicas y centros de salud
del Per, ya que las personas tienen conectividad. Hay 40 millones de celulares, muchos
de ellos con capacidad de videollamada, indic6 Rodriguez Abad (Conexion ESAN,
2020).

Expectativas de los médicos sobre la evolucion en el uso
de herramientas digitales tras el Covid
En porcentaje. Muestra de médicos que han respondido: 213

Menos uso Igual Mas Mucho mas

Telemedicina LR 18 36 20 |

Uso profesional de aplicaciones

de videconferencias 30 21 30 18
Educacién a distancia 10 47 20 14
Consultas en linea
de salud mental 26 16 43 15
Educacién a distancia para enfermeros
v personal en practicas 16 38 27 20
Do Signos witalos do los paciontos s 33 22>
los signos vitales de los pacientes 12
H, ientas de decisid lini
erramientas de decisién clinica como 7 47 40 7

la inteligencia artificial

(o] 20 40 680 80 100

Fuente: Mckinsey, a partir de datos de la encuesta global de la red social privada de médicos Sermo A.MERAVIGLIA / CINCO DIAS
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Cadena de valor de la empresa o sector

ACTIVIDADES
DE SOPORTE

INFRAESTRUCTURA
En el Perd, el sector salud registra una variedad de pequefias y grandes empresas formales que han logrado su desarrollo,
con estructuras financieras solidas, cuentan con liquidez para solventar sus pasivos y de esta manera aumentar su
productividad. Son entidades que invierten en planeacién y estructuras altas para garantizar mayores rendimientos.
Ademas, cumplen con las normativas de entidades reguladoras como MINSA o SUSALUD que emiten los permisos para
operar. Como indica el decreto supremo N°023-87-SA, las entidades particulares deben contar con infraestructura
apropiada, respetando el reglamento general de establecimiento de salud del subsector no publico.
En el sector existen tres clinicas privadas de pediatria y neonatologia (Jesus del Norte, San Juan Bautista y Miraflores)
ubicadas en Lima, en las cuales se dan procesos estratégicos para el servicio. Dicho sector presenta una creciente
demanda por la pandemia e incluso continua. Estas cumplen con la Ley N°27337 que establece el derecho a la atencion
integral de su salud del nifio y adolescente, a partir de politicas que permitan su desarrollo fisico e intelectual en
condiciones adecuadas (El Peruano, 2018); asimismo, la Ley N°29885 declara el interés del cuidado neonatal
(SEQUENCE, 2018).
Cabe resaltar que este sector aborda el plan estratégico 2016-2021 (CEPLAN, 2016), con la finalidad de fortalecer y
generar su crecimiento en el pais.

GESTION DE RECURSOS HUMANOS

En el PerG existen 1072 médicos especialistas en pediatria y 41 especialistas en neonatologia, sin embargo, en el
departamento de Lambayeque existe una escasez profesional en la especializacion de la rama de pediatria y neonatologia,
solo se registraron 9 pediatras (MINSA y DGGDRH, 2013).

En las entidades antes mencionadas cuentan con médicos que tienen estas especialidades. De igual forma, cuentan con
enfermeros con experiencia y altas habilidades, por otro lado, ejecutan planes de reclutamiento, seleccién y contraccion
de personal.

El estado peruano por medio de programas ofrece capacitaciones al personal del sector salud.

Actualmente y en lo gue va el afio el sector aumentd la empleabilidad de muchas personas tras la crisis de la covid-19.

TECNOLOGIA

En el sector salud, algunas entidades han tratado de implementar un sistema de informacion transaccional,
adquiriendo un hardware para el desarrollo correcto de labores; y un sistema de historias clinicas electrénicos.
En el caso, de Jesus del Norte, San Juan Bautista y Miraflores, cuentan con tecnologia de primera mano,
permitiendo al cliente realizar teleconsultas, citas en linea, estudios de laboratorios e imagenes. Monitoreo
continuo de signos vitales y vigilancia de pacientes criticos a través de un area quirdrgica con equipamientos
de alta tecnologia, garantizando la recuperacion del nifio y adolescente, asimismo de madres gestantes. Para la
insuficiencia respiratoria de los neonatos utilizan un corazén y pulmones artificiales ECMO.
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ABASTECIMIENTO
— En el sector salud privado se hace un control para el abastecimiento de medicamentos e instrumentos, en las

diferentes operaciones. De igual forma, al momento de comprar equipos tecnolégicos como: camas pediatricas,

silla de ruedas eléctricas,

incubadoras, cunas de reanimacion neonatales y otros; garantizando su

funcionamiento a partir del uso adecuado para evadir el desperdicio de éstos a corto tiempo, y poder contribuir
con la reduccion de la contaminacién ambiental.
En relacion con las tres clinicas en Lima, realizan un Optimo trabajo en la adquision de los equipos,
medicamentos, tecnologia y artefactos que necesitan para brindar sus servicios de manera holistica e integral a

los pacientes.

ACTIVIDADES
PRIMARIAS

LOGISTICA DE

OPERACIONES

LOGISTICA DE

MARKETING Y

SERVICIOS POST-

ENTRADA

En las clinicas Jesus
del Norte, San Juan

Bautista y
Miraflores, realizan
atenciones

mediante una

reserva de cita en
linea y teleconsulta.
También  realizan
atenciones de
emergencias a las
madres con parto
riesgoso y forzado.

PRODUCTIVAS

Las clinicas realizan
operaciones y
actividades
eficientes mejorando
la calidad de vida
del nifio y neonato.
También deteccion y
diagndsticos;

atencion de
nebulizacion
pediatrica y en la
unidad UCI el
neonato puede
permanecer dias,
semana,
dependiendo su

necesidad.

SALIDA

En el sector salud
y las tres clinicas
especializadas
existe:

— Alta del nifio y
neonato después
de su
tratamiento
especializado.

- Alta a las
madres después
del posparto del
neonato.

— Compras de
medicamentos.

VENTAS
— En el sector
publico y

privado utilizan
medios digitales

(Pagina  Web,
Facebook,
Instagram y
WhatsApp).

— Realizan charlas
gratuitas de
pediatria y
neonatologia, a
cargo de
profesionales
del sector.

VENTA

- En el sector
actualmente se esta
realizando
consultarias
(presencial y virtual)

para conocer el
diagndstico  actual
del nifo,
adolescente y

neonato, también la
madre del bebé.

— Realizan descuentos
al afiliarse en la
tarjeta de salud de la
clinica.
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FORTALEZAS

DEBILIDADES

Las clinicas Jesus del Norte, San Juan
Bautista y Miraflores cuentan con el soporte
técnico y recurso humano para atender al
paciente en emergencias pediatricas Yy
cuidados intensivos neonatales.

Jesis del Norte, San Juan Bautista vy
Miraflores, tienen una sala de nebulizacion
pediatrica con medicina integral y un pulmoén
y corazon artificial ECMO.

Las clinicas Jesus del Norte, San Juan
Bautista 'y  Miraflores cuentan con
incubadoras y cunas de reanimacion.

Alianzas estratégicas entre diferentes clinicas
competitivas (Cepeda,2021).

El sector salud ha tomado mayor relevancia,
por la crisis de la pandemia (Cepeda, 2021).

Escasez de médicos especialistas en
pediatria y neonatologia.

Altos costos en sueldos de médicos
especializados y personal técnico.

En el sector salud existen altos costos
en la adquisicién y mantenimiento de
tecnologia y equipamiento.

Elevacion de precios de los
medicamentos por la pandemia.
Elevacion de precios de la
indumentaria de salubridad por la
coyuntura de la pandemia.

OPORTUNIDADES

AMENAZAS

Alto indice de pacientes pediatricos y de
natalidad.

Incremento de la necesidad de cuidados
intensivos en bebés prematuros extremos, en
Lambayeque el 70% son victimas, pero con
un soporte nutricional esta cifra se podria
disminuir un 50% (La Republica, 2021).

Falta de clinicas especializadas en atencién de
primer nivel de pediatria y neonatologia, en la
ciudad de Lambayeque.

Ineficiencia en el sector salud del Estado en la
ciudad.

Falta de inversion del Estado en el sector
salud, especificamente en el cuidado de
pediatricos y neonatos (Joo, 2021).

Incertidumbre politica.

Leyes estrictas para la creacion de una
clinica particular.

Desconocimiento de los clientes
(padres de familia) potenciales del
servicio ofrecido para el cuidado del
nifio y neonato.

Alta rotacion del personal
especializado y enfermeros o técnicos,
debido a los salarios y elevada
demanda existente por la situacion
actual de la pandemia en el pais.
Nuevo ingreso de clinicas
especializadas en  pediatria o0
neonatologia.
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MATRIZ EFI — Evaluacion de Factores Internos

e, Total
Peso |Calificacion Ponderado
Fortalezas
Las clinicas Jesus del Norte, San Juan Bautista y Miraflores
cuentan con el soporte técnico y recurso humano para atender al
. . o . . . 0.14 4 0.56
paciente en emergencias pediatricas y cuidados intensivos
neonatales.
JesUs del Norte, San Juan Bautista y Miraflores, tienen una sala
de nebulizacion pediatrica con medicina integral y un pulmén y| 0.11 4 0.44
corazon artificial ECMO.
Las clinicas Jesus del Norte, San Juan Bautista y Miraflores
. . L 0.14 4 0.56
cuentan con incubadoras y cunas de reanimacion.
Alianzas estratégicas entre diferentes clinicas competitivas 0.15 A 05
(Cepeda,2021). ' '
El sector salud ha tomado mayor relevancia, por la crisis de la
pandemia (Cepeda, 2021). 0.11 3 0.33
Debilidades
Escasez de médicos especialistas en pediatria y neonatologia. 0.07 2 0.14
Altos costos en sueldos de médicos especializados y personal
. 0.09 1 0.09
técnico.
En el sector salud existen altos costos en la adquisicion y
I ] N 0.06 2 0.12
mantenimiento de tecnologia y equipamiento.
Elevacidn de precios de los medicamentos por la pandemia. 0.06 2 0.12
Elevacidn de precios de la indumentaria de salubridad por la
: 0.07 1 0.07
coyuntura de la pandemia.
TOTAL 1.00 3.03
Los valores de las calificaciones son los siguientes:
1 = debilidad mayor |2 = debilidad menor | 3 = fortaleza menor 4 = fortaleza mayor
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MATRIZ EFE — Evaluacion de Factores Externos

e, Total
Peso | Calificacion Ponderado
Oportunidades
Alto indice de pacientes pediatricos y de natalidad. 0.21 4 0.84
Incremento de la necesidad de cuidados intensivos en bebes
prematuros extremos, en Lambayeque el 70% son victimas, | 0.11 4 0.44
pero con un soporte nutricional esta cifra se podria disminuir un
50% (La Republica, 2021).
Falta de clinicas especializadas en atencion de primer nivel de| 0.09 3 0.27
pediatria y neonatologia, en la ciudad de Lambayeque.
Ineficiencia en el sector salud del Estado en la ciudad. 0.05 3 0.15
Falta de inversion del Estado en el sector salud, especificamente 0.06 3 0.18
en el cuidado de pediatricos y neonatos (Joo, 2021). '
Amenazas
Incertidumbre politica. 0.17 2 0.34
Leyes estrictas para la creacion de una clinica particular. 0.13 2 0.26
Desconocimiento de los clientes (padres de familia) potenciales | 0.04 1 0.04
del servicio ofrecido para el cuidado del nifio y neonato.
Alta rotacion del personal especializado y enfermeros o
L ) : . 0.05 1 0.05
técnicos, debido a los salarios y elevada demanda existente por
la situacion actual de la pandemia en el pais.
Nuevo ingreso de clinicas especializadas en pediatria o| 0.09 1 0.09
neonatologia.
TOTAL 1.00 2.66
Los valores de las calificaciones son los siguientes:
1 = amenaza mayor |2 =amenaza 3 = oportunidad 4 = oportunidad mayor

menor menor
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En conclusién, se aprecia que, si hay viabilidad estratégica, ya que, el analisis de las
Fuerzas de Porter, la Matriz SEPTED, la Cadena de Valor y el FODA indican que el
proyecto es viable; ya que en la rama de pediatria y neonatologia del sector salud existe
una falta de inversion del Estado, garantizando asi la oportunidad de llevar a cabo el
presente proyecto. Tambien, resulta de suma importancia para el crecimiento de nuestra
economia del pais. Finalmente, se deduce que el puntaje ponderado para la Matriz EFI y
EFE es favorable, con calificaciones obtenidas de 3.03 y 2.66.

Analisis Matricial

F.E
4
ATAQUE ATAQUE RESISTIR 3
RESISTIR DESPOSEER
2
RESISTIR DESPOSEER DESPOSEER
< 1

F.1

De acuerdo con el puntaje ponderado tanto para la matriz interna y externa se ubican en
la parte superior del cuadrante, es decir, en ATAQUE; indicando el acceso al mercado a
través de estrategias que permitan el desarrollo y crecimiento del proyecto de inversion

privada.

Matriz de FODA cruzado
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FORTALEZAS

DEBILIDADES

Las clinicas Jests del Norte, San Juan Bautista y Miraflores
cuentan con el soporte técnico y recurso humano para atender al
paciente en emergencias pediatricas y cuidados intensivos
neonatales.

JesUs del Norte, San Juan Bautista y Miraflores, tienen una sala de
nebulizacion pediatrica con medicina integral y un pulmén y
corazon artificial ECMO.

Las clinicas Jests del Norte, San Juan Bautista y Miraflores
cuentan con incubadoras y cunas de reanimacion.

Alianzas estratégicas entre diferentes clinicas competitivas
(Cepeda,2021).

El sector salud ha tomado mayor relevancia, por la crisis de la
pandemia (Cepeda, 2021).

Escasez de médicos especialistas en pediatria y
neonatologia.

Altos costos en sueldos de médicos
especializados y personal técnico.

En el sector salud existen altos costos en la
adquisicion y mantenimiento de tecnologia y
equipamiento.

Elevacion de precios de los medicamentos por
la pandemia.

Elevacion de precios de la indumentaria de
salubridad por la coyuntura de la pandemia.

ESTRATEGIAS FO

ESTRATEGIAS DO

Alto indice de pacientes pediatricos y de natalidad.
Incremento de la necesidad de cuidados intensivos en
bebés prematuros extremos, en Lambayeque el 70%
son victimas, pero con un soporte nutricional esta cifra
se podria disminuir un 50% (La Republica, 2021).
Falta de clinicas especializadas en atencién de primer
nivel de pediatria y neonatologia, en la ciudad de
Lambayeque.

Ineficiencia en el sector salud del Estado en la ciudad.
Falta de inversion del Estado en el sector salud,
especificamente en el cuidado de pediétricos y neonatos
(Joo, 2021).

Con el aumento del indice de pacientes pediatricos y de natalidad
en Lambayeque; y con la sala de nebulizacién pediétrica, y
tecnologia llamada ECMO se beneficiara a los nifios y neonatos
evitando su fallecimiento.

Aprovechar el incremento de la necesidad de cuidados intensivos
del recién nacido, debido a que en la region hace falta de
incubadoras y cunas de reanimacion.

Inadecuada infraestructura de establecimientos del estado, por ello
los padres de familias buscan alternativas como una clinica
privada que satisfaga sus necesidades.

Establecer alianzas estratégicas con clinicas, empresas del
entorno, para llegar a mas clientes y posicionarnos al sector salud.

Establecer  alianzas  estratégicas  con
proveedores para obtener mejores precios en la
compra y mantenimiento de equipos médicos
de Ultima tecnologia.

Realizar capacitaciones constantes con la
finalidad de que el personal se identifique con
los objetivos y cultura de la clinica.

La alta inversién puede ayudar a cubrir la
compra de medicamentos e indumentaria de
salubridad para ejecutar actividades que ofrece
la clinica.

AMENAZAS

ESTRATEGIAS FA

ESTRATEGIAS DA

Incertidumbre politica.

Leyes estrictas para la creacion de una clinica
particular.

Desconocimiento de los clientes (padres de familia)
potenciales del servicio ofrecido para el cuidado del
nifio y neonato.

Alta rotacidn del personal especializado y enfermeros o
técnicos, debido a los salarios y elevada demanda
existente por la situacion actual de la pandemia en el
pais.

Nuevo ingreso de clinicas especializadas en pediatria o
neonatologia.

Realizar charlas en centros de esparcimientos o eventos puablicos
con la finalidad de concientizar a los clientes (padres de familia)
sobre el servicio de pediatria y neonatologia, principalmente en la
region Lambayeque.

Desarrollar un sistema de remuneracion atractivo con el fin de
captar personal médico calificado en atencion y cuidado de los
nifios y neonatos.

Importacion de méquinas o equipos tecnoldgicos que fomenten el
avance en la especialidad de pediatria y neonatologia en el Peru.
Cumplir con las certificaciones y normas requeridas en la
construccion de una clinica especializada, teniendo la finalidad de
posicionarnos como una clinica privada confiable y eficaz.

Participar en conferencias internacionales
dentro del sector salud sobre el tema de
cuidados pediétricos e intensivos del neonato,
para asegurar la red de contactos y entablar
alianzas estratégicas.

Fomentar la reduccion de costes en
medicamentos e indumentaria de salubridad,
esto mediante la asociacion del sector publico
y privado que garanticen el beneficio a los
pacientes.

Establecer relaciones politicas con el gobierno
que permita la restriccion en el momento de
crear una clinica privada.
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FORTALEZAS

DEBILIDADES

Las clinicas Jesus del Norte, San Juan Bautista y Miraflores
cuentan con el soporte técnico y recurso humano para
atender al paciente en emergencias pediatricas y cuidados
intensivos neonatales.

JesUs del Norte, San Juan Bautista y Miraflores, tienen una
sala de nebulizacién pediatrica con medicina integral y un
pulmdn y corazdn artificial ECMO.

Las clinicas Jesus del Norte, San Juan Bautista y Miraflores
cuentan con incubadoras y cunas de reanimacion.

Alianzas estratégicas entre diferentes clinicas competitivas
(Cepeda,2021).

El sector salud ha tomado mayor relevancia, por la crisis de
la pandemia (Cepeda, 2021).

Escasez de médicos especialistas en
neonatologia.

Altos costos en sueldos de médicos especializados y
personal técnico.

En el sector salud existen altos costos en la adquisicion y
mantenimiento de tecnologia y equipamiento.

Elevacion de precios de los medicamentos por la
pandemia.

Elevacion de precios de la indumentaria de salubridad por
la coyuntura de la pandemia.

pediatria 'y

ESTUDIO TECNICO

ESTUDIO DE MERCADO

Alto indice de pacientes pediatricos y de natalidad.
Incremento de la necesidad de cuidados intensivos en
bebés prematuros extremos, en Lambayeque el 70%
son victimas, pero con un soporte nutricional esta cifra
se podria disminuir un 50% (La Republica, 2021).

Falta de clinicas especializadas en atencion de primer
nivel de pediatria y neonatologia, en la ciudad de
Lambayeque.

Ineficiencia en el sector salud del Estado en la ciudad.
Falta de inversiébn del Estado en el sector salud,
especificamente en el cuidado de pediatricos y neonatos
(Joo, 2021).

Con el aumento del indice de pacientes pediatricos y de
natalidad, y con moderna tecnologia especializada en los
tratamientos médicos, se beneficiard a la poblacién
garantizando una mejor calidad de vida que evita el
fallecimiento de los pacientes.

Al no contar con clinicas especializadas en pediatria y
neonatologia, la poblacion busca alternativas como como
una clinica con buena infraestructura y buen ambiente que
satisfaga sus necesidades.

La alta inversion puede ayudar a cubrir la compra de
medicamentos e indumentaria de salubridad para ejecutar
actividades que ofrece la clinica.

Importacion de maquinas 0 equipos tecnoldgicos que
fomenten el avance en la especialidad de pediatria y
neonatologia en el Perd.

Con el aumento del indice de pacientes pediatricos y de
natalidad en Lambayeque; y con la sala de nebulizacion
pediatrica, y tecnologia llamada ECMO se beneficiard a
los nifios y neonatos evitando su fallecimiento.

Con el incremento de la necesidad de este servicio, existe
una mayor inversion en el sector salud, lo cual ayuda a
cubrir la compra de medicamentos e indumentaria de
salubridad y equipos médicos, que aportan una mejor
calidad de vida a nuestros nifios y neonatos, incluso a las
madres gestantes.

A causa de la crisis mundial sanitaria, actualmente existe
una mayor preocupacion del cuidado del nifio y los recién
nacidos, ademas por las diferentes enfermedades del
entorno.

AMENAZAS

ESTUDIO ORGANIZACIONAL Y LEGAL

ESTUDIO ECONOMICO Y FINANCIERO

Incertidumbre politica.

Leyes estrictas para la creacion de una clinica particular.
Desconocimiento de los clientes (padres de familia)
potenciales del servicio ofrecido para el cuidado del
nifio y neonato.

Alta rotacion del personal especializado y enfermeros o
técnicos, debido a los salarios y elevada demanda
existente por la situacion actual de la pandemia en el
pais.

Nuevo ingreso de clinicas especializadas en pediatria o
neonatologia.

Establecer una red de contactos que permita obtener la
asesoria legal ante cualquier contingencia o percance.

En base a la Ley N° 30012 promover el respeto del derecho
de licencia a colaboradores con familiares directos que se
encuentran en estado grave o terminal o sufran accidente
grave.

Cumplimiento de la Ley N° 26842 — Ley general de salud.
Cumplimiento de normas técnicas que garanticen una
adecuada y segura infraestructura donde los pacientes
gocen de un servicio y ambiente de calidad.

Inversion en activos tangibles, estos son equipos médicos
e indumentaria médica, equipos de oficina y habitaciones
de pacientes (pediatricos y neonato), muebles, etc.

Disefio de estructura econémica-financiera para ofrecer un
servicio al alcance de toda la poblacién peruana.

Inversion en la importacion de objetos peditricos,
incubadoras y cunas de reanimacion modernizadas para
desarrollar tratamientos, que garantice la innovacion en el
sector salud, ya que es lo que falta en la region
Lambayeque.
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FORTALEZAS

DEBILIDADES

— Las clinicas Jesus del Norte, San Juan Bautista y
Miraflores cuentan con el soporte técnico y
recurso humano para atender al paciente en
emergencias pediatricas y cuidados intensivos
neonatales.

— JesUs del Norte, San Juan Bautista y Miraflores,
tienen una sala de nebulizacién pediatrica con
medicina integral y un pulmén y corazén artificial
ECMO.

— Las clinicas Jesus del Norte, San Juan Bautista y
Miraflores cuentan con incubadoras y cunas de
reanimacion.

— Alianzas estratégicas entre diferentes clinicas
competitivas (Cepeda,2021).

— EI sector salud ha tomado mayor relevancia, por
la crisis de la pandemia (Cepeda, 2021).

— Escasez de médicos especialistas en pediatria y
neonatologia.

— Altos costos en sueldos de médicos especializados y
personal técnico.

— En el sector salud existen altos costos en la
adquisicion 'y mantenimiento de tecnologia y
equipamiento.

— Elevacién de precios de los medicamentos por la
pandemia.

— Elevacion de precios de la indumentaria de
salubridad por la coyuntura de la pandemia.

OBJETIVO ESTRATEGICO DEL ESTUDIO
TECNICO

OBJETIVO ESTRATEGICO DEL ESTUDIO DE
MERCADO

Alto indice de pacientes pediatricos y de natalidad.
Incremento de la necesidad de cuidados intensivos en bebés
prematuros extremos, en Lambayeque el 70% son victimas,
pero con un soporte nutricional esta cifra se podria disminuir
un 50% (La Republica, 2021).

Falta de clinicas especializadas en atencion de primer nivel
de pediatria y neonatologia, en la ciudad de Lambayeque.
Ineficiencia en el sector salud del Estado en la ciudad.

Falta de inversion del Estado en el sector salud,
especificamente en el cuidado de pediatricos y neonatos
(Joo, 2021).

Posicionar a la empresa como la de mejor propuesta
de valor en tecnologia e innovacion, ofreciendo la
especialidad de pediatria y neonatologia, con todo el
equipamiento e infraestructura ~ adecuada,
garantizando la recuperacion y el cuidado del nifio y
neonato.

Posicionar a la empresa como la de mejor servicio de
salud en cuanto a pacientes pediatricos y neonatos con
la finalidad de salvaguardar su vida y satisfacer la
necesidad del mercado Lambayecano.

AMENAZAS

OBJETIVO ESTRATEGICO DEL ESTUDIO
ORGANIZACIONAL Y LEGAL

OBJETIVO ES,TRATEGICO DEL ESTUDIO
ECONOMICO FINANCIERO

Incertidumbre politica.

Leyes estrictas para la creacion de una clinica particular.
Desconocimiento de los clientes (padres de familia)
potenciales del servicio ofrecido para el cuidado del nifio y
neonato.

Alta rotacion del personal especializado y enfermeros o
técnicos, debido a los salarios y elevada demanda existente
por la situacion actual de la pandemia en el pais.

Nuevo ingreso de clinicas especializadas en pediatria o
neonatologia.

Posicionar a la empresa como la de mejor cultura
organizacional, identificando a todos nuestros
colaboradores con la mision y vision, de igual forma,
nuestro personal desarrollare los  principios
axioldgicos de la clinica, garantizando un buen trato
en el servicio que supera las expectativas del
paciente.

Posicionar a la clinica como una organizacion de alta
rentabilidad y bajos costos financieros, de esta forma
garantizando alto flujo de ingresos que cubre todos los
costos operativos, tanto costo de mantenimiento,
equipos, maquinas, etc. Logrando  beneficios
economicos y financieros para la clinica especializada.
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e Identificacion de la viabilidad estratégica.
Luego de realizar el FODA cruzado con sus respectivas fases de formulacion de
estrategias y definicion de los objetivos estratégicos de mercado: técnico operacional,
organizacional y legal, y econdmico y financiero podemos concluir que si existe
viabilidad estratégica para el desarrollo y crecimiento del proyecto privado en el sector
salud en la region Lambayeque.

11.4 Estudio de Mercado: Disefio de la Funcion de Mercadotecnia del Proyecto
e Determinacion de variables del estudio de mercado (Matriz identificacion de variables)

a) Segmentacién de mercado

PROBLEMA DE MERCADO.:

Demanda insatisfecha por el deficiente servicio especializado en pediatria y neonatologia en el
departamento de Lambayeque.

NOMBRE DEL PROYECTO:

Proyecto de inversion privada para la construccion de una clinica especializada en pediatria y
neonatologia en el departamento de Lambayeque, 2022

PROPUESTA DE VALOR DEL MODELO DE NEGOCIO: El beneficio de contar con
nifios, adolescentes y neonatos sanos en el entorno familiar, alcanzando su maximo crecimiento
y desarrollo.

SEGMENTACION SEGUN EL MODELO DE NEGOCIO:

Padres de familia en busqueda de un servicio especializado en pediatria para la recuperacion,
rehabilitacion durante el crecimiento y desarrollo de sus nifios y adolescentes, asi mismo, el
servicio en neonatologia de un recién nacido, en la region Lambayeque.

DESCRIPTORES

e Nivel Socio Economico /| e Ubicacion / | e Valor de uso o valor agregado o
Estilos de vida u otros | Segmentacion utilidad buscada (por el segmento)
Segmentos geografica

1.Region Lambayeque | 1. ElI beneficio de un servicio

1. A .

especializado.
> B 2. _Mejor calidad de vida para los
' pacientes.

3. Servicio inmediato para alcanzar al
3. C maximo el crecimiento y desarrollo del

nifio, adolescente y neonato.

3 | 1 | 3 | 9

Se confirma el modelo de negocio; puesto que esta orientado para los nifios, adolescentes,
neonatos de la region Lambayeque. Ademas, el proyecto es seguro ya que contard con una
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adecuada infraestructura clinica para diagnosticar, dar tratamiento y todos los cuidados
intensivos que se necesita. Finalmente, se enfocara para personas (padres de familias) de niveles
socioeconémicos A, B y C ya que son ellos quienes tendrdn la solvencia econdémica para
contratar el servicio dirigido a sus hijos.

b) Variables del mercado consumidor

VARIABLES INDICADORES
e Lugar de servicio
e Frecuencia de servicio
V. Culturales e Cantidad de servicio
MERCADG . Mo_tivo de _servicio
CONSUMIDOR V. Personales * Estilo de vida .
e Gustos y preferencias
e Motivacion
V. Psicoldgicos e Percepcion
e Actitudes
V. Sociales e Grupo de preferencias
e Ubicacidn actual
V. Demogréfica e Capacidad de pago de los
consumidores

c) Variables del mercado competidor

VARIABLES INDICADORES
e Calidad
Servicio e Marca
e Entretenimiento
MERCADO Precio o Relaciér.llprecio-cali.dad.,
COMPETIDOR Plaza e Percepcion d(? la ubicacion de
la competencia.
e Promociones en la clinica,
Promocion carteles y publicidad en redes
sociales.

d) Variables del mercado de productos sustitutos

VARIABLES INDICADORES

e Fijacion de precios del
servicio.
Sustitucion de servicio a e Disminucion de ingresos y
servicio beneficios.
o Afectacion al poder de
negociacion frente a clientes.

MERCADO DE
PRODUCTOS
SUSTITUTOS
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Mercado Potencial (Segmento)

El mercado potencial esta compuesto por todos los menores de 17 afios (neonatos, nifios
y adolescentes) que viven en la ciudad de Lambayeque. Segun el Censo realizado por la
INEI — 2017 y actualizado por el Departamento de estadistica - C.P.l, son 407,100
personas en base a los tres segmentos de edades, como se muestra en la siguiente figura
(CPI, 2022):

< 8

Departamento Poblacién ‘

Piura 2 102.5 6.2 240.9 268.7 6.3 216.6 463.6 3917

Arequipa 1.581.2 146.0 156.0 me 176.8 385.6 323.4 2815

Junin 14069 1a7.4 168 6 1223 158.4 321.0 257.2 2320

1,358.3 133.5 156.7 123.6 150.0 310.5 2627

Ancash 1.227.2 120.6 142.0 98.3 122.4 268.0 2413 234.6

9701 104.8 m. 107.2 2275 186.3 162.0

Huanuco 104.5 75. 176.9 144.4 127.3

Ucayali 8.6 127.6

Amazonas 423.0 38.7

81

Tacna 3761

Tumbes 256.1

Madre de Dios

33.396.6 ‘ 100.0 3,748.9 | 2.628.2 ‘ 3.629.2 | 7.814.7 2 k 5,726.8

Fuente: I.N.E.I. - Estimaciones y proyecciones de poblacién en base al Censo 2017. Elaboracién: Departamento
de estadistica - C.P.I.

Poblacion

La poblacion corresponde a las personas desde su nacimiento hasta terminada la
adolescencia, lo que corresponde desde los 0 hasta los 17 afios, 11 meses y 29 dias. Del
total de la poblacién a nivel regional, Lambayeque representa el 3.9% que son 408, 450
mil menores (MINSA,2017).
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Tabla N° 2. Poblacién pediatrica, por regiones y por grupos de edades,

2017.
- O O aa 00D O gia b= | 0
¢ - 0 ano ano | O 0 y
Amazonas 8,218 34,301 44,839 43,447 22,797 153,602 1.5%
Ancash 21,016 86,225 111.136 110,924 63,500 392810 |  3.8%
Apurimac 9.519 39.261 50,821 48,977 25.182 173.760 | 1.7%
Arequipa 20,485 83,141 104.789 106,657 68,096 383,168 | 3.7%
Ayacucho 15.027 61,250 77.192 75,031 42,394 270.894 | 2.6%
Cajamarca 28.718 118,084 155,370 157.458 87.887 547,517 | 5.3%
Callao 15.304 62,59 79,959 81,491 50.596 289,946 | 2.8%
Cusco 23,628 97,329 126,352 126,812 72.852 446,973 | 4.3%
Huancawlica 12,976 52,125 63,693 59,210 31,804 219808 |  2.1%
Huanuco 18,058 73,234 93,487 91,588 50,199 326.566 | 3.1%
ica 13,210 53,330 68,830 71,404 43.060 249,834 | 2.4%
Junin 28,585 112,815 139,826 138,837 80,852 500,915 | 4.8%
i 135 761 173 a’!7 175 563 lfm ﬁaal %
% Q gﬁ 82 470 111,993 117.652 72,377 408,450 3.9%
Lima 160,526 R A A M R m#
Loreto 21,130 87.772 116,953 118,767 65,619 410241 | 4.0%
Madre de Dios 2528 10,358 13,355 13.423 7.836 47,500 | 0.5%
Moguegua 2.618 10,669 13.730 13.981 8,275 49,273 | 0.5%
Pasco 6.259 24,656 31.249 31.859 18,131 112,154 | 1.1%
Piura 35,965 145,368 185.171 185,387 107,108 658,999 | 6.4%
Puno 28.805 115,379 146,374 148.137 87,574 526,260 | 5.1%
San Martin 15,440 64,623 85.002 85,102 47.925 298182 | 2.9%
Tacna 5,435 22,510 29,159 29,671 18,055 104,830 1.0%
Tumbes 3,846 16,019 20,656 20,598 12.305 73.424 | 0.7%
Ucayall 8,580 35,649 49,694 53,377 29.714 177.014 | 1.7%
Total 559,988 | 2,271,067 | 2,891,287 | 2,913,810 | 1,735926| 10,372,078 100.0%

Fuente: MINSA-OGTI. INEI Peru: Estimaciones y proyecciones de la poblacion por afios
calendarios y edades simples y especiales, 2017.

Cabe recalcar, que el entorno familiar es quien busca el servicio para sus hijos, segln
IPSOS (2018), existen 8.9 millones de hogares y familias en el Perd, dentro de ellas esta
nuestra region.

CARACTERISTICAS DE LOS NIVELES
SOCIOECONOMICOS EN EL PERU

En el Peru existen 8.9 mMillOoNes ge hogares

que albergana 31.9 NEeS de habitantes

N ki & b pokiesiin gt ver Qua == extime &0 800 v parscres -
DISTRIBUCION SOCIOECONOMICA DEL PERU

e 22

42 L
e - =

o ,
. C

-8
.o

INGRESO
PROMEDIO MENSUAL

S$/12,660 62%
S/7,020 68%
S/3,970 75%

Demanda de mercado
Segun el HNDM (2017), a lo largo de los afios se diagnostican varios casos de pediatria y

neonatologia, la demanda del mercado de servicio salud siempre ha sido significadamente



39

alta, con relacion a los diferentes sectores. Este crecimiento anual se debe a factores como

la Anemia, Neumonia, sindrome inflamatorio multisistémico en nifios, prematuro, bajo

peso al nacer y el virus del Covid-19.

Ademaés, Lambayeque cuenta con una poblacion de 407,100 mil menores; de los cuales

segun MINSA (2015), la tasa de defunciones aproximado por cada mil nacimientos es

18.3% por lo que se estima un total por afio de 138 decesos mas en nifios y un

aproximado anual de 84 decesos méas en neonatales. Siendo de esta forma, Lambayeque

un departamento que presenta mayor grado de mortalidad en relacion con cuidados

intensivos, ya que INEI (2022) de lo que va del afio ya van 800 nifios y 60 neonatales

fallecidos, debido a las diversas enfermedades cronicas de esta poblacion.

Tabla N* 86: Distribucidn de Atenciones en Consulta Externa Segun Servicio de Atencidn,

HMDM 2013 — 2017

2013 P 2015 2016 2017
SERVICIO

He % e ™ N s M ™ N %
MEDICINA REHABILITACION 27667 65| 34045 mof| svams  7s| aamiz eo| seses 112
OFTALMOLOGIA 7308 64| 23360 s6| sosen  sa| 3w eo| zmess ss
CARDIGLOGIA 1mene 44 | 1si4r 46| =iz as| zesi1 ma| zrer se
INFECTOLOGIA &340 18] soms  z2af| deeis 24| dmmse  an| zeves ms
OOONTOLOGIA 8842 22| 12142 2sf| 1ems aa | 2amie ar| zmma av
ENDOCRINOLOGIA 18684 44| t4mir 3w zires a4 | zamea om0 zon4e  an
GRETETRICIA asets ar | 14s7s 3w 1s1as as | 2s1e3 mo| tvoss as
NELMELOGIA 5848 23| tomen 26| 1sams  aa | aamsr za| 1sesr as
NEUROLOGIA asmez ar | 1esas 4o 1reve  as | dessn as| tsm3s a4
GINECOLOGIA 1ze8s an | moss  as| 1zzer  2s| azene 2| qsemez ae
REUMATOLOGIA 5873 23| temin zaf| 1sem  a2r| azvsa 2| tsemes a0
UROLOSGIA 1gass  as | 13am1 a3z 1smes  aa | tamsa 2w 13see ze
MEDICIMA INTERMA 1emss 40| 1sosa  ae|| s a2z | qssss za| 13ars ze
DERMATOLOGIA 1s008 as| 1zmis  aof| 1ismm 23| qemer ze| 13me a7
GASTROENTEROLOGIA 10868 25| ossr 26| demmz 28| qesse  za| 133 27
PEICOLOGIA 482 2z | w3tz 27| 1zrs 2s| 1ims za| 1zesr ze
OTORRINOLARINGOLOGIA 11167 26| 12208 2ol qesez 28| q3oen  ze| 1zave ze
ONCOLOGIA GINECOLOGICA 9550 22| Tse  ax| 1o 2z essr 7] 12172 zs
CIRUGIA GENERAL g7 23| ovos  zall 43ems 27| q3sen 27| qzias zs
TRAUMATOLOGIA TEe4 18] Tia2  ag| deam 24| samz za| qome 23
" 2493 &5 AEis 2 itadd iz AZTEd i F

I PEDIATRIA jonss o2& | sser 24l smese  2a|  s10e 1] 10187 I::-u
HEMATOLOGHA SEEE 22| 8esz | =a| toza1 ze | BT B 28
MEDICINA OREOLOGICA g2aa 12| Tams  qam| srra as | p1as 18] s117 18
ANESTESIOLOGIA £103 14] srea  aaf rema  ae|  eve 14] wmoas L7
PSICUIATRIA ) 16| me1s  asmf mze 1a] evm 1a] esa 1.4
Emﬂ%éﬁm ¥ E31E 18 7261 17 a781 18 TEEE 16| essr 14
CIRUGIA CABEZA Y CUELLD 142 14] esmm  asf see 97| 7msa 15] eses 1.3
HUTRICHN 6T as| aamr  es| sess o] s 12]] =33 1.1
ia *.“ o *lﬂ o “ aa m 4._A -l

I NEOMATOLOGIA 4168 10| asss  oal  sm0q on | azes  asl 2= ﬁ.u

TOTAL 476428 424629 433688 80020 ABEBE

Fuente: Oficina de Estadistica o Informatica
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43.6

233 23.1
225 215 210 208 207 204 204

191 483 180 180 17.9

158 154 149 143 139 138
12.0

Puno

Cusco
Loreto
Cajamarca
Huancavelica
Madre de Dios
Ucayali
Apurimac
Huéanuco
Ayacucho
San Martin
Junin

Pasco

Piura
Lambayeque
Ancash

La Libertad
Amazonas
Arequipa
Tacna

lca

Tumbes
Moquegua
Lima

Prov. Const. del Callao

Fuente: INEl. Comportamiento de la Mortalidad Infantil por departamento. 2017

AfiO Demlan_da Defuncio | Demanda Demanda | Defuncio | Demanda
Pediatrica nes real Neonatal nes real
2013 10855 388 10467 4155 105 4050
2014 9987 526 9461 3556 173 3383
2015 9890 664 9226 4201 135 4066
2016 9106 802 8304 3245 143 3102
2017 10187 940 9247 2568 154 2414
2018 11055 1078 9977 3167 149 3018
2019 11152 1216 9936 3812 189 3623
2020 11936 1354 10582 4768 137 4631
2021 13017 1492 11525 5445 150 5295
2022 13685 1630 12055 6044 234 5810
2023 13982 1768 12214 6689 318 6371
2024 14766 1906 12860 7645 402 7243
2025 15847 2044 13803 8322 486 7836
2026 16715 2182 14533 8921 570 8351
2027 17200 2320 14880 10000 654 9346

Fuente: Elaboracion propia
e Oferta de mercado
Un estudio realizado por la INEI (2017), indica las cantidades de atenciones y pacientes

atendidos por Grupo Etéreo, segln servicio, en el afio 2016. Donde presenta el servicio
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de pediatria general, el cual hace referencia al paciente pediatrico y neonato, como se
recalc6 anteriormente el servicio de neonatologia pertenece a la rama de pediatria;
indicando el nimero de personas que realizan una consulta, como se evidencia no son
atendidos en su totalidad, asimismo, el grupo de 0 a 11 afios (el recién nacido y nifios) y
de 12 a 17 afios (adolescentes) de edad son los que tienen mayores consultas, sin
embargo, solo una cantidad baja, ni siquiera la mitad son atendidos.

£.56 LAMBAYEQUE: ATENCIOMES Y ATEMDIDOS EN EL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE LAS MERCEDES. POR GRUPO ETARED:

SEGUN SERVICID, 216
0a 11 afos De 12 a 17 ahos D 18 & 25 afics De M a 59 sfos B 2 mas afos

Rprsdalen Amncion  Alenddo  Aencion  Alendido  Afescion  Adendide  Afencion  Atendido  Abtencidn  Ahendido
Total 28 BE0 125m T 13m Fad ] 11143 58957 I3 D83 35284 1708
Serviclo de Medicisa 10 ESE I THE 1B 182 10881 M9 s T4 25 %0 T 560
Bedons Genaral 1 1 L. 3 1284 1174 Kt B50 F ] 2
Medona Inema . ! T ] ar il ) b6 &1 B
Kaumaologia 58 il an it 162 2] L] 184 L] a7
kladona Onooldgica 1 1 T ] 58 il kL] \ 144 |
Genairia Z : : : E n T 51 it
Modona Fisca y Anhabiitacion BX 258 L1 41 ] 2] aTTs kLY 5408 i
Cardoiogla L") (2 4T o] 1513 1240 J55 2 BHT LRl 1 982
Gasiroenierciega W 47 143 108 505 £l 1802 sar 1068 451
Endoorinologla 1] 40 135 B4 H2 104 138 4493 L] o
Critaimiokoq 1430 5.4 534 .2 [ ] Ley| JBET 1235 437 B
Kewologla M2 123 nr 94 [ ] kil | 1525 456 T8 i
Feiquatia M 17 a3 % Rl i) 20 lixd 51 i il
habTiogia 43 13 15 B ] T 215 53 anT L.
Trumaickegla 480 178 178 &0 aar m 1178 258 Pk pa -
Hamaiolog a 17 5 1] L] 155 1] 255 ur 1949 5
Hamatolon @ Clinica -] » kL] n 97 ] 147 4 -] Fal
Reumatningia 48 1" ar 18 148 2] 1385 BG4 1128 514
Diomrolanngclogia [va) an 23 &0 Rl 158 T 4 L] a7
Iniecioingia 20 ny ks 124 i3 s | Tars 1 966 1852 .2¥
Linciogla 06 148 T ko 196 110 B 394 1240 44
Dermaloiog Lir 44 1 141 [ 1 &8 1024 136 534 L
Servicio de Ciregla 1587 BE] 1 248 1684 43 51 im 6T 1040
Carmdosascular 1 4 1 11 1 114 16 167 £
Esienza 180 42 18 ] 53 ] [ n il 18
Dincolopoa a3 19 T L 412 135 1316 Fi. ] Lh ] LT
Oreclogica de Cabaza v Cuslle ¥ 1] 2 1] . | 2 42 1] il 1

Masdo Faoal
Curugia Padn dbca 137 a8 22 43 | 4 Fact ] T 5
Waurooirugla 44 21 k] n Té 40 b1 k| BG 45
Cirugia Tordedca - Candiovasoular 5 2 16 B a7 13 Fi 2 M1 2
Anesiosoioga 5 26 08 104 436 408 1184 1 064 =07 501
Cirugla Plashica i B 1 3 1 B Ky H 1
Cirugia Cabera y Cuelin . . . . 1 . 10 1 7 .
Cinugia Geneal -] kil 141 ] BN el ] 1 B2 ()| 544 3%
I Sarvicio Pediatria 25 |

A esto, segun la INEI (2016) en la regién en promedio solo el 15% de los casos

diagnosticados con enfermedades pediatricas y cuidados intensivos es atendido.



Afo Ofgrtg Oferta

Pediatrica | Neonatal

2013 260 254

2014 306 263

2015 886 354

2016 1083 363

2017 1129 454

2018 1709 563

2019 1906 654

2020 1952 763

2021 2532 854

2022 2729 863

2023 2775 954

2024 3355 963

2025 3552 1054

2026 3598 1063

2027 4178 1154

Fuente: Elaboracion propia
Brecha de mercado

AfiO Dem,an'da Ofe,:rtg Demanda Demanda | Oferta Demanda
Pediatrica | Pediatrica | Insatisfecha | Neonatal | Neonatal | Insatisfecha
2013 | 10467 260 10207 4050 254 3796
2014 9461 306 9155 3383 263 3120
2015 9226 886 8340 4066 354 3712
2016 8304 1083 7221 3102 363 2739
2017 9247 1129 8118 2414 454 1960
2018 9977 1709 8268 3018 563 2455
2019 9936 1906 8030 3623 654 2969
2020 | 10582 1952 8630 4631 763 3868
2021 | 11525 2532 8993 5295 854 4441
2022 | 12055 2729 9326 5810 863 4947
2023 | 12214 2775 9439 6371 954 5417
2024 | 12860 3355 9505 7243 963 6280
2025 | 13803 3552 10251 7836 1054 6782
2026 | 14533 3598 10935 8351 1063 7288
2027 | 14880 4178 10702 9346 1154 8192
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En conclusion, con el andlisis podemos determinar que existe una demanda insatisfecha
debido a la poca inversion publica/privada en el sector salud, haciendo énfasis en los
cuidados intensivos pediatrico y neonatal que se les brindan a los pacientes que padecen
anemia, neumonia, sindrome inflamatorio multisistémico en nifios, un recién nacido
prematuro, con bajo peso y otras enfermedades o tratamientos. Por tanto, se pretende

cubrir al 100% dicho mercado.

Mercado objetivo

Nuestro mercado objetivo son todos aquellos nifios, adolescentes y neonatos de la Regién
Lambayeque, los cuales pertenecen al sector socioeconémico A, B y C, ya que son ellos
los que contaran con la solvencia economico para contratar el servicio. En términos de
pacientes nuestro mercado objetivo para el afio 2023 serd de 14856 pacientes pediatricos

y neonatos durante todo el afio.

Plan de Mercadeo de Corto, Mediano y Largo plazo (OMEIM - Estudio de Mercado)
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PROBLEMA CENTRAL: Demanda insatisfecha por el deficiente servicio especializado en pediatria y neonatologia en el departamento de

Lambayeque.

PROPUESTA DE VALOR: EIl beneficio de contar con nifios, adolescentes y neonatos sanos en el entorno familiar, alcanzando su maximo

crecimiento y desarrollo.

NOMBRE DEL PROYECTO: Proyecto de inversion privada para la construccion de una clinica especializada en pediatria y neonatologia en
el departamento de Lambayeque, 2022

de la competencia.
Plaza: La clinica en cuidados intensivos
pediatricos y de neonatologia, estara

Medicion
PIEL estcr)a?[JéZ[iI(\:/cgJ de Indicadoreg d.? ol\lglfggvuo Estrategia de marketing (4p) cur(?g:al rIT(])Isent
MKT Control/medicion . . )
mercado operativo indicadores:
(Frecuencia)
Producto: Compra de 50 camas y 2
nebulizadores pediatricos, 4 unidades de
nutricion parental; 50 camas de
cuidados intensivos, 7 incubadoras, 4
ElI100% | servocunas, 6 ventiladores mecanicos y
de la 12 balones de oxigeno. Por otro lado,
cantidad | los servicios a ofrecer son: la atencion
- NUmeros de | demandada | de nifios con neumonia, asma,
consultas Y | se atendera | apendicitis  agudas,  enfermedades
Corto pacientes cadaafio. | pulmonares  obstructivas  crénicas,
plerie atendidos. fracturas de pierna e inclusive el tobillo, |\ i
- NUmero de | Lograrun |otras enfermedades comunes en mensual
reclamos 85% de la | menores de edad; posparto, bebés
presentes por los | satisfaccid | prematuros que necesitan nutricion fetal
clientes. ndelos | parasu crecimiento.
pacientes | Precio: El precio se designara a través
pediatricos | de la contabilizacién de los costos y
y neonatos. | haciendo una comparativa de los costos
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situada en el
Lambayeque.
Promocién: Mediante el uso de redes
sociales y redes de contacto, se dara a
conocer el servicio especializado y
descuentos respectivos segun el servicio
requerido  por  nuestros  clientes.
Asimismo, se fomentara alianzas
estratégicas con clinicas ginecoldgicas,
cuidado infantil y adolescente.

departamento  de

ESTRATEGI
A
COMPETITIV
AY
VENTAJA
COMPETITIV
A

Mediano
plazo

- NUmeros
consultas
pacientes
atendidos.

- NUmero
reclamos

de

de

presentes por los

clientes.

- NUmero
historiales
clinicos.

de

El 100%
de la
cantidad
demandada
se atendera
cada afo.

Incremento
de
pacientes
en 4%.

Lograr un
87% de la
satisfaccio
n de los
pacientes
pediatricos
y neonatos.

Producto: Mantener las 50 camas y los
2 nebulizadores pediatricos, las 3
unidades de nutriciébn parental; 50
camas de cuidados intensivos, las 7
incubadoras, 4 servocunas, los 6
ventiladores mecénicos. Comprar 4
balones de oxigeno para tener un total
de 16.

Precio: El precio se designara a través
de la contabilizacion de los costos y
haciendo una comparativa de los costos
de la competencia.

Plaza: La clinica seguira localizada en
la ciudad de Lambayeque, pero se
implementard una cochera para la
ubicacién de ambulancias.

Promocion: Se seguira con el uso de las
plataformas digitales, para fidelizar mas
clientes y descuentos. Se mantendra el
convenio con clinicas, y realizar nuevos
convenios con hospitales nacionales del
pais.

Medicion
mensual
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Largo
plazo

POSICIONAR
A LA
EMPRESA
COMO LA DE
MEJOR
SERVICIO DE
SALUD EN
CUANTO A
PACIENTES
PEDIATRICOS
Y NEONATOS
CON LA
FINALIDAD
DE
SALVAGUARD
AR SU VIDAY
SATISFACER
LA
NECESIDAD
DEL
MERCADO
LAMBAYECA
NO.

- NUmeros de
consultas y
pacientes
atendidos.
Cantidad de
ingresos
obtenidos por
diferentes
servicios y
convenios.
NUmero de

reclamos
presentes por los
clientes.

Nlmero de
historiales
clinicos.

El 100%
de la
cantidad
demandada
se atendera
cada afio.

Incremento
de
pacientes
en 4%.

Lograr un
90% de la
satisfaccio
n de los
pacientes
pediatricos
y neonatos

Producto: Comprar 50  camas
pediatricas y 50 de cuidados intensivos
para tener un total de 200. Mantener los
2 nebulizadores pediatricos y las 4
unidades de  nutricibn  parental.
Comprar 2 incubadoras que serian 9,
comprar 2 servocunas para un total de 6,
comprar 6 ventiladores mecanicos para
tener un total de 12. Y comprar 4
balones de oxigeno para tener un total
de 20.

Precio: El precio se designara a través
de la contabilizacién de los costos y
haciendo una comparativa de los costos
de la competencia.

Plaza: La clinica seguird localizada en
el en la ciudad de Lambayeque, pero se
asignara una para farmacia.

Promocion: Se seguira con el uso de las
plataformas digitales, para fidelizar mas
clientes y descuentos. Se mantendré el
convenio con clinicas, y con hospitales
nacionales del pais. Pero se realizara
alianzas con profesionales de salud y
laboratorios farmacéuticos.

Medicién
mensual
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I1.5 Estudio Técnico: Disefio de la Funcidn de Produccién del Proyecto

ESTUDIO TECNICO
OBJETIVO - META - ESTRATEGIA - INDICADORES Y MEDICION DE INDICADORES (OMEIM)

CAPACIDAD O TAMANO DEL PROYECTO: El tamafio de | TAMANO DEL MERCADO OBJETIVO Y CANTIDAD DEMANDADA:
la clinica se determinara a través de la cantidad de habitaciones de | Nuestro mercado objetivo al cual esta dirigido la clinica de cuidados intensivos
observacion como: oficinas de consultoria, area de tépico y | pediatricos y neonatologia son todos aquellos nifios, adolescentes y neonatos de
cirugia, internado y cuidado para pacientes, nimero de equipos | la Region Lambayeque. Segun el informe de MINSA (2020) determiné la
tecnoldgicos pediatricos y de neonatologia, etc. Tomando en | cantidad de menores con enfermedades crénicas que son 1952 y 763 neonatos
cuenta la cifra de personas con enfermedades terminales en | prematuros extremos, dando como resultado un total de 2715 pacientes, cifra que
Lambayeque la clinica buscara atender el 10% mas que la | va aumentando con el pasar de los afios. A esto, la INEI (2017) realizo un
cantidad demandada de pacientes con enfermedades terminales. | estudio para determinar la demanda de casos, por la cual se evidencia que solo el
Por lo tanto, el tamafio de la clinica especializada serd de 7.912 | 15% es atendido, teniendo una demanda insatisfecha de 14856 pacientes.

m2.

LOCALIZACION (MICRO)

ayO d paveque errenare
Factor Peso | Calificacion | Ponderado | Calificacion | Ponderado | Calificaciéon | Ponderado
Mayor cercania al mercado potencial | 30% 5 1.5 4 1.2 3 0.9
Ubicacion céntrica 25% 5 1.25 4 1 3 0.5
Facil acceso 25% 5 1.25 4 1 2 0.5
Dispo_nibilid_ad de terreno_s para 20% 3 0.6 3 0.6 2 0.6
funcionamientos de clinicas.
100% 4.6 3.8 2.5

Para decidir la localizacién del proyecto, se utilizé6 un método el cual se basa en diferentes factores como: mayor cercania al mercado potencial,
ubicacién céntrica, facil acceso y disponibilidad de terrenos para funcionamientos de clinicas. Asimismo, se consideré el peso, calificacién y
ponderado de acuerdo a las provincias, luego de multiplicar y sumar se obtuvo la mejor alternativa, la cual permitio elegir la zona de Chiclayo en la
Av. Evitamiento a pocos metros de la Prolongacion Bolognesi, diagonal a la Urb. La Purisima, a una distancia de 600 metros y 3 minutos del colegio
ceibos, grifos PRIMAX y REPSOL (Adondevivir, 2022).




48

< 0
0 )
% o\ a8 0 A6C
% 0¥ 0 e
Parque Miguel Grau o0 % N (3]
& ° \
A 10
\‘JA)

IEN°*11606 VIRGEN @ !Hlolwoo
DE CORTES \ INTERNACIONAL
@

a\
(1e®
= y\e ) v’
Federico . a\\"w\\ o
S
7 Si
MJIv
4 E

“(’d_g,d

C. Leonarde

C- San Agustin

e -
?© Santuario Mur‘.dstur‘oo
Nuestra Sefora de la Paz

e
0% Santuario Nuestra
Senora de La Paz

Colegio C'L‘IDCSQ

Hospital Heinsen () D

Google Mep data ©2027
PRODUCTO (DISENO): Con un disefio abierto y equipado con alta tecnologia de punta e infraestructura hospitalaria, la clinica contara con equipos
médicos modernos adecuados para ofrecer un servicio eficiente y seguro para nuestros pacientes. Es por ello, que contara con 200 camas pediatricas y
neonatales (con oxigeno de alto flujo y presién), cuidando los aspectos ambientales como la luz, ruido y cada tratamiento del nifio, adolescente y
neonato, respetando su descanso. Asimismo, nebulizadores pediatricos y unidades de nutricion parental (para la alimentacién por via intravenosa); 9
incubadoras y 6 servocunas (equipos para brindar calor y humedad a los neonatos). También, se contara con sillas de ruedas electronicas para nifios y

ventiladores mecanicos para problemas respiratorias del nifio y neonato.
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PRODUCTO (CALIDAD):

RENDIMIENTO HORA MEDICO
Concepto Sefala la cantidad de productos alcanzados, relacionandolo al recurso utilizado por unidad de tiempo.

Objetivo Determinar el promedio de dias de permanencia de pacientes que egresan en un periodo.

Relacion Ndmero de atenciones médicas realizadas

operacional NuUmero de horas medico efectivas
Numerador: Reporte HIS de consulta externa

Fuente de datos ] o

Denominador: Reporte del servicio

Periodicidad Mensual, trimestral, semestral- anual

Interpretacion Relacion presenta el nimero de pacientes atendidos en una hora.

S5ehhkigenelllES Entre 3 y 4 consultas por horas

INTERVALOS DE SUSTITUCION CAMA
Indicador que califica el grado de utilidad de camas de la clinica y de forma indirecta la calidad del servicio,

Concepto debido al tiempo excesivo de hospitalizacion se evidencia, entre otras causas técnicas. A su vez, implementar el
promedio de los dias de permanencia de cada paciente hospitalizado en un determinado tiempo.

Objetivo Determinar el promedio de pacientes atendidos por hora, por el especialista médico.

Relacion NUmero dias camas disponibles — Nimero de pacientes

operacional NUmero de egresos hospitalarios

Numerador: Censo diario de enfermeras y registro hospitalizado.

Fuente de datos

Denominador: Registro de egresos hospitalario.
Periodicidad Mensual, trimestral, semestral- anual
Interpretacion Promedio de dias de permanencia de pacientes.

SYERLETH I (O De 15 dias a mas.
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PROCESOS (DISENO): Diagrama de flujo, disefiado en base a la gravedad del paciente pediatrico y neonato, el tipo de enfermedad que presenta y
al tratamiento que necesita.

Sala de trauma
shock o al area
de topico

El paciente ingresa

_,, a la clinica vy |
dependiendo de su

ESTADO SE

GRAVE ESTABILIZA
condicion: Se  programa
una cita con el
médico general.
Atiende Y realiza los primeros chequeos al Pasa a una Pasa a una unidad
paciente (nifio, adolescente o neonato) y lo cama de de cuidados
deriva al especialista de pediatria o Hospitalizacion intensivos/Critico.
neonatologia. l l
El especialista evalta y Se realiza
diagnostica al paciente — una
El bebé es llevado realizando una biopsia.
@ a una cuna. | endoscopia al menor de
edad o mide Ila

NO temperatura del
Se le entrega el neonato.
bebé a la madre. . .
| El bebé necesita 1

una incubadora. | =] Neonatologia
A 4
Se coloca al bebé S| 1 Se deriva al Comité
Se va el en la incubadora | m— Se deriva al area pediatrico o de
paciente especializada en: neonatologia, donde se
toma la  decision
Se brinda la atencion Se determina el grado o v terapéutica.

especializada y cuidados [®== nivel de la enfermedad |@===={ pediatria
pediatricos en la clinica. del nifio y adolescente.
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PRODUCCION —

Los equipos meédicos y las instalaciones a utilizar se mantendran

en perfecto estado, ya que la clinica contard con un plan de

mantenimiento que tiene como finalidad lograr la maxima

optimizacion de los recursos dentro de la empresa, el cual permite

que los servicio sean eficientes y eficaces, asimismo, la reduccién

de los costos anuales de mantenimiento. Por lo tanto, todos los

equipos tecnoldgicos se revisardn semanalmente para verificar

que estén en buenas condiciones y asi evitar una falla; evitando

posibles retrasos o incidentes al momento de un tratamiento a los

pacientes. Ademas, tanto las habitaciones, instalaciones, equipos,

etc. se conservaran limpios para que nuestros clientes potenciales

se sientan comodos y a gusto en la clinica.

Ante esto, los procedimientos de mantenimiento son:

— Reuvisién del funcionamiento de las incubadoras y servocunas.

— Revisién del estado de las camas pediatricas y de neonatos,
garantizando su limpieza. También, identificar los dafios o
suciedad en las ruedillas, los frenos y el estado de los tornillos
para evitar posibles dificultades al momento de trasladar o
internar al paciente.

— Revisidn del estado y funcionamiento de las sillas electrénicas
pediatricas y ventiladores mecénicos.

— Revision de las instalaciones
habitaciones, etc.) de la clinica.

— Revisién de instalaciones del agua y eléctricas.

— Revisién de nuestras computadoras, televisores, puertas, entre
otros.

Finalmente, implementara un sistema o software que permita

llevar el control de mantenimiento de todos los equipos médicos

de la clinica, todo a fin de brindar un servicio de calidad a los

pacientes.

(servicios  sanitarios,

PRODUCCION -

Los ambientes de la clinica (oficinas, tépico, servicios higiénicos y ambientes en
general) se mantendran salubres para prevenir el virus o plagas. El
mantenimiento de la infraestructura de las edificaciones de salud incluye los
siguientes tipos:

Limpieza: La limpieza se llevard a cabo contantemente para evitar
acumulacion y contaminacién de residuos organicos, inorganicos y derivadas
de fendmenos fisicoquimicos. Con la finalidad de evitar la acumulacion de
estos desechos en la clinica, ya que puede generar adherencia, corrosion,
aislamiento y conductividad eléctrica.

Cimentacion: Aunque es dificil su mantenimiento, por una parte, es facil en
prever problemas durante el proceso de construccion y previene su
degradacion, ademas, ayuda en fijar medidas de proteccion y suponer
factores que en algunos casos pueden alterar su durabilidad, como principal
factor es la humedad a proteger.

Inspeccién: Se llevard acabo supervisiones trimestrales de los equipos
médicos y la infraestructura. Dicha actividad se realizara mediante
programaciones Yy la consideracién de caracteristicas técnicas de la
inmobiliaria. Cada supervisién sera importante porque ayudard ofrecer un
mejor servicio, reduciendo los costos de reparacién, y de esta manera los
equipos seran utilizados al 100% en su operacion.

Reparacion y reemplazo: Realizar una inspeccion para localizar elementos
gue se necesitan remplazarse o reparar en la infraestructura, evitando fallos o
problemas.

Pintura: Lo importante aqui es la estética la cual se refleja en la
infraestructura de la clinica, que viene hacer la superficie del edificio a
pintar, para un mejor monitoreo por parte de las entidades del estado, estaran
fabricados con materiales de alta calidad.

Columnas y muros portantes: Se realizaran inspecciones visuales una vez
al afio para detectar la aparicion de posibles deformaciones, humedad, etc.
Evitar el deterioro de los muros, cada cinco afios se inspeccionara con
personal especializado.
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PRODUCCION - MANO DE OBRA:

Se daran cursos y especialidades de medicina integrativa y cuidados intensivos pediatricos y neonatologia para capacitar a los enfermeros, médicos y
técnicos, mediante temas relacionados:

— Acompafiamiento del paciente enfermo pediatrico y cuidado del recién nacido sano.

— Patologias que influyen en el desarrollo de enfermedades cronicas y asfixia del paciente.

— Pesquisa pediatrica y neonatal.

— Lectura critica de evidencia cientifica.

— Reanimacion cardiopulmonar Neonatal

— Traslado.

— Patologias mas frecuentes en la etapa de pediatria y neonatal.

— Patologias quirurgicas.

— Cardiopatias congénitas en el nifio, adolescente y neonato.

— Modalidades de administracién de oxigeno, ventilacion mecanica, ECMO.

— Seguridad del paciente al momento de acostarse en las camas y el uso de las sillas eléctricas.
— Seguimiento.

— Educacién al paciente y asesoria a los padres de familia al ingreso del servicio de sus hijos.
— Investigacion clinica.

PRODUCCION - CADENA DE SUMINISTRO: Para el area de farmacia de la clinica.
Laboratorio Distribuidor Clinica Paciente
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Redactar la
ventaja
estratégica

i Estrategias

del estudio
técnico

innovacion

Eficiencia y

eficacia para Corto
atender todo plazo
el publico

meta.

Objetivo
estratégico
del estudio

técnico

Objetivo especifico
(meta)

Lograr un 85% de la
satisfaccion de los
pacientes pediatricos y
neonatos.

Atender el 100% de la
cantidad demandada.

Realizar constante
mantenimiento de los
equipos médicos de la

clinica.

Llevar a cabo constantes
capacitaciones a los
médicos de cada
especialidad, enfermeros,
personal administrativo y
miembros de la empresa
para asegurar el mejor
servicio en cuidados
intensivos.

Estrategia
operaciones/produc
cion (5 ps)

1- De producto
(servicio): ofrecer un
servicio eficiente vy
agilizar la atencion del
cliente.

2.- De procesos:
agilizar cada proceso
para la efectividad de
atenciones,
emergencias,
tratamientos de
diagnosticos y el
servicio de cuidados
intensivos en nifios,
adolescente y neonatos
prematuros.

3.- De produccion:
Implementacion de
sistemas de calidad e

indicadores que
ayuden a lo largo del
proceso de
funcionamiento.

4.- De planta:
Establecer protocolos

de comunicacién 'y
orden de acceso a
instalaciones, etc.
Infraestructura

adecuada y amplia con
un aforo méaximo de

Indicadores

PARA LAS 5 P
ELEMENTOS
OPTIMIZACION:
1.Capacidad del Proyecto.
2.Indicadores de macro y
micro localizacion.
3.Indicadores de Disefio
de Producto (Factores
objetivos y subjetivos del
cliente)

4. Indicadores de Disefio
de Procesos (Diagramas
de Flujo).

5.Indicadores de Calidad
de Producto (ficha
Técnica).

6. Indicadores de Calidad
de los Procesos
(Indicadores de capacidad
y eficiencia total);
(Tiempos, Movimientos,
Métodos de trabajo del
colaborador)

7. Tiempo de Ciclo de
Produccion y tiempos
estandar.

8. Tiempo entre ciclos de
Produccién.

9. Indicadores de Mano
Obra (desempefio  /
productividad, autonomia

Indicadores para la
alta direccion

DE EFICIENCIA
TOTAL

Eficiencia  de la
Disponibilidad de
Tiempo Productivo

X

Eficiencia en el uso de

la Capacidad
Productiva de los
equipos

X

Eficiencia de la
Calidad de la
Produccion

PRODUCTIVIDAD
MONOFACTORIAL

PRODUCTIVIDAD
MULTIFACTORIAL

CUMPLIMIENTO DE
ESTANDARES DE
PRODUCCION Y DE
GESTION
AMBIENTAL.

DE
MANTENIMIENTO

DISENO Y
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Medicién
de
indicador
para
verificar
cumplimie
nto de la
meta

Medicion
Diaria

Medicion
Diaria

Medicion
no mayor a
30 dias

Medicién
diaria
segln ciclo
de
mantenimie
nto
establecido.

Anual
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Mediano
plazo

1000 personas. y gestion del | PROPUESTAS DE Mensual
5- De personas: | conocimiento /tecnologia | CAPACITACIONES
Capacitaciones interna). E INCENTIVOS DE
constantes de los | 10. Indicadores = KPI | MANO DE OBRA
médicos especialistas, | Gestion Cadena  de
enfermeros, de igual | Suministro (Nivel | KPI DE
manera al personal | Estratégico del Modelo | APROVISIONAMIE
administrativo. Se | SCOR). N TO PRIMER
buscard su satisfaccion NIVEL.
por medio de un clima
laboral y inculcara una
cultura orientada a
mejora continua.
PARALAS5P DE EFICIENCIA
1- De producto | ELEMENTOS TOTAL
(servicio): ofrecer un | OPTIMIZACION: Eficiencia de la
servicio eficiente y | 1.Capacidad del Proyecto. | Disponibilidad de
agilizar la atencién del | 2.Indicadores de macroy | Tiempo Productivo Medicion
cliente. micro localizacion. X Diaria
2.- De procesos: | 3.Indicadores de Disefio Eficiencia en el uso de
Lograr un 87% de la agilizar cada proceso | de Producto (Factores la Capacidad
satisfaccion de los para la efectividad de | objetivos y subjetivos del | Productiva de los
pacientes pediatricos y atenciones, cliente) equipos
neonatos. emergencias, 4. Indicadores de Disefio X
tratamientos de | de Procesos (Diagramas Eficiencia  de la
Atender el 100% de la diagnosticos 'y el | de Flujo). Calidad de la | Medicion
cantidad demandada. servicio de cuidados | 5.Indicadores de Calidad Produccién Diaria
intensivos en nifios, | de Producto (ficha
Realizar constante adolescente y neonatos | Técnica). PRODUCTIVIDAD Medicion
mantenimiento de los prematuros. 6. Indicadores de Calidad | MONOFACTORIAL no mayor a
equipos médicos de la 3.- De produccién: | de los Procesos 30 dias
clinica. Implementacion de | (Indicadores de capacidad | PRODUCTIVIDAD
sistemas de calidad e | y eficiencia total); MULTIFACTORIAL Medicion
indicadores que | (Tiempos, Movimientos, diaria
ayuden a lo largo del | Métodos de trabajo del CUMPLIMIENTO DE
proceso de | colaborador) ESTANDARES DE
funcionamiento. 7. Tiempo de Ciclo de PRODUCCION Y DE | Segun ciclo
4.- De planta: | Produccién y tiempos GESTION de
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Largo
plazo

Posicionar a
la  empresa
como la de
mejor
servicio  de
salud en
cuanto a
pacientes
pediatricos y
neonatos con

la finalidad
de

salvaguardar
su vida vy

satisfacer la
necesidad del
mercado

lambayecano.

Llevar a cabo constantes | Establecer protocolos | estandar. AMBIENTAL. mantenimie
capacitaciones a los de comunicacion y | 8. Tiempo entre ciclos de nto
médicos de cada orden de acceso a | Produccion. DE establecido.
especialidad, enfermeros, | instalaciones, etc. | 9. Indicadores de Mano MANTENIMIENTO
personal administrativoy | Infraestructura Obra (desempefio / Anual
miembros de la empresa | adecuada y amplia con | productividad, autonomia | DISENO Y
para asegurar el mejor un aforo mé&ximo de | y gestion del PROPUESTAS DE
servicio en cuidados 1000 personas. conocimiento /tecnologia | CAPACITACIONES
intensivos. 5.- De personas: | interna). E INCENTIVOS DE Mensual
Capacitaciones a los | 10.  Indicadores  KPI | MANO DE OBRA
médicos especialistas, | Gestion Cadena  de
enfermeros, de igual | Suministro (Nivel | KPI DE
manera al personal | Estratégico del Modelo | APROVISIONAMIE
administrativo. SCOR). N TO PRIMER
NIVEL.
1- De producto | PARALASS5P DE EFICIENCIA
(servicio): ofrecer un | ELEMENTOS TOTAL
servicio eficiente y | OPTIMIZACION: Eficiencia de la
agilizar la atencién del | 1.Capacidad del Proyecto. | Disponibilidad de
cliente. 2.Indicadores de macroy | Tiempo Productivo Medicion
2.- De procesos: | micro localizacion. X Diaria
agilizar cada proceso | 3.Indicadores de Disefio Eficiencia en el uso de
para la efectividad de | de Producto (Factores la Capacidad
atenciones, objetivos y subjetivos del Productiva de los
emergencias, cliente) equipos
Lograr un 90% de la tratamientos de | 4. Indicadores de Disefio X
satisfaccion de los diagnosticos 'y el | de Procesos (Diagramas Eficiencia  de la
pacientes pediatricos y servicio de cuidados | de Flujo). Calidad de la | Medicion
neonatos. intensivos en nifios, | 5.Indicadores de Calidad Produccién Diaria
adolescente y neonatos | de Producto (ficha
Atender el 100% de la prematuros. Técnica). PRODUCTIVIDAD Medicion
cantidad demandada. 3.- De produccion: | 6. Indicadores de Calidad | MONOFACTORIAL no mayor a
Implementacion de | de los Procesos 30 dias
Realizar constante sistemas de calidad e | (Indicadores de capacidad | PRODUCTIVIDAD
mantenimiento de los indicadores que | y eficiencia total); MULTIFACTORIAL Medicion
equipos médicos de la ayuden a lo largo del | (Tiempos, Movimientos, diaria
clinica. proceso de | Métodos de trabajo del CUMPLIMIENTO DE

funcionamiento.

colaborador)

ESTANDARES DE
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Llevar a cabo constantes
capacitaciones a los
médicos de cada
especialidad, enfermeros,
personal administrativo y
miembros de la empresa
para asegurar el mejor
servicio en cuidados
intensivos.

4.- De planta:
Establecer protocolos
de comunicacion 'y
orden de acceso a
instalaciones, etc.
Infraestructura

adecuada y amplia con
un aforo méximo de
1000 personas.

5- De personas:
Capacitaciones a los
médicos especialistas,
enfermeros, de igual
manera al personal
administrativo.

7. Tiempo de Ciclo de
Produccion y tiempos
estandar.

8. Tiempo entre ciclos de
Produccion.

9. Indicadores de Mano
Obra (desempefio /
productividad, autonomia

y gestion del
conocimiento /tecnologia
interna).

10.  Indicadores  KPI
Gestion ~ Cadena  de
Suministro (Nivel
Estratégico del Modelo
SCOR).

PRODUCCION Y DE
GESTION
AMBIENTAL.

DE
MANTENIMIENTO

DISENO Y
PROPUESTAS DE
CAPACITACIONES
E INCENTIVOS DE
MANO DE OBRA

KPI DE
APROVISIONAMIE
N TO PRIMER
NIVEL.

Segun ciclo
de
mantenimie
nto
establecido.

Anual

Mensual

DETERMINACION DE LA ESTRUCTURA DE LA INVERSION (BIENES TANGIBLES)

Activos Tangibles Activos Intangibles
Terreno S/ 8,200,000.00 Invest. Mercado S/ 5,000.00
Edificacion S/ 2,807,000.00 Licencias S/ 2,500.00
Mobiliario no médico S/ 55,017.00 Software s/ 9,000.00
Mobiliario médico S/ 122,000.00 Sunarp s/ 800.00
Equipos médicos S/ 1,332,500.00 Otros S/ 3,500.00

Total S/ 12,516,517.00 Total S/ 20,800.00
Capital trabajo Total Total de inversién Total
Mano de Obra Directa S/ 284,880.00 Activos tangibles S/ 12,516,517.00
CIF S/ 819,000.00 Activos intangibles S/ 20,800.00
G.0 S/ 392,120.00 Capital de trabajo S/ 1333333
Total S/ 1,496,000.00 Total S/ 12,550,650.33
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DETERMINACION DE COSTOS Y PRESUPUESTOS

Descripcion del Puesto N2 profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)
Personal de mantenimiento 15 s/ 960.00 S/ 14,400.00 s/ 172.800.00
y limpieza
Lider de enfermeras 2 S/ 2,000.00 S/  4,000.00 S/ 48,000.00
Enfermeros 30 S/ 1,500.00 S/ 45,000.00 S/ 540,000.00
Doctores 50 S/ 3,000.00 S/ 150,000.00 s/ 1,800,000.00
Técnicos de salud 20 S/ 1,200.00 S/ 24,000.00 S/ 288000.00

Total S/  237,400.00 S/ 2,848,800.00
CIF 2023 2024 2025 2026 2027
Materiales /768,000.00 S/ 790,680.00 S/ 814,040.40 S/ 838101.61 S/1,387,393.63
Suministro S/36,000.00 S/ 36,000.00 S/ 36,000.00 S/ 36,000.00 S/ 36,000.00
Qg antenimien $/3,000.00 S/ 3,000.00 S/ 3,000.00 S/ 3,000.00 S/ 3,000.00
ggp acitacion $/12,000.00 S/ 12,000.00 S/ 12,000.00 S/ 12,000.00 S/ 12,000.00
Total de CIF $/819,000.00 S/841,628.00 5/865,040.40 S/ 889,101.61 S/ 1,613,500.94

DETERMINACION DE PROYECCIONES DE PRODUCCION (BASADO EN LA PROYECCION DEL MERCADO OBJETIVO A5

ANOS)

Ingresos 2023 2024 2025 2026 2027
Pacientes

asegurados S/ 5,645,456 $/5,877,819.50 S/ 6,117,154 S/6,363,668.70 | S/ 6,635,465
en la clinica

Pacient

aclentesno | ¢, 5 196,148 $/7,532,032.58 $/7,877,993.45 S/8,234,333.25 S/ 8,601,363.26
asegurados

Farmacia s/ 58000 S/ 59,440 s/ 60,923 s/ 62,450 S/ 64,030
ot

o g’ f:sos s/ 72,758 S/ 74,044.08 S/ 76,295.40 S/ 7861427 | S/ 80,002.68

Total $/12,972,362 | S/ 13,543,336 S/14,132,366 S/ 14,739,066 | S/ 15,380,861
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Costos
totales 2023 2024 2025 2026 2027
anuales
Mano de
o S/ 2,848,800.00 | S/2,848,800.00 S/ 2,848,800.00 S/ 2,848,800.00 | S/ 2,848,800.00
CIF S/ 819,000.00 | S/841,680.00 S/ 865,040.40 S/ 889,101.61 |S/ 1,438,393.63
Total de CIF | S/ 3,667,800.00 | S/3,690,480.00 $/3,713,840.40 $/3,737,901.61 | S/ 4,287,193.63
Gastos 2023 2024 2025 2026 2027
G.
dminiratives | S/ 28512000 | S/ 285,120.00 S/ 285,120.00 S/ 285,120.00 | S/ 285,120.00
G. de ventas S/ 81,120.00 | S/ 81,120.00 s/ 81,120.00 S/ 81,120.00 | S/ 81,120.00
Otros gastos S/ 25880.00 | S/ 25,880.00 S/ 25,880.00 S/ 25880.00 | S/ 25880.00
operativos
Total S/392,120.00 | S/392,120.00 S/ 392,120.00 $/392,120.00 | S/ 392,120.00

Identificacion de la viabilidad Técnica

Se concluye la viabilidad técnica, puesto que, de acuerdo al nivel de recursos evaluados, se ajustan a las necesidades del
proyecto y se puede llevar a cabo dicha inversion en una clinica especializada en pediatria y neonatologia, contando con todas
las caracteristicas tecnologicas y naturales del mismo.
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I11. Estudio Organizacional y legal

ESTUDIO ORGANIZACIONAL
OBJETIVO - META — ESTRATEGIA - INDICADOR - MEDICION DE LA META (OMEIM)

MODELO Y ESTRUCTURA ORGANIZATIVA (proponer el modelo de organizacion y presentar el organigrama de la futura
empresa): Segun, Lopez (2008) sefiala que, una organizacion es considerada como un sistema de procedimientos interrelacionados entre si
para el logro de las metas establecidas, por la cual, debe utilizar el modelo organizacional por procesos, que garantiza dirigir o gestionar de
forma adecuada cada actividad y las relaciones de la entidad. Dicho modelo, tiene como valor marcar la diferencia, por medio de un mejor
servicio a los clientes y superar sus expectativas. Logrando posicionar a la organizacion dentro de un mercado altamente competitivo.

- NFERMERAS (7
TECHICO (3} E )
_ F 3 1
EECEPCIONISTA (3)
Y LIDER DE
DOCTORES (4) ENFERMERAS
LIDER DE N~
. PERSONAL DE LIMPIEZA
RECEPCIONISTAS | DIRECTOR MEDICO ‘ T MANTENIMITO
AREADE AREA DE SERVICIOS ARFA DE LIMPIEZA Y
RECEPCION DE SALTD MANTENIMIENTO

GESTON DE GESTON DE GESTON DE GESTON DE
# ATENCION OPERACIONES MANTENIMIENTO COMERCIAL
AT CLIENTE

! ! O\ !

CLIENTE

CLIENTE

AREA AREA AREADE AREADE AREA
ADMINISTRATIVA CONTABLE SEGURIDAD SISTEMAS COMERCIAL
‘ ADMINISTRADO | ‘ CONTADOR. | | SEGURIDAD (6) | INGENIERO DE LIDER ASESOR
‘ l SISTEMAS COMERCIAL
ABISTENTE ABISTENTE
ASFSORES
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ESTRATEGIAS DE RECLUTAMIENTO, SELECCION, INDUCCION, INTEGRACION, DESARROLLO Y RETENCION DEL
CAPITAL HUMANO

Estrategia de reclutamiento:

Creacion de una pagina web.

El portal web de la clinica y su seccién de reclutamiento estara conectado con diversos sistemas web para dar seguimiento, control y
sera actualizada peri6dicamente.

La clinica estara publicando mediante paginas de agentes los empleados o vacantes que se necesiten.

La empresa empleara el reclutamiento 2.0, donde se hara uso de redes sociales como: CompuTrabajo, Accidntrabajo, LinkedIn, entre
otros.

Estrategia de seleccion:

El area de talento humano estaré a cargo de un administrador totalmente capacitado en gestion humana.

Los candidatos pasaran por una prueba de seleccion como: prueba psicotécnica, psicologica, de conocimiento, medica y una
entrevista.

Las entrevistas se realizaran presencial y virtualmente, asimismo, se evaluara sus habilidades blandas.

Desarrollar la metodologia de Inbound Recruiting, una técnica de reclutamiento que persigue al candidato para que esté interesado en
formar parte de la clinica.

Establecer un formato para entrevista y ademéas permita tabular y calificar de manera objetiva cada candidato basandose en sus
competencias y experiencia laborales; simplificando la informacion en base a los requerimientos de la vacante para contratar al
recurso humano mas preparado.

Estrategia de induccidn e integracion:

Dejar que los candidatos se incorporen a la clinica y observar como se adaptan a su puesto delegado.

Informar a los nuevos ingresantes sobre nuestras normas, politicas, valores, funciones y planes de beneficios para lograr una
incorporacion eficiente en sus equipos de trabajo.

Promover reuniones informales de socializacion de los nuevos integrantes donde puedan socializarse y adaptarse a su nuevo entorno
laboral.

Estrategia de desarrollo:

Dentro de las primeras semanas de empleo; la empresa iniciara un proceso de motivacion a largo plazo a los empleados, logrando que
el sentimiento de pertenencia sea primordial para el colaborador.
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- Realizar programas de orientacion y formacion durante la fase inicial, con la finalidad de transmitir la cultura de la entidad y el
sentimiento de pertenencia.

Estrategia de retencion del capital humano:
- Laclinica ejecutara distintas estrategias que busquen la satisfaccion laboral, a través de una cultura donde el empleado es lo primero,
el cual se le incentivara su pertenencia por medio de beneficios sociales, salariales, jornada justa, planes de carrera y otras acciones de
retencion, asegurando la permanencia del trabajador a mediano o largo plazo.

FLUJOGRAMA GENERAL DE CREACION, ESTRUCTURA DE CONSTITUCION, VERIFICACION Y REGISTRO DE LA
FUTURA EMPRESA INCLUIR EN EL FLUJOGRAMA LOS PROCESQOS DE:

Reserva del
nombre (30 dias)

Acta de constitucion
(porlos micmbros)
Lo Tibro de et

Minuta mas
firma de abogado

I—D[ Escritura Publica ]

Inscripcidn en el Reg:istm]

de Personas Juridicas

,| Obtencion de RUC]

Licencia de ﬁmciona.miento]

Permisos Municipales ]
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ESTRATEGIAS PARA EL DESARROLLO Y DIRECCION DEL CAPITAL HUMANO GESTION DEL CONOCIMIENTO
COMO VENTAJA COMPETITIVA:
Los colaboradores son la principal fuente de retencion del conocimiento debido a su capacidad de recordar, es por ello, que se debe formar
al trabajador para adquirir nuevos conocimientos, corregir algunas habilidades y deficiencias, mejorando sus actitudes hacia un buen
trabajo. La clinica desarrollara estrategias eficaces de gestion de capital humano, las cuales son:
- Agilizar los procesos internos para una comunicacion asertiva en todas las areas de la clinica.
- Fomentar un buen clima laboral, asimismo, el liderazgo mediante el empowerment, brindado la confianza a los colaboradores para que
realicen sus actividades de manera eficiente.
- Convertir el conocimiento de los trabajadores en habilidades comerciales y ventaja competitiva.

SISTEMA DE RETRIBUCIONES E INCENTIVOS AL TRABAJADOR

Plan de Remuneraciones e incentivos
- Las remuneraciones se daran por retribucion fija, a partir del cargo que cumpla y mediante lo escrito en el contrato de trabajo.
- Se daran retribuciones en las fechas de navidad, se les hara entrega de canastas navidefias para cada trabajador.
- Incentivos para aquellos trabajadores que realizan tiempos extras en cualquier ocasion festiva, asimismo, se premiara sus logros.
Plan de escalas salariales
- Al trabajador recién ingresado tendra un sueldo minimo, teniendo en cuanta que su sueldo aumentara a futuro, el cual depende de las
funciones que desemperia y cumple.
- También, se brindara un sueldo mayor a los profesionales con experiencia laboral, quienes se les considera lideres de sus areas.

ESTRATEGIAS DE ADMINISTRACION DE PERSONAL Relacionado al Plan Estratégico de la Institucion y Desarrollo del
Trabajador:

Plan de capacitaciones

Se disefiard un plan de capacitacion anual, pero para llevarse a cabo, se realizara una evaluacion situacional que identifique las necesidades en
cada puesto de trabajo. Para ello, se buscara cursos actuales de acuerdo a nuevas tendencias del mercado, pueden ser locales e internacionales.
Cabe recalcar que, en las condiciones de contratacion del personal, serd causal de despido la inasistencia de estos cursos y/o talleres. Las
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capacitaciones realizadas son las siguientes:

Capacitacion especifica: Se brindara un programa de educacion para los colaboradores del departamento de operaciones para que

comprendan problemas ambientales, soluciones innovadoras, ensefiar el manejo de residuos sélidos y la limpieza mediante el uso
eficiente de energia y agua e incluso puedan desarrollar nuevas ideas innovadoras que ayuden a la organizacion su sostenibilidad.
Capacitacién en gestion: Principalmente para aquellos gestores que tienen cargo personal, en el caso del area de venta, los cuales

recibiran un curso de calidad de servicio, asimismo, técnicas que generen relaciones armoniosas con los clientes, técnicas de medicion
y evaluacion de calidad de servicio y otras competencias.
Capacitacién bésica: Realizar capacitaciones para todos los colaborados en general de la clinica, en base a las evaluaciones de su

desempefio.

Plan de Motivaciones: delegacion, autonomia, reconocimientos, participacion accionarial.

Cada éarea de la clinica tendra un lider, quien motivara y se encargara de incentivar un buen clima laboral.

Publicar los talentos del mes, donde se publicara el mérito de los 5 colaboradores que destacaron por su compromiso de los objetivos,
normas de seguridad e indicadores.

Realizar celebraciones de fechas especiales: habra pequefias reuniones informales para celebrar el dia de la madre, del padre, navidad,
el aniversario de la empresa, olimpiadas, cumpleafios de los trabajadores, entre otras actividades para formar vinculos amicales,
garantizando la confianza y union entre los colaboradores.

Plan de Incentivos y Reconocimientos: por produccion y productividad

Incentivar la estabilidad laboral a aquellos trabajadores que tienen afios trabajando en la empresa.

Realizar premiaciones para aquellos colaboradores que participan con proyectos innovadores que fortalecen a la empresa y su mejora
continua.

Bono econdmicos para promover la necesidad social del empleado a través de concursos.

Incentivos y reconocimientos semestral de acuerdo a la evaluacion del desempefio del trabajador.

Plan de Proteccion de la vida y la Salud (EPS y Seguros de Vida)

Todos los trabajadores se les brindara mascarillas y protector facial para atenuar el contagio.

Se ejecutara un abastecimiento mensual de materiales de EPS.

Cada seis meses se realizara un mantenimiento de infraestructura.

Al mes se realizara un mantenimiento de todos los equipos médicos y otros equipos no médicos.
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MEDICION DEL

REDACTAR INDICADOR
LA VENTAJA ESTRQ;-TEUGE:;AS DEL OBJETIVO OBJETIVO ESTRATEGIAS PARA
ESTRATEGICA ORGANIZACIONAL | ESTRATEGICO ESPECIFICO | ORGANIZACIONALES INDICADORES VERIFICAR
DE ) Y LEGAL (META) (4 PS) CUMPLIMIENTO
INNOVACION DEL OBJETIVO
ESPECIFICO
1.-ESTRATEGIAS 1.-ESTRATEGIAS DE
A 1 afio: ADMINISTRACION ADMINISTRACION DE
DE PERSONAS PERSONAS
conseguir  la | Estrategia de | Medios __de _reclutamiento
integracion al | reclutamiento y | Criterios:
100% de todo | preseleccion, integracion, | -Conocimientos y experiencia
Corto plazo el personal que | induccién y retencién, | Capacidades intelectuales:
labora en la | plan de desarrollo | -Inteligencia General
clinica. personal. -Conceptualizacion
Capacitar  al -Capacidad de Andlisis vy .
100%  los | 2.- ESTRATEGIAS DE | sintesis Medicion semestral
colaboradores | DIRECCION DE | Dimensiones personales:
en general. PERSONAS -Aféan de logro
- Gestion del -Implicacion en el trabajo
A 3 afio: conocimiento -Estabilidad de
mejorar el clima - Motivos comportamientos
laboral enfocado - Motivaciones -Independencia de criterio
enlla_ relacion del - Liderazgo -Capacidad para tomar
médico con el . .. .
paciente en un compartido f:ieC|S|ones Relacién
95% interpersonal
) 3.- RESPONSABILIDA | -Contratos laborales
Eficiencia y Mediano plazo Mantener las D SOCIAL DE LA | Seguridad y Salud
eficacia para capacitaciones ORGANIZACION. Ocupacional
atender todo el de los -Leyes laborales y
publico meta. colaboradoresal | _Calidad ~ Etica  (ISO | previsionales
95%. 26000) Sequimiento _y  Control
Lograr la Motivos:

certificacion 1ISO
45001.

-Ambiciones profesionales
-Salarios Carrera profesional
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Largo plazo

Posicionar a la
organizacién como
la de mejor cultura
organizacional y que

los médicos
especialistas, junto
al personal
administrativo
desarrollen los
principios
axioldgicos,

garantizando el buen
trato al paciente y
superando las
expectativas del
mismo.

A5 afio:
reducir el nivel
de rotacion del
personal médico

a un 90%.

Mantener las
capacitaciones
del personal al

90%

Mantener la
certificacion 1ISO
45001.

4.- GESTION
PROCESOS

POR

-Calidad total: producto /
Servicio procesos.
-Principios de calidad.
-Modelos Normativos.
-Modelos de excelencia de
la calidad.

-Politica de incentivos.

2.- ESTRATEGIAS DE

DIRECCION DE

PERSONAS

Gestion del conocimiento:

-Almacenamiento.

-Socio cultural.

-Tecnoldgicos.

Capital intelectual:

-Capital Humano.

-Capital Relacional.

-Capital Estructural.

Cultura Organizacional

Capital social organizacional

interno Motivaciones:

-Intereses y expectativas.

-Reconocimientos.

-Clima laboral.

-Promocién y crecimiento

profesional.

-Delegacion.

-Comunicacion eficaz.
-Valoracion del trabajo del
empleado

3. RESPONSABILIDAD
SOCIAL DE LA
ORGANIZACION

Derechos humanos:

-Respeto de normas.
-Impactos negativos.

-Politicas de respeto.
-Involucramiento de todas las
partes interesadas.

-Promueve la diversidad.
Relaciones laborales:

Medicion bimestral

Medicion mensual
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-Politicas de  estabilidad

laboral.

-Existencia de discriminacion.
-Privacidad de datos
personales.

-Cumplimiento de horario
laboral.

-Reconocimiento de horas
extras.

-Derecho de libertad de
asociacion.

-Beneficios de ley Salud y
seguridad.

-Equipo de seguridad
Ambiente de trabajo.

-Canal de funcionamiento.
-Bienestar familiar.

Préacticas laborales:
-Contratacion de personal.
-Satisfaccion laboral.
-Incentivos servicios.
-Indicadores de desempefio.
-Programas de calidad de vida.
4, GESTION POR
PROCESOS MACRO
PROCESOS (MAPA DE
PROCESOS) PROCESOS:
-Estratégicos, principales, de
apoyo, Auxiliares. Perspectiva
horizontal de la organizacion
por  procesos.  Principios
axiologicos.  Politicas  de
calidad y sistemas de
aseguramiento  de calidad.
Mejora continua

— Ciclo PDCA

Medicion mensual
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PRESUPUESTO DEL ESTUDIO ORGANIZACIONAL.:

Descripcion del Puesto Ne@ profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)
Personalde 15 s/ 960.00 | S/ 14,400.00 | S/ 172,800.00
mantenimiento y limpieza
Lider de enfermeras 2 S/ 2,000.00 | S/ 4,000.00 | S/ 48,000.00
Enfermeros 30 S/ 1,500.00 | S/ 45,000.00 | S/ 540,000.00
Doctores 50 S/ 3,000.00 | S/ 150,000.00 | S/ 1,800,000.00
Técnicos de salud 20 S/ 1,200.00 | S/ 24,000.00 | S/ 288,000.00
Total S/ 237,400.00 | S/ 2,848,800.00

Descripcion del Puesto Ne® profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)
Director Médico 1 S/ 4,000.00 | S/ 4,000.00 | S/ 48,000.00
Administrador 1 S/ 2,700.00 | S/ 2,700.00 | S/ 32,400.00
Asistentes administrativos 2 S/ 980.00 | S/ 1,960.00 | S/ 23,520.00
Contador 1 S/ 2,500.00 | S/ 2,500.00 | S/ 30,000.00
Ingeniero de sistemas 1 S/ 1,000.00 | S/ 1,000.00 | S/ 12,000.00
Seguridad 6 S/ 950.00 | S/ 5,700.00 | S/ 68,400.00
Lider de recepcionistas 1 S/ 1,000.00 | S/ 1,000.00 | S/ 12,000.00
Recepcionistas 5 S/ 980.00 | S/ 4,900.00 | S/ 58,800.00
Total S/ 23,760.00 | S/ 285,120.00

Descripcion del Puesto Ne@ profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)
Jefe del area comercial 1 S/ 1,800.00 | S/ 1,800.00 | S/ 21,600.00
Asesor comercial 2 S/ 980.00 | S/ 1,960.00 | S/ 23,520.00
Otros gastos de ventas S/ 3,000.00 | S/ 36,000.00
Total S/ 6,760.00 | S/ 81,120.00
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e ldentificacion de la viabilidad organizacional

Se concluye la viabilidad organizacional, puesto que, el modelo y estructura propuesta
para la clinica es dividido por procesos, con el fin de poder orientar gestionar
correctamente las actividades y relaciones de la clinica; teniendo como ventaja la gestion
del conocimiento como ventaja competitiva, ya que el capital humano es la fuente de
retencion del conocimiento, por la cual, tendran formacién continua para aumentar su

compromiso y desempefio.

IV Estudio Econémico y Financiero

BALANCE INICIAL

BALANCE INICIAL

Activo S/ 12,550,650.33 Pasivo S/ 4,392,727.62
Activo corriente S/ 13,333.33 Pasivo Corriente
Efectivo S/ 13,333.33

Activo no corriente S/ 12,537,317.00 Pasivo no corriente

Muebles y Equipos S/ 1,509,517.00 Cuentas por pagar

Inmuebles S/ 11,007,000.00
Intangibles S/ 20,800.00 Patrimonio
Depreciacion S/ - Capital S/ 8,157,922.71

Utilidad Neta

Total S/ 12,550,650.33 Total S/ 12,550,650.33




e BALANCE PROYECTADO

BALANCE PROYECTADO (2022-2027)

ACTIVO
Activo corriente
Efectivo

Activo no corriente
Muebles y Equipos

Inmuebles
Intangibles
Depreciacion

2022 Ao 0
S/ 12,550,650.33
S/ iefeefeicie
S/ 13,333.33
S/ 12,537,317.00
S/ 1,509,517.00
S/ 11,007,000.00
S/ 20,800.00
S/ -

2023
S/19,626,874.40
S/ 7,676,320.80
S/ 7,676,320.80
S/11,950,553.60
S/ 1,509,517.00
S/11,007,000.00
S/ 20,800.00
-S/ 586,763.40

2024
S/ 24,416,361.24
S/13,052,571.04
S/13,052,571.04
S/11,363,790.20
S/ 1,509,517.00
S/11,007,000.00
S/ 20,800.00
-S/ 1,173,526.80

2025
S/29,180,282.72
S/18,403,255.92
S/18,403,255.92
S/10,777,026.80
S/ 1,509,517.00
S/11,007,000.00
S/ 20,800.00
-S/ 1,760,290.20

2026
S/ 33,915,251.37
S/ 23,724,987.97
S/ 23,724,987.97
S/10,190,263.40
S/ 1,509,517.00
S/11,007,000.00
S/ 20,800.00
-S/ 2,347,053.60
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2027
S/ 38,617,438.75
S/ 29,307,320.45
S/ 29,307,320.45
S/ 9,310,118.30
S/ 1,509,517.00
S/11,007,000.00
S/ 20,800.00
-S/ 3,227,198.70

PASIVO
Pasivo corriente

Impuesto a la renta

CRT. Bancario

Pasivo no corriente

Cuentas por pagar
Patrimonio
Capital

Utilidad neta

Rst. Acumulado

12,550,650.33
S/ 4,392,727.62

S/ 8,157,922.71

S/19,626,874.40
S/ 6,002,488.66
S/ 3,053,220.25
S/ 2,287,385.24
S/ 765,835.01
S/ 2,949,268.40
S/ 2,949,268.40
S/ 13,624,385.75
S/ 8,157,922.71
S/ 5,466,463.03
S/ -

S/ 24,416,361.24
S/ 5,262,866.99
S/ 3,179,127.40
S/ 2,313,598.59
S/ 865,528.81
S/ 2,083,739.60
S/ 2,083,739.60
S/19,153,494.24
S/ 8,157,922.71
S/ 5,529,108.50
S/ 5,466,463.03

S/ 29,180,282.72
S/ 4,426,939.02
S/ 3,321,399.82
S/ 2,343,199.42
S/ 978,200.40
S/ 1,105,539.20
S/ 1,105,539.20
S/ 24,753,343.70
S/ 8,157,922.71
S/ 5,599,849.46
S/10,995,571.53

S/ 33,915,251.37
S/ 3,482,167.90
S/ 3,482,167.90
S/ 2,376,628.70
S/ 1,105,539.20
S/ -
S/ -
S/30,433,083.48
S/ 8,157,922.71
S/ 5,679,739.77
S/ 16,595,420.99

S/ 38,617,438.75
S/ 2,414,384.80
S/ 2,414,384.80
S/ 2,414,384.80
S/ -
S/ -
S/ -
S/ 36,203,053.94
S/ 8,157,922.71
S/ 5,769,970.47
S/ 22,275,160.76

S/ 12,550,650.33

S/19,626,874.40

S/ 24,416,361.24

S/ 29,180,282.72

S/ 33,915,251.37

S/ 38,617,438.75
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ESTADO DE GANANCIAS Y PERDIDAS PROYECTADO

Estado de ganancias y 2022

perdidas

Ventas S/ 12,972,362.00 S/13,543,336.16 S/ 14,132,365.93 S/ 14,739,066.22 S/ 15,380,860.94
Costos de produccion S/ 3,667,800.00 S/ 3,690,480.00 S/ 3,713,84040 S/ 3,737,901.61 S/ 4,287,193.63
Amortizacion y S/ 58676340 S/ 58676340 S/ 586,763.40 S/ 586,763.40 S/ 586,763.40
depreciacion

Utilidad bruta S/ 8717,798.60 S/ 871844660 S/ 8,719,00460 S/ 8,719,742.60 S/ 8720,390.60
Gastos operativos S/ 392,120.00 S/ 392,120.00 S/ 392,12000 S/ 392,120.00 S/  392,120.00
Utilidad operativa S/ 8325678.60 S/ 8326,326.60 S/ 8,326,97460 S/ 8,327,622.60 S/ 8,328,270.60
Gastos financieros S/ 571,830.33 S/ 48361951 S/ 383,92572 S/ 27125413 S/  143,915.33
Utilidades antes de impuestos S/ 7,753,848.27 S/ 7,842,707.09 S/ 7,943,048.88 S/ 8,056,368.47 S/ 8,184,355.27
Imp. Renta S/ 228738524 S/ 231359859 S/ 2,343,199.42 S/ 2376,628.70 S/ 2,414,384.80

Utilidad Neta 5,466,463.03 5,529,108.50 5,599,849.46 5,679,739.77 5,769,970.47

e PRESUPUESTO DE COSTOS Y GASTOS

- Costos MO
Descripcion del Puesto N° profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)
Personal de mantenimiento y limpieza 15 S/ 960.00 S/ 14,400.00 S/ 172,800.00
Lider de enfermeras 2 S/ 2,000.00 S/ 4,000.00 S/ 48,000.00
Enfermeros 30 S/ 1,500.00 S/ 45,000.00 S/ 540,000.00
Doctores 50 S/ 3,000.00 S/ 150,000.00 S/ 1,800,000.00
Técnicos de salud 20 S/ 1,200.00 S/ 24,000.00 S/ 288,000.00

Total S/ 237,400.00 S/ 2,848,800.00
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- Costos CFI
Materiales Mensual (S/.) 2023 2024 2025 2026 2027
Medicamentos F.  S/40,000.00 S/ 480,000.00 S/ 494,400.00 S/509,232.00 S/ 524,508.96 S/ 1,064,753.19
EPPs S/ 22,000.00 S/ 264,000.00 S/ 271,920.00 S/ 280,077.60 S/ 288,479.93 297,134.33
otros costos
indirectos S/ 2,000.00 S/ 24,000.00 S/ 24,360.00 S/ 24,730.80 S/ 25,112.72 25,506.11
Total S/64,000.00 S/ 768,000.00 S/ 790,680.00 S/ 814,040.40 S/ 838,101.61 S/ 1,387,393.63
Suministro Mensual (S/.) Anual
Servicio de electricidad S/ 2,000.00 S/ 24,000.00
Servicio de Agua S/ 700.00 S/ 8,400.00
Servicio Telefonico S/ 300.00 S/ 3,600.00
Total S/ 3,000.00 S/ 36,000.00
Mantenimiento 6 meses Anual
. L Equipos médicos S/ 500.00 S/ 1,000.00
Equipos y maquinarias e,
Mobiliaria médica S/ 1,000.00 S/ 2,000.00
Total 3000
CIF 2023 2024 2025 2026 2027
Materiales indirectos S/ 768,000.00 S/ 790,680.00 S/ 814,040.40 S/ 838,101.61 S/ 1,387,393.63
Suministro S/ 36,000.00 S/ 36,000.00 S/ 36,000.00 S/ 36,000.00 S/ 36,000.00
Mantenimiento S/ 3,000.00 S/ 3,000.00 S/ 3,000.00 S/ 3,000.00 S/ 3,000.00
Capacitaciones S/ 12,000.00 S/ 12,000.00 S/ 12,000.00 S/ 12,000.00 S/ 12,000.00
Total de CIF S/ 819,000.00 S/ 841,680.00 S/ 865,040.40 S/ 889,101.61 S/  1,438,393.63




TOTAL DE COSTOS
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Costos totales anuales 2023 2024 2025 2026 2027

Mano de obra S/ 2,848,800.00 S/ 2,848,800.00 S/ 2,848,800.00 S/  2,848,800.00 S/  2,848,800.00
CIF S/ 819,000.00 S/ 841,680.00 S/ 865,040.40 S/ 889,101.61 S/  1,438,393.63
Total de CIF S/ 3,667,800.00 S/ 3,690,480.00 S/ 3,713,840.40 S/  3,737,901.61 S/  4,287,193.63

GASTOS ADMINISTRATIVOS

Descripcion del Puesto  N° profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)
Director Médico 1 S/ 4,000.00 S/ 4,000.00 S/ 48,000.00
Administrador 1 S/ 2,700.00 S/ 2,700.00 S/ 32,400.00
Asistentes administrativos 2 S/ 980.00 S/ 1,960.00 S/ 23,520.00
Contador 1 S/ 2,500.00 S/ 2,500.00 S/ 30,000.00
Ingeniero de sistemas 1 S/ 1,000.00 S/ 1,000.00 S/ 12,000.00
Seguridad 6 S/ 950.00 S/ 5,700.00 S/ 68,400.00
Lider de recepcionistas 1 S/ 1,000.00 S/ 1,000.00 S/ 12,000.00
Recepcionistas 5 S/ 980.00 S/ 4,900.00 S/ 58,800.00
Total S/ 23,760.00 S/ 285,120.00
GASTOS DE VENTAS
Descripcion del Puesto  N° profesionales Sueldo (S/.) Mensual(S/.) Anual (S/.)

Jefe del area comercial 1 S/ 1,800.00 S/ 1,800.00 S/ 21,600.00
Asesor comercial 2 S/ 980.00 S/ 1,960.00 S/ 23,520.00
Otros gastos de ventas S/ 3,000.00 S/ 36,000.00
Total S/ 6,760.00 S/ 81,120.00




GASTOS OPERATIVOS
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Mensual (S/.) Anual
Luz S/ 500.00 S/ 6,000.00 —
Agua g/ 4000 S/ 480.00 Capacitaciones Semestre Anual
Teléfono s/ 15000 S/ 1,800.00 Total S/ 7,000.00 S/ 14,000.00
Utiles de escritorio S/ 300.00 S/ 3,600.00
Total S/ 990.00 S/ 11,880.00
TOTAL DE GASTOS
Gastos 2023 2024 2025 2026 2027
G. administrativos S/ 285,120.00 S/ 285,120.00 S/285,120.00 S/285,120.00 S/ 285,120.00
G. de ventas S/ 81,120.00 S/ 81,120.00 S/ 81,120.00 S/ 81,120.00 S/ 81,120.00
Otros gastos operativos S/ 25,880.00 S/ 25,880.00 S/ 25,880.00 S/ 25,880.00 S/ 25,880.00
Total S/ 392,120.00 S/ 392,120.00 S/ 392,120.00 S/392,120.00 S/392,120.00
FLUJO DE CAJA
Flujo de capital 2022 2023 2024 2025 2026 2027
Inversion tangible -S/12,516,517.00
Inversion intangible  -S/ 20,800.00
Capital de trabajo -S/ 13,333.33
Recuperado A. Tang. S/9,603,500.00
Rec. Cap. Trabajo S/ 13,333.33
Total -S/12,550,650.33 S/ - S/ - S/ - S/ - 5/9,616,833.33
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Estado de ganancias

. 2022 2023 2024 2025 2026 2027
y perdidas
Ventas S/12,972,362.00 S/ 13,543,336.16 S/ 14,132,365.93 S/ 14,739,066.22 S/ 15,380,860.94
Costos de produccién S/ 3,667,800.00 S/ 3,690,480.00 S/ 3,713,840.40 S/ 3,737,901.61 S/ 4,287,193.63
Amortiz
depreciac%c’)n S/ 586,763.40 S/ 586,763.40 S/ 586,763.40 S/ 586,763.40 S/ 586,763.40
Utilidad bruta S/ 8,717,798.60 S/ 8,718,446.60 S/ 8,719,094.60 S/ 8,719,742.60 S/ 8,720,390.60
Gastos operativos S/ 392,120.00 S/ 392,120.00 S/  392,120.00 S/ 392,120.00 S/  392,120.00
Utilidad operativa S/ 8,325,678.60 S/ 8,326,326.60 S/ 8,326,974.60 S/ 8,327,622.60 S/ 8,328,270.60
Gastos financieros S/ 571,830.33 S/ 483,619.51 S/ 383,925.72 S/ 271,254.13 S/  143,915.33
Utilidades antes de
impuestos S/ 7,753,848.27 S/ 7,842,707.09 S/ 7,943,048.88 S/ 8,056,368.47 S/ 8,184,355.27
Imp. Renta (29.5%) S/ 2,287,385.24 S/ 2,313,598.59 S/ 2,343,199.42 S/ 2,376,628.70 S/ 2,414,384.80
Utilidad Neta S/ 5,466,463.03 S/ 5,529,108.50 S/ 5,599,849.46 S/ 5,679,739.77 S/ 5,769,970.47
2022
Flujo operativo (Ao 0) 2023 2024 2025 2026 2027
Utilidad neta S/ 5,466,463.03 S/5,529,108.50 S/ 5,599,849.46 S/5,679,739.77 S/ 5,769,970.47
( +) Depreciacion S/ 582,603.40 S/ 582,603.40 S/ 582,603.40 S/ 58260340 S/ 582,603.40
(+) Amortiz.
Intangibles S/ 4,160.00 S/ 4,160.00 S/ 4,160.00 S/ 4,160.00 S/ 4,160.00
FON S/ - S/ 6,053,226.43 S/6,115,871.90 S/ 6,186,612.86 S/ 6,266,503.17 S/ 6,356,733.87
Flujo Econémico 2022 (Ano 0) 2023 2024 2025 2026 2027
Flujo de capital -S/12,550,650.33 S/ - S/ 9,616,833.33
Flujo operativo S/ - S/ 6,053,226.43 S/6,115,871.90 S/6,186,612.86 S/6,266,503.17 S/ 6,356,733.87
FCEN -S/12,550,650.33 S/ 6,053,226.43 S/6,115,871.90 S/6,186,612.86 S/ 6,266,503.17 S15,973,567.20
Flujo acumulado S/ 6,053,226.43 S/12,169,098.33 S/ 18,355,711.19 S/24,622,214.36 S/40,595,781.56
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Flujo de Servicio a la Deuda

2022 (AFio 0) 2023

2024

2025

2026

2027

Préstamo

Amortizacion del préstamo

Interés
Escudo Fiscal

S/ 4,392,727.62

S/ 677,624.20 S/ 765,835.01
S/ 571,830.33

S/ 483,619.51

S/ 865,528.81
S/ 383,925.72

S/ 978,200.40
S/ 271,254.13

S/1,105,539.20
S/ 143,915.33

FSD S/4,392,727.62 S/ 1,249,454.53 S/ 1,249,454.53 S/ 1,249,454.53 S/1,249,454.53 S/ 1,249,454.53
Flujo de caja Financiero 2022 (Ario 0) 2023 2024 2025 2026 2027

Flujo de caja econdmico  -S/12,550,650.33 S/ 6,053,226.43 S/6,115,871.90 S/6,186,612.86 S/ 6,266,503.17 S/ 15,973,567.20
Flujo servicio de la Deuda S/ 4,392,727.62 S/ 1,249,454.53 S/ 1,249,454.53 S/1,249,454.53 S/1,249,454.53 S/ 1,249,454.53
FCFEN -S/ 8,157,922.71 S/ 7,302,680.96 S/7,365,326.42 S/7,436,067.39 S/7,515,957.70 S/17,223,021.72
Flujo acumulado S/ 7,302,680.96 S/14,668,007.38 S/22,104,074.77  S/29,620,032.47 S/ 46,843,054.19

INVERSION Y FLUJO DE INVERSIONES

- ACTIVOS TANGIBLES

Terreno

Edificacion

S/

8,200,000.00

S/

2,807,000.00




Mobiliarios no medicos
Andamios de madera/metal para farmacia
Andamios almacén
Cafetera express
Dispensor de agua
Colchon
Escritorio de melamina
Dispensor de papel
Lockers de 20 puertas
Frigobar
Mesa de dispensador de agua
Mesa de trabajo larga de melamina
Mesa para 12 personas ovalada madera
Mesa de trabajo secretarias de melamina
Mesa redonda de melamina
Microondas
Mesitas
Mostrador
Pizarra acrilica - pequefa
Pizarra acrilica - grande
Mueble ovalado atencidn al cliente
Reloj de pared
Silla giratoria alta
Sillas de escritorio
Sillas de espera de tres cuerpos
Televisor de 35"

Televisor de 42"
Vitrina

Termo de agua
Total

Cantidad

P OO AODMNNORPRRPRPORPRRPRERPREONRPRRE ORUCNERENDNLPR

[EEN
= o

Precio Unitario

S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/
S/

6,000.00
5,000.00
179.00
199.00
300.00
354.00
42.00
1,000.00
350.00
80.00
2,100.00
2,124.00
1,500.00
1,000.00
400.00
100.00
1,000.00
20.00
150.00
1,800.00
17.00
100.00
60.00
280.00
800.00
1,900.00
300.00
150.00

Costo Total
S/ 6,000.00
S/ 10,000.00
S/ 179.00
S/ 398.00
S/ 1,500.00
S/ 354.00
S/ 378.00
S/ 1,000.00
S/ 350.00
S/ 160.00
S/ 6,300.00
S/ 2,124.00
S/ 1,500.00
S/ 1,000.00
S/ 400.00
S/ 500.00
S/ 1,000.00
S/ 20.00
S/ 150.00
S/ 10,800.00
S/ 34.00
S/ 400.00
S/ 300.00
S/ 1,120.00
S/ 4,000.00
S/ 1,900.00
S/ 3,000.00
S/ 150.00

S/ 55,017.00
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Mobiliario médico Cantidad Precio Unitario Costo Total

Sillas de ruedas eléctricas 5 S/ 2,000.00 S/ 10,000.00
Camilla de topico 2 S/ 1,000.00 S/ 2,000.00
Camas pediétricas 100 S/ 500.00 S/ 50,000.00
Camas neonatales 100 S/ 600.00 S/ 60,000.00

Total S/ 122,000.00

Equipos médicos

Detalle Cantidad Precio Unitario Total por Detalle
Monitores multiparametros 12 S/ 2,000.00 S/ 24,000.00
Megatoscopio una pared 4 S/ 450.00 S/ 1,800.00
Megatoscopio doble pared 1 S/ 500.00 S/ 500.00
Termometro digital 15 S/ 100.00 S/ 1,500.00
Coche de curaciones 15 S/ 2,000.00 S/ 30,000.00
Repostero para medicamentos 7 S/ 1,000.00 S/ 7,000.00
Balanza digital para lactantes 8 S/ 800.00 S/ 6,400.00
Balanza digital pediatrica 8 S/ 500.00 S/ 4,000.00
Estetoscopios 15 S/ 450.00 S/ 6,750.00
Pulsioximetros pediatricos 5 S/ 160.00 S/ 800.00
Tensiometros de pie 4 S/ 650.00 S/ 2,600.00
Tensiometros pediatricos 3 S/ 400.00 S/ 1,200.00
Laringoscopio neonatal 4 S/ 2,500.00 S/ 10,000.00
Tallimetro 14 S/ 500.00 S/ 7,000.00
Equipo de ecografia digital portatil 2 S/ 98,900.00 S/ 197,800.00
Linterna medica 15 S/ 80.00 S/ 1,200.00
Equipo de ecografia 4d y 5d 2 S/ 350,000.00 S/ 700,000.00
Nebulizadores pediatricos 2 S/ 300.00 S/ 600.00
Unid. De nutricion parental 4 S/ 200.00 S/ 800.00
Incubadoras 9 S/ 20,150.00 S/ 181,350.00



Servocunas 6 S/ 15,000.00 S/ 90,000.00

Ventiladores mecéanicos 12 S/ 3,000.00 S/ 36,000.00
Balones de oxigeno 20 S/ 850.00 S/ 17,000.00
Repisa para materiales (médicos) 2 S/ 1,500.00 S/ 3,000.00
Tachos metalicos (sanitario) 80.00 1,200.00
Terreno 8,200,000.00
Edificacion S/ 2,807,000.00
Mobiliarios no médicos S/ 55,017.00
Mobiliario médico S/ 122,000.00

Equipos médicos 1,332,500.00

Total 12,516,517.00

Dep.
Lineal A.
tangibles

Total

. Recupero
depreciacion

$/301,903.40  S/301,903.40  S/301,903.40 S$/301,903.40  S/301,903.40
S/ 280,700.00  S/280,700.00  S/280,700.00 S/280,700.00 S/ 280,700.00

Total S/582,603.40 S/582,603.40  S/582,603.40 S/582,603.40 S/ 582,603.40 S/2,913,017.00 S/9,603,500.00

ACTIVOS TANGIBLES

Activos Intangibles

INVEST. MERCADO S/ 5,000.00
LICENCIAS S/ 2,500.00
SOFTWARE S/ 9,000.00
SUNARP S/ 800.00
‘OTROS  §/  3,500.00 S 3,500.00

Total 20,800.00



Amort. Anual Intangibles 2023 2024 2025 2026 2027 Total amortizacion
Total S/ 4,160.00 &/ 4,160.00 S/ 4,160.00 S/ 4,160.00 S/ 4,160.00 S/ 20,800.00

CAPITAL DE TRABAJO

Capital de trabajo Total

Medicamento 13,333.33
Total 13,333.33

Total de inversion Total

Activos tangibles S/ 12,516,517.00
Activos intangibles S/ 20,800.00
Capital de trabajo 13,333.330

Total 12,550,650.33

e FINANCIAMIENTO

A. propio P. Bancario Total

65% 35% 100%
Activos tangibles S/ 12,516,517.00 S/ 8,135,736.05 S/ 4,380,780.95 S/ 12,516,517.00
Activos intangibles S/ 20,800.00 S/ 13,520.00 S/ 7,280.00 S/ 20,800.00
Capital de trabajo S/ 13,333.33 S/ 8,666.66 S/ 4,666.67 S/ 13,333.33

12,550,650.33 S/ 8,157,922.71 S/  4,392,727.62 12,550,650.33



[ Datos del prestamo
Capital prestado | S/ 4,392,727.62
TNAKM 12.3% TEA | 13.02%
Tiempo 5 ANOS
Cuotas constantes S/1,249,454.53

Periodos

Interés

Amortizacion

2022
2023
2024
2025
2026
2027

S/ 4,392,727.62
S/ 4,392,727.62
S/ 3,715,103.42
S/ 2,949,268.40
S/ 2,083,739.60
S/ 1,105,539.20

e EVALUACION

S/ -

S/ 571,830.33
S/ 483,619.51
S/ 383,925.72
S/ 271,254.13
S/ 143,915.33

1,854,545.02

S/ -
S/ 677,624.20
S/ 765,835.01
S/ 865,528.81
S/ 978,200.40
S/ 1,105,539.20
4,392,727.62

FLUJOS
ECONOMICO FINANCIERO
VAN | S/ 11,462,44199 | S/ 22,014,415.66 | S/ 10,551,973.66
TIR 47.06% 90.93% 43.87%
B/C 1.91 3.70 178.52%
IR 191.33% 369.85% 178.52%
PR 2.06 1.12 -0.95

S/
S/
S/
S/
S/
S/

1,249,454.53
1,249,454.53
1,249,454.53
1,249,454.53
1,249,454.53
6,247,272.63
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- Célculo del costo de oportunidad del inversionista (COK)

Costo de oportunidad (COK)

Tasa Libre Riesgo (TLR) 3.75%

TPM=TEA 13.02%
B 1.45
COK 17.19%

- Célculo del costo promedio de capital (CPPC)

FUENTES INVERSION % INVERSION COSTOS WACC

A. Propio S/ 8,157,922.71 65% 17.19% 11.17%
P. Bancario S/ 4,392,727.62 35% 9.17% 3.21%

Total S/ 12,550,650.33 100% 14.38%
Costo de la deuda después de impuestos \ 9.17%

EFR | 14.38%

e ANALISIS DE SENSIBILIDAD
Analisis de escenarios FCE FCF
Escenarios %o ventas VAN TIR B/C PR VAN TIR

Pesimista 90% S/ 10,316,197.79 42.36% 1.72
Planifica 100% S/ 11,462,441.99 47.06% 1.91
Optimista 110% S/ 12,608,686.19 51.77% 0.57

1.86 S/ 19,812,974.09 81.84%
2.06 S/ 22,014,415.66 90.93%
2.27 S/ 24,215,857.22 100.02%

B/C
3.33
3.70
4.07

PR
1.00
1.12
1.23
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PUNTO DE EQUILIBRIO
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2023

2024

2025

2026

2027

Gastos fijos

Gastos variables 1
Gastos variables 2

Total gastos variables

Ventas
% de contribucion marginal:
Variable de divisién = 1-
(G.V/Ventas)

P.E = Gastos fijos/1-(G.

Variables/Ventas)

S/ 392,120.00
S/ 3,667,800.00
S/ 81,120.00
S/ 3,748,920.00
S/12,972,362.00

71.101%

S/ 551,499.38

S/ 392,120.00
S/ 3,690,480.00
S/ 81,120.00
S/ 3,771,600.00
S/ 13,543,336.16

72.152%

S/ 543,466.68

S/ 392,120.00
S/ 3,713,840.40
S/ 81,120.00
S/ 3,794,960.40
S/ 14,132,365.93

73.147%

S/ 536,071.00

S/ 392,120.00
S/ 3,737,901.61
S/ 81,120.00
S/ 3,819,021.61
S/ 14,739,066.22

74.089%

s/ 529,254.49

S/ 392,120.00
S/ 4,287,193.63
S/ 81,120.00
S 4,368,313.63
S/ 15,380,860.94

71.599%

S/ 547,661.05

ANALISIS DE LA ELASTICIDAD DEL VAN

ELASTICIDAD VAN ECONOMICO
100% S/ 11,462,441.994
71% S/ 10,316,197.795
Variacion 29%
Elasticidad 2.90

ELASTICIDAD VAN FINANCIERO

100% S/ 22,014,415.658

73% S/ 19,812,974.092
Variacion 27%
Elasticidad

- Para el flujo de caja econdmico las ventas pueden caer como
maximo un 34%, esto permite que le proyecto siga siendo

rentable.

100%

29%

34%

- Para el flujo de caja financiero las ventas pueden caer como
maximo un 37%, dado que de esta manera el proyecto puede
seguir siendo rentable.

100%

27%

37%
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ANALISIS DE RIESGOS

Valores esperados del

Escenario Pesimista [ Escenario Normal Escenario Optimista

Proyecto
PESO 15% 75% 10% 100%
VAN Econdémico S/ 10,316,197.79 S/ 11,462,441.99 S/ 12,608,686.19 S/ 11,405,129.78
TIR Econdémico 42.36% 47.06% 51.77% 46.83%
Periodo de Recupero 1.86 2,06 227 205
Econdmico
B/C Econdmico 1.72 1.91 2.10 1.90
VAN Financiero S/19,812,974.09 S/ 22,014,415.66 S/ 24,215,857.22 S/ 21,904,343.58
TIR Financiero 81.84% 90.93% 100.02% 90.48%
Pe”ogiongﬁc?:r%“pem 1.00 1.12 1.23 111
B/C Financiero 3.33 3.70 4.07 3.68

El primer escenario pesimista, en base a la relacion beneficio/costo econdmico, se observa que por cada sol que se invierta en
la organizacion, se obteniendo una ganancia de S/1.72 y en la relacion beneficio/costo financiero, se observa que, por cada
inversion en la empresa, se tiene de ganancia S/3.33. Entonces, quiere decir que a pesar de ser un escenario pesimista aln es
rentable y por lo tanto viable.

En el segundo escenario, normal, en base con relacion b/c econdmico, se conseguira una ganancia de S/1.91 y en el b/c
financiero, se conseguiria S/ 3.70 de ganancia. Por tanto, en este escenario normal es bastante rentable y por lo tanto viable.

El ultimo escenario, optimista, con la relacion al b/c econdmico, por cada sol que se invierta en la clinica, se tendra una
ganancia de S/ 2.56 y para la relacion beneficio/costo financiero se obtiene que, por cada sol que se invierta en la empresa, se

tendra S/ 2.10 de ganancia, esto significa que el proyecto es atractivamente rentable y por lo tanto viable.



84

Finalmente, se concluye la viabilidad econémica y financiera; dado que el flujo econémico
es el siguiente: Valor Actual Neto S/ 11,462,441.994, Tasa Interna de Retorno 47.06%,
B/C 1.91, IR 191% y el P.R es de 2 afios, 6 dias; y, para el flujo financiero se tiene lo
siguiente: Valor Actual Neto S/ 22,014,415.66, Tasa Interna de Retorno 90.93%,
Beneficio/Costo 3.70, indice de Rentabilidad 369.85% y el Periodo de Recupero es 1 afio,
1 mesy 2 dias.

V Conclusiones y recomendaciones

Viabilidad Estratégica

En conclusion, se aprecia que, si hay viabilidad estratégica, ya que, el analisis de las
Fuerzas de Porter, la Matriz SEPTED, la Cadena de Valor y el FODA indican que el
proyecto es viable; ya que en la rama de pediatria y neonatologia del sector salud existe una
falta de inversion del Estado, garantizando asi la oportunidad de llevar a cabo el presente
proyecto. Tambien, resulta de suma importancia para el crecimiento de nuestra economia del
pais. Finalmente, se deduce que el puntaje ponderado para la Matriz EFI y EFE es favorable,
con calificaciones obtenidas de 3.03 y 2.66.

Aunado a esto, se recomienda que la organizacion implemente como ventaja competitiva
la eficiencia, la cual ayudara satisfacer la demanda de nifios, adolescentes y neonatos con
enfermedades terminales. Asimismo, mejorando los procesos de atencion a clientes,
mediante la gestion de un tiempo eficiente para el apoyo de rehabilitacion y recuperacion del

nifio, como primordial al neonato.

Viabilidad de Mercado

En base al estudio de mercado realizado, se confirma el modelo de negocio; puesto que
estd orientado para los nifios, adolescentes, neonatos de la region Lambayeque. Aunado a
esto, se enfocara para personas (padres de familias) de niveles socioeconémicos A, By C ya
que son ellos quienes tendran la solvencia econdémica para contratar el servicio dirigido a sus
hijos. Teniendo un total de 2715 pacientes, nimero que va aumentando con el pasar de los
afios, por lo cual, hay un 90% de demanda insatisfecha en cuanto al servicio de pediatria y

neonatologia.
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Por ello, se recomienda que la clinica pueda abarcar la mayor demanda insatisfecha
debido a que muchos nifios, adolescentes y neonatos no son atendidos en su totalidad esto
trae como consecuencia perjuicios en su salud, incluso mayores victimas. Ademas, se

enfoque en atender mayormente a nifios y neonatos para que crezcan sanos.

Viabilidad Técnica

Se concluye la viabilidad técnica, puesto que, de acuerdo al nivel de recursos evaluados,
se ajustan a las necesidades del proyecto y se puede llevar a cabo dicha inversion en una
clinica especializada en pediatria y neonatologia, ubicada en la ciudad de Chiclayo, zona que
obtuve una mejor ponderacion de localizacion con una ponderacion de 4.6. Dicha empresa
contara con suficientes incubadoras, sevocunas, camas peditricas, nebulizadores pediatricos,
entre otros equipos médicos modernizados, debido a la ineficiencia en el sector salud de
Lambayeque.

Dicho esto, se recomienda a la organizacion mantener operativas al 100% el
equipamiento médico para una atencion eficiente en cuanto a los nifios y los recién nacidos
prematuros. Realizar constantes mantenimientos a las maquinarias y equipos para una buena

atencion de los clientes.

Viabilidad Organizacional

Se concluye la viabilidad organizacional, puesto que, el modelo y estructura propuesta
para la clinica es dividido por procesos, con el fin de poder orientar gestionar correctamente
las actividades y relaciones de la clinica; teniendo como ventaja la gestion del conocimiento
como ventaja competitiva, ya que el capital humano es la fuente de retencion del
conocimiento, por la cual, tendran formacion continua para aumentar su COmpromiso y
desempefio.

De acuerdo al estudio, se recomienda realizar una correcta gestion de conocimiento,
ya que a través de ello se podra transmitir eficientemente conocimientos adquiridos dentro
de la organizacion y ademas garantizara una mejor calidad hacia los pacientes. Finalmente,
la clinica se le recomienda que cuente con un plan de proteccion de la vida y salud para sus

trabajadores, con el objetivo de atenuar la exposicidn a riesgos existentes en la empresa.
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e Viabilidad Econémica y Financiera

Se concluye que el total de inversion para el proyecto privado, calculado anteriormente
tiene un valor total de S/ 12,550,650.33, por lo cual S/ 4,392,727.62 representa un 35%, el
cual sera financiado mediante un préstamo bancario que tiene una TEA de 13.02% y con un
plazo de 5 afios, donde se pagara una renta anual de S/1,249,454.53. Ademas, el costo de
oportunidad (COK) tienen un valor del 17.19% y el costo promedio ponderado (WACC) tiene
un valor del 14.37%. De la misma forma, se calcul6 el estado de ganancias y pérdidas de
cinco afos del proyecto, por la cual, se evidencia que existe una utilidad neta bastante
positiva. También, se realizd una evaluacién para lograr determinar si existe viabilidad
econdmica Yy financiera para la clinica de pediatria y neonatologia; logrando obtener el flujo
financiero: Valor actual neto de S/ 22,014,415.66, Tasa Interna de Retorno 90.93%,
Beneficio/Costo 3.70, indice de Rentabilidad 369.85% y el Periodo de Recupero es 1 afio, 1
mes y 2 dias. Para el flujo economico los valores obtenidos son: Valor Actual Neto S/
11,462,441.994, Tasa Interna de Retorno 47.06%, B/C 1.91, IR 191% y el P.R es de 2 afios, 6
dias.

Finalmente, se recomienda para el estudio que la clinica o la empresa trabaje con una tasa
que le favorezca, teniendo como sobrevivencia una entidad financiera que proporcione el
crédito deseado a una tasa menor a la considerada. Asimismo, después de identificar la
variacion y elasticidad del VAN para el flujo econdmico las ventas pueden disminuir maximo
un 34% vy para el flujo financiero pueden disminuir hasta un 37% para que el proyecto pueda

seguir siendo rentable.
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