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Resumen

En el siguiente trabajo de investigacion se plantea un proyecto de inversion
privada para la instalacion de una clinica especializada en infecciones respiratorias
agudas (IRA) en la region de Arequipa. Este proyecto estd enfocado a nifos y adultos
mayores que han sido atendidos de manera ineficiente por parte de distintos
establecimientos de salud, y que, en consecuencia, buscan un servicio seguro, confiable,
eficaz y eficiente para llegar a ser atendidos de manera rapida con profesionales
especializados. De igual forma se desarroll6 un estudio para identificar la viabilidad del
proyecto, en la cual se determin6 que la inversion total seria de S/. 9,331,999.00, donde
el 65% iba a ser por financiamiento propio y un 35% financiamiento bancario. Asi mismo,
utilizando algunos indicadores financieros, el VAN econdémico obtenido es de S/.
5,202,046.48 y el VAN financiero es de S/ 12,658,960.41, lo que confirma que este

proyecto presenta rentabilidad.

Palabras Claves: Clinica, Neumologia, Infeccion respiratoria, Arequipa.



Abstract

In the following research work, a private investment project is proposed for the
installation of a clinic specialized in acute respiratory infections (ARI) in the Arequipa
region. This project is focused on children and older adults who have been inefficiently
cared for by different health establishments, and who, consequently, are looking for a
safe, reliable, effective and efficient service to be quickly cared for by professionals.
specialized. Similarly, a study was developed to identify the feasibility of the project, in
which it was determined that the total investment would be S/. 9,331,999.00, where 65%
was going to be self-financing and 35% bank financing. Likewise, using some financial
indicators, the economic NPV obtained is S/. 5,202,046.48 and the financial NPV is S/

12,658,960.41, which confirms that this project is profitable.

Keywords: Clinic, Pulmonology, Respiratory infection, Arequipa.



Introduccion

Segun lo expuesto en la pagina oficial del Centro Nacional de Epidemiologia,
Prevencion y Control de Enfermedades (2023), las infecciones respiratorias agudas (IRA)
son un “conjunto de infecciones que afectan desde oidos, nariz, garganta hasta los
pulmones, ocasionados en su mayoria por virus, pero también por bacterias o parasitos;
ademads, constituyen una importante causa de morbimortalidad”. Esta, ademads, es una
enfermedad que afecta principalmente a nifios menores de 5 anos, adultos mayores de 60
afios y a personas que presenten condiciones que favorecen o aumentan el riesgo a
desarrollarlas. Por otro lado, tiene una duracion menor a 15 dias y tiende a transmitirse
de persona a persona por medio de estornudos, tos, contacto con superficies

contaminadas, entre otros.

De igual forma resulta necesario mencionar que la IRA es una enfermedad que
toda persona puede padecer a lo largo de su vida y ser susceptible a ella, y en Perq, “causa
el 11,8% de las muertes en menores de 5 afios” (Bayona y Niederbacher, 2015, p. 135).
La forma en cual se procede en esta enfermedad se inicia desde la fase de diagnostico por
parte del personal médico el cual solicita llevar a cabo ciertos exdmenes, tales como
diagnosticos etiologicos o hemogramas, y radiografias y tomografias en caso de presentar
compromiso clinico severo, para determinar de qué infeccion respiratoria en especifico

padece el paciente.

El CDC Pert (2022), inform6 que desde la semana epidemiologica (SE) 01- 2022
hasta la SE 39-2022 se han reportado alrededor de 1 441 892 episodios, a nivel nacional,
de infecciones en nifios menores a 5 afios. Pero a pesar de esto, segun la Defensoria del
Pueblo (2018), se informa que los pobladores de las regiones pertenecientes a la zona

sierra del Perti, pagan medicamentos a un precio mayor en comparacion a otras regiones,
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esto segun un estudio a 649 de 20 090 farmacias, en el cual se supervisoé la disponibilidad
y accesibilidad de estos tres diferentes tipos de medicamentos de uso comun, entre ellas
el Ciprofloxacino (antibidtico contra la neumonia) y Salbutamol (Tratamiento de
enfermedades respiratorias). Asi mismo, se conocidé que al menos el 3% de farmacias
publicas no contaban con estos medicamentos, y que las farmacias privadas pueden
aumentar el valor de estas gracias a la alta demanda. Esto es un indicador de que en dichas
regiones son muchas las personas que padecen estas enfermedades, pero resulta dificil

para ellos adquirir medicamentos ya que existe poca oferta del mismo.

En el caso de Arequipa, este es un departamento que se encuentran en la zona sur
del Pert, y segun el Gltimo censo realizado por el Instituto Nacional de estadistica e
Informatica (2017), el departamento de Arequipa cuenta con 1 382 730 habitantes con
una tasa de crecimiento promedio anual de 1.8%, siendo alrededor del 91.8% (1 268 941
personas) la poblacion que viven en zonas urbanas. Por otro lado, segiin los censos
nacionales de 2017 elaborados por el INEI referentes a la cobertura de seguro de Salud,
alrededor de 73358 pobladores de Arequipa cuentan con seguro privado o estan afiliados
a otros tipos de seguros. Tomando en cuenta aquellos datos, la Gerencia Regional de Salud
de Arequipa, en su tltimo boletin epidemiologico Vol. 19 (S.E. 19) 2023, informa que, en
la region, los casos de infecciones respiratorias aguda (IRAs) en menores y mayores a 5

afios, fueron de aproximadamente 13474, detallandose asi en la siguiente tabla:

Tabla 1

Casos de IRAS en menores y mayores de 5 arios segun provincias 2023.
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CASOS DE LAS.E. 19 ACUMULADO ALAS.E. 19 Tasa Total
PROVINCIA IRA Menores 5 Anos IRA Mayores 5 Anos IRA Menores 5 Anos IRA Mayores 5 Anos Acumulada x
N© Tasa X1000 N© Tasa X1000 No Tasa X1000 N© Tasa X1000 10,000

REGION 3727 36.31 9747 6.61 49513 482.32 157289 134.41 1310.33
Arequipa 2964 37.58 7447 6.36 38184 484 .19 120545 103.01 1270.76
Camana 128 25.93 245 4.20 1803 365.20 4670 80.04 1022 .87
Caraveli 86 26.67 264 6.30 1096 339.95 3733 89.04 1069.59
Islay 165 45.82 497 9.59 2353 653.43 8268 159.46 1915.38
Caylloma 189 23.71 429 4.50 3491 437.96 9941 104.19 1299.20
Condesuyos 41 38.94 116 7.85 673 639.13 1989 134.65 1682.15
Castilla 87 42.46 294 9.26 1239 604.69 5181 163.23 1900.03
La Union 67 69.86 455 40.21 674 702.82 2962 261.73 2961.88

Fuente: EPID - V.S.P.

Nota. Gerencia Regional de Salud de Arequipa (2023).

Adicionalmente a aquellos datos, podemos observar en la Sala virtual de situacion

de salud, CDC Pert, los casos de IRA de 2022 y 2023 seglin provincias, actualizados

hasta el 16 de mayo de 2023, siendo un total de 20 784 casos de IRA para adultos mayores

de 60 afios, y 51 089 casos para nifios menores a 5 afios en lo que va del 2023, detallandose

asi en la siguiente tabla:

Tabla 2

Situacion de epidemioldgica de infecciones respiratorias agudas 60 a + en la region de

Arequipa.
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Distrito Casos2022 % Casos 2022 Casos % Casos 2023 a':::::gﬂ: . Muertes 2023 czi:‘t’:ale Ir:‘:!ig‘eacnr;ila orden
ACARI &8 0,47 66 0,32 656,72 0 5 49,75 40
ACHOMA 43 0,30 38 0,8 2mm 0 3 166,67 il
ALCA 20 0,14 55 0,26 1.751,59 o] n 350,32 46
ALTO SELVA .. 718 4,93 670 3,22 583,52 & 46 40,086 9
ANDAGUA 25 07 37 0,18 1.728,97 o] 5 233,65 72
ANDARAY 12 0,08 12 0,06 659,34 o 103
APLAO 232 1,59 284 1,37 2.149,89 0 6 43,42 15
AREQUIPA 689 4,73 B854 41 647,71 14 45 34,03 6
ATICO 5 0,03 1 0,00 13,09 0 109
ATIQUIPA 24 0,16 17 0,08 2.500,00 0 1 147,06 98
AYO 14 0,10 24 0,12 3.076,92 0 1 128,21 9
BELLA UNION n 0,08 3 0,15 729,41 0 6 141,18 80
CABAMNACON.. 32 0,22 78 0,38 1.725,66 0 5 no,e2 35
CAHUACHO 21 0,14 38 048 3.015,87 0 2 158,73 70
CALLALLI 35 0,24 24 0,12 902,26 0 3 12,78 92
CAMAMA 297 2,04 73 Q0,35 364,27 2 2 9,98 38
CARAVELI 73 0,50 141 0,68 2.473,68 1 5 87,72 26
CAYARANI 21 014 36 0,17 1.037,46 o] 1 28,82 T4
CAYLLOMA 41 0,28 61 0,29 1.421,91 o] 1 23,31 43
CAYMA T43 5N 868 4,08 670,12 & &0 46,32
CERRO COLO.. 735 5,05 1.358 6,53 588,95 n ns 49,87 3
CHACHAS 41 0,28 43 0,21 2.097,56 o 3 146,34 60
CHALA n4 0,78 181 0,87 1.901,26 o 7 73,53 19
CHAPARRA 36 0,25 5% 0,26 1.479,45 v} 10 273,97 48
CHARCANA 41 0,28 &5 0,31 6.250,00 0 14 1.3486,15 41
CHICHAS 46 0,32 39 0,19 1.940,30 Q 1 49,75 &7
CHIGUATA 106 0,73 78 0,38 1.491,40 o & 76,48 36
CHILCAYMAR.. 16 o 13 0,06 1.074,38 0 1 82,64 102
CHIVAY 179 1,23 197 0,95 2.949,10 o] n 164,67 18
CHOCO 23 0,16 48 0,23 3.000,00 0 2 125,00 53
CHUQUIBAMBA 39 0,27 85 0,41 1.386,62 1 2 32,63 32
COCACHACRA 177 1,22 132 0,64 as3,61 1 & 44T 28
COPORAQUE 49 0,34 &7 0,32 2.951,54 o 3 132,16 39
COTAHUASI a8 0,60 126 0,61 2.540,32 4] 26 524,12 30
DEAN VALDIV.. 69 0,47 49 0,24 468,45 0 1 9,56 52
HUAMBO 22 0,15 36 0,17 2.068,97 0 2 14,94 75
HUANCA 32 0,22 58 0,28 2.196,97 (4] 3 3,64 Li
HUANCARQUI 55 0,38 by 0,21 1.375,00 0 2 62,50 58
HUANUHUANU 37 0,25 41 0,20 1.524,16 o 5 185,87 63
HUAYNACOTAS 20 014 30 0,14 1.153,85 0 2 76,92 82
ICHUPAMPA 38 0,26 50 0,24 4.000,00 0 1 80,00 49
IRAY 17 0,12 21 0,10 1.265,06 4] 2 120,48 a5
ISLAY 20 014 98 0.47 1.849.08 0 55 1.037.74 3
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YANQUE 99 0,27 98 0,19 6.901,41 0 563,38
YARABAMBA 7 0,20 135 0,26 8.940,40 0 198,68
YAUCA 31 0,09 49 0,10 4.579,44 0 467,29
YURA 765 2,10 1141 2,23 3.006,59 0 121 318,84
Total general 36.393 99,97 51.089 100,00 RRAERAH 3 3.759 45.891,93

Adicionalmente a todos los datos presentados, segun la Sala Virtual de Situacion
de Salud, CDC Perti, en uno de sus apartados para andlisis de situacion del riesgo,
podemos observar que la region con mayor riesgo a esta enfermedad es la region de
Arequipa (Revisar Anexo 1 y 2), y si analizamos los hospitales que cumplen
requerimientos especificos, de acuerdo al portal oficial de Registro Nacional de
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (RENIPRESS), en el departamento de
Arequipa, aquellos que sean establecimientos de Salud con internamiento, por si la
enfermedad llega a complicarse, y ser de clasificacion Hospitales o clinicas de atencion
general, son tnicamente los que se ve en la siguiente tabla; por otro lado, hay que tomar
en cuenta que una infeccidn respiratoria aguda dura aproximadamente menos de 15 dias,
y aquellos pacientes que pertenecen a seguros publicos (EsSalud o SIS), segun el MINSA,
el proporcionarles citas médicas en centros médicos y policlinicos demora
aproximadamente entre 1 dia y 2 semanas, mientras en hospitales la atencion médica
puede ser entre 1 semana o 2, lo cual es alarmante ya que aquellos pacientes mas
vulnerables, como los son nifios menores de 5 afos y adultos mayores a 60 afios, de no
ser atendidos a tiempo su enfermedad puede agraviarse, por lo que podria aumentar su

nivel de riesgo, morbilidad y mortalidad.

Tabla 4

Establecimientos de salud de atencion general con internamiento interno en la region

de Arequipa

50
45
66

5.886
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Institueién

Nombre del establecimiento

Clasificacién

Tipo

ESSALUD HOSPITAL Il YANAHUARA HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLECIMIENTO DE SALUD COM INTERNAMIENTQ
SANIDAD DEDLQLF;?E';EA NAGIONAL HOSPITAL REGIONAL PNP AREQUIPA HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMENTO
PRIVADO CLINICA EMMEL HOSPITALES O GLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLEGIMIENTO DE SALUD GOM INTERNAMIENTO

GOBIERNO REGIONAL HOSPITAL GOYENECHE HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLECIMIENTO DE SALUD COM INTERNAMIENTQ
PRIVADO GLINIGA SAN JUAN DE DIOS HOSPITALES O GLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLECIMIENTO DE SALUD GON INTERNAMIENTO

ESSALUD HOSPITAL Il MANUEL DE TORRES MUFIOZ - MOLLENDO | HOSPITALES O GLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLEGIMIENTO DE SALUD GON INTERNAMIENTO

GOBIERNO REGIONAL

HOSPITAL DE CAMANA

HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTO

GOBIERNO REGIONAL

HOSPITAL CENTRAL DE MAJES ING. ANGEL GABRIEL

HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTO

CHURA GALLEGOS
PRIVADO CLINICA SAN PABLO AREQUIPA HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTO
PRIVADO SISTEMAS DE ADMINISTRACION HOSPITALARIAS AC. | HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL | ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTQO

GOBIERNO REGIONAL

HOSPITAL APLAO

HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD COMN INTERNAMIENTO

ESSALUD

HOSPITAL | EDMUNDO ESCOMEL

HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTO

SANIDAD DEL EJERCITO DEL PERU

HOSPITAL MILITAR DIVISIONARIO Il DE AREQUIPA

HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTO

ESSALUD

HOSPITAL NACIONAL Ill-1 CARLOS ALBERTO SEGUIN

HOSPITALES O CLINICAS DE ATENCION GENERAL

ESTABLECIMIENTO DE SALUD CON INTERNAMIENTO

ESCOBEDO

Nota. RENIPRESS.

En base a todo lo anteriormente mencionado, es necesario recalcar nuevamente
que la mayoria de los servicios de salud basicos y esenciales, se encuentran en nuestro
pais de manera centralizada, un suceso que se ha mantenido incluso hasta la actualidad.
Esto ha afectado al resto de regiones, sobre todo en aquellas que se encuentran mas
alejadas tal como lo es la zona sur del Pert, las cuales reciben un servicio de salud
ineficiente, escaso y con muchas limitantes de por medio para ser tratados conforme
corresponde, ya que segun informa el diario La Republica (2023), Arequipa se encuentra
entre las 10 regiones con mayor incremento de IRA, y ante dicha situacion, es que el
Hospital Goyeneche se encuentra soportando un aumento del 50% , atendiendo entre 50
a 60 casos al dia, el cual no es el Uinico hospital que ha venido redoblando sus esfuerzos,
ya que segun una nota de prensa emitida por el MINSA (2023), indica que el hospital de
emergencias pediatricas (HEP) se ha visto en la misma situacion debido al aumento de la
demanda. Ademas, segiin menciona el director de Salud de las Personas de la Gerencia
de Salud para el diario El Pueblo (2023), muchos establecimientos de salud no cuentan
con suficiente personal médico para atender a estos pacientes, por lo que existe una brecha

de atencién que debe cerrarse, y en vista a tal demanda insatisfecha, se ha decidido
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realizar el siguiente proyecto de inversion privada para la instalacion de una clinica
privada especializada en Infecciones respiratorias Agudas (IRA), en la regién de

Arequipa.

Formulacion del Problema

(Es viable el proyecto de inversion privada para la instalacion de una clinica
privada especializada en Infecciones respiratorias Agudas (IRA), en la regién de

Arequipa?

Objetivos

General

Determinar la viabilidad del proyecto de inversion privada para la instalacion de
una clinica privada especializada en Infecciones respiratorias Agudas (IRA), en la region

de Arequipa.

Especificos

Desarrollar el modelo de negocio del proyecto de inversion.

Determinar la viabilidad estratégica del proyecto de inversion.

Determinar la viabilidad de mercado del proyecto de inversion.

Determinar la viabilidad técnica del proyecto de inversion.

Determinar la viabilidad organizacional del proyecto de inversion.

Determinar la viabilidad econémica-financiera del proyecto de inversion.
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Marco teorico

Proyecto de Inversion

Un proyecto de inversion es “un plan que, si se le asigna determinado monto de
capital y se le proporcionan insumos de varios tipos, podra producir un bien o un servicio,
util al ser humano o a la sociedad en general” (Baca, 2001, p.2). Por lo general, implica
evaluaciones detalladas referente a costos, riesgos, beneficios y viabilidad econdémica y
financiera, no sin antes realizar un analisis previo de si el proyecto de inversion cumple
con requisitos basicos como cubrir una demanda insatisfecha y brindar beneficios tanto

econdmicos como sociales.

El principal objetivo de un proyecto de inversion es verificar si este es viable y
puede generar grandes beneficios para justificar los esfuerzos desarrollados tanto en
tiempo, como inversion inicial y riesgos de diversos tipos. En vista de ello, es necesario

evaluar los distintos escenarios y considerar alternativas antes de tomar decisiones.

Infecciones respiratorias agudas

Las infecciones respiratorias agudas (IRA) son enfermedades causadas por virus,
bacterias, etc., la cual suele ocasionar tos, otalgia, obstruccion nasal, dificultades para
respirar y en algunos casos presentar fiebre. Es una enfermedad que suele presentarse con
mayor frecuencia en nifios menores a 5 afios y adultos mayores a 60 afios, y se transmite
al estornudar o toser, por lo que es de facil contagio y propagacion. Por otro lado, esta
suele darse con regularidad en ciertas estaciones, principalmente en otofio e invierno, y
la gravedad en la cual esta pueda darse depende de factores como la edad, contacto con
agentes infecciosos, alergias y el estado nutricional del paciente (Coérdova, Chavez,

Bermejo, Jara y Santa Maria, 2020).
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En cuanto a las principales infecciones respiratorias agudas, Gomez (2007)

menciona las siguientes:

Tabla 5

Las Principales Infecciones Respiratorias Agudas

fiebre,
decaimiento.

Enfermedad Descripcion Agente infeccioso | Tratamiento
Faringitis Inflamacion de la | Virus, en algunos Antibiotico (contra
faringe, dolor, casos bacterias microbios)

Laringitis aguda

Afonia (la persona
pierde la voz), tos
seca y dolor de
garganta.

Virus en la mayoria
de los casos

Reposo de la voz,
analgésicos (eliminan
el dolor), humedecer el
aire

Laringotraqueobronquitis
(CROUP)

Se presenta en
menores de 3
afios; inflamacion
de laringe,
traquea, cuerdas
vocales, bronquios
y alvéolos; tos de
perro y fiebre alta.

Virus

Reposo

Traqueitis

Se presenta en
niflos mayores,
inicio agudo,
fiebre alta, sonido
agudo, dificultad
al respirar, moco
purulento

Bacterias
(estreptococos)

Antibiotico
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Otitis externa

Inflamacion del
conducto auditivo
externo, por
acumulacion de
sustancias que
favorecen la
produccion de
bacterias; dolory
picazén del
conducto

Bacterias

Limpieza local
Antibiotico

Otitis media

Se presenta en
menores de 3
afos; primero
gripe, después se
inflama el oido, se
acumulan
secreciones; dolor
de oido y cabeza,

Virus y baterias

Antibiotico

fiebre y salida de
secrecion.

Sinusitis Inflamacion de los | Virus y bacterias Antibioticos, drenaje
senos paranasales, por medio de
obstruccion nasal, operacion en casos
salida de pus, complicados y
dolor facial, cronicos
fiebre. En casos
graves, se extiende
a los ojos, cerebro
y membranas.

Epiglotitis Inflamacion de la | Virus Antibidticos
epiglotis, fiebre, Considerada
dolor de garganta, emergencia médica
dificultad para
hablar, respirar,
tragar.

Bronquitis aguda Inflamacion de los | Virus No se recomienda el
bronquios, dolor | Bacterias (en uso de antibioticos.
de menor proporcion)

garganta,
congestion nasal,
tos, salida de
moco y fiebre
variable.

Bronquitis cronica

Tos y salida de
esputo (saliva con
pus) varios dias, 3
meses
consecutivos,
ronquera y
silbidos al respirar.

Virus y bacterias

Suspender el
tabaquismo

Evitar la inhalacion de
contaminantes
ambientales
Antibioticos
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Neumonia

Inflamacion del
tejido pulmonar,
fiebre, escalofrios,
dolor pulmonar,
dificultad para
respirar, tos, poco
esputo. Infeccion
viral del arbol
respiratorio
superior. Presentan
mayor riesgo:
ancianos,
diabéticos,
enfermos con
infeccion
pulmonar
obstructiva,
insuficiencia renal
o hepatica.

Influenza o
gripe

Muy contagiosa,
comienzo subito;
fiebre, tos, dolor
de cuerpo,
malestar general,
anorexia, dolor de

Virus, produce
epidemia

Reposo

Analgésico (baja la
fiebre)

Mucho liquido Usar
medicamentos
recetados.

cabeza, poco
moco, 0jos
llorosos v rojos.

Asma bronquial

Los bronquios se
estrechan; produce
ataques con
dificultad
respiratoria de
duracion variable,
tos, sibilancia
(respiracion con
silbido) y
“apretazon” de
pecho por
contraccion de
bronquios

Por infecciones
respiratorias,
cambio de
temperatura,
ejercicios,
emocion, gripe,
risa, llanto, olor

Reconocer que provoca
el asma

Practicar natacion
Limpieza de la casa
Buena alimentacion
Baiio diario

Nota. Gomez (2007, p. 58 — 59).

Por otro lado, se reconoce tres tipos principales de infecciones:

e Infeccion respiratoria leve; Se presentan sintomas como: Obstruccion nasal,

ronquera, tos, dolores de garganta, etc.
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e Infeccion moderada; El paciente presenta dolor de garganta con secrecion, dolor
de oido, tos, secreciones por el odio, etc. Al tener tales sintomas es recomendable
asistir a una clinica o centro de salud ya que este puede empeorar alin mas en
nifios.

e Infeccion grave; Existe dificultad para respirar, incapacidad para comer o beber,
inconsciencia y piel amoratada. En este caso debe existir atencion medica de

manera obligatoria ante la gravedad de la infeccion.

Proceso de Descentralizacion de los Servicios de Salud en el Peru

La centralizacion de servicios de salud en el Pert ha traido diversos problemas;
de manera historica, el sistema de salud ha tenido una estructura jerarquica y un enfoque
vertical, donde el ministerio de salud (MINSA) ha tomado las principales decisiones, y
los gobiernos regionales han asumido un papel limitado con respecto a la gestion de estos

SEervicios.

Sin embargo, en estos ultimos afios, se han tomado decisiones para elaborar
procesos de descentralizacion, tanto en el sector salud como en otros. La ley de
descentralizacion de 2002, Ley N° 27783, establece en su capitulo II articulo 4, la
“asignacion de competencias y la transferencia de recursos del nivel central hacia los
gobiernos regionales y los gobiernos locales”, esto con el objetivo de lograr la eficiencia,
y alcanzar una mejor calidad y acceso a los servicios de salud en todo el territorio peruano.
Segun la nota de prensa publicada por el ministerio de salud (2007), el entonces ministro
Carlos Vallejos, mencion6 los procesos de descentralizacion del sector, iniciando asi
antecedentes de procesos de transferencia a los gobiernos regionales, la cual comenzo

desde el afio 2005.
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No obstante, la centralizacion aun sigue presente y enfrenta algunos desafios tales

como los siguientes:

e Falta de autonomia de gobiernos regionales: Los gobiernos regionales y locales
aun cuentan con limitaciones en cuanto a gestion y administracion de servicios de
salud, esto a causa de la falta de recursos humanos, técnicos y/o financieros.
Ademas, es necesario mencionar que la burocracia aporta una mayor lentitud en
la toma de decisiones, lo que afecta en gran medida la capacidad de respuesta y
agilidad para enfrentar los problemas actuales y emergentes que se presenten.

e Desigualdades entre regiones: La calidad de los servicios de salud en el Peru
presenta desigualdades, ya que esta varia de acuerdo con las diferentes regiones y

provincias. Siendo las mas afectadas las zonas rurales y alejadas.

Metodologia

Tipo, Nivel de Investigacion y Linea de Investigacion

Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion del presente trabajo es a nivel proyectivo, ya que se busca
encontrar soluciones a un problema que se presenta en muchas regiones, pero en este caso
en especifico, de la region de Arequipa. Asi mismo, se busca analizar la problematica y
proponer una solucion que brinde tanto beneficios econémicos como soluciones efectivas

a la sociedad en general.

Linea de Investigacion

Gestion empresarial e innovacion.

Cuadro de Variable



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
EMTORMNO EMPRESARIAL: Cadena de valor de
ANALISIS DEL SECTOR Porter
FODA
VIABILIDAD ESTRATEGIAS COMPETITIVAS: Diamante de Porter
DEL s COSTOS Y PRECIOS Viabilidad
PROYECTO | PLAN ESTRATEGICO DIFERENCIACION estratégica del Sector Matriz SEPTE
DE NE  SECMENT
INVERSION ENFOQUE SEGMENTO

VENTAJAS COMPETITIVAS:
(EFICIENCIA, EFICACIA, CALIDAD,
INNOVACION)
PRINCIPIOS AXIOLOGICOS:
VISION
MISION
VALORES

OBJETIVOS ESTRATEGICOS

Competitividad del
Seclor

Objetivos, metas y
estrateglas penéricas

FODA Cruzado
Matniz EFI
Matniz EFE

Matriz de Perfil
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Resultados
Identificacion de la Idea de Proyecto

El proyecto de inversion privada propuesto es la instalacion de una clinica privada
especializada en Infecciones respiratorias Agudas (IRA) en la region de Arequipa, esto
debido al alto nimero de casos presentados de esta enfermedad en la regién mencionada.
Este proyecto es necesario ya que existe una demanda insatisfecha donde muchos de los
pobladores de la region cuentan con acceso limitado a servicios de salud especializados
en esta enfermedad, ya que la atencion de esta enfermedad por parte del sector publico
no se da abasto debido al alto nimero de casos presentados semana a semana. Ademas,
es necesario destacar que, en nuestro pais, a pesar de los esfuerzos realizados por el
MINSA para la descentralizacion de los servicios de salud, este sigue siendo un problema
en la actualidad, por lo que se considera pertinente abrir dichas posibilidades de inversion
privada para poder desarrollar una mayor oferta de este tipo de servicios, sobre todo en

provincias y regiones alejadas de la capital.

Esta clinica pretende dar un servicio integral, especializado y de alta calidad, ya
que como se sabe, una infeccion respiratoria puede desencadenar enfermedades
respiratorias mas graves y que originan a otras, y al ser nifios menores de 5 afios y
personas adultas mayores de 60 afios lo mas afectados, es necesario brindar una atencion
que responda a sus necesidades. Por otro lado, a nivel empresarial, dicha situacién
generara tanto beneficios a nivel empresarial, como a aquellas personas que padecen esta
enfermedad, ya que contaran con mayores posibilidades a acceder a este tipo de servicios

esenciales para su salud.
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Desarrollo del Arbol de Problemas e Identificaciéon del Problema Central, Causas y

Efectos.
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Insatisfaccion de los pobladores de la regién de Arequipa por la insuficiente oferta de

servicios de salud especializados en infecciones respiratorias agudas
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Demanda insatisfecha de servicios de salud especializados en infecciones respiratorias
agudas, por la insuficiente oferta de este tipo de servicios en la regidn de Arequipa
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Desarrollo del Modelo de Negocio: Identificacion de la Propuesta de Valor

Emocional y Racional
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Socios Clave

«Ministerio de salud (MINSA)
«Gobicrno regional de
Arequipa

Empresas Farmacéuticas
«Entidades prestadoras de
salud (EPS)

«Companias de seeuros
«Instituciones de
investizgacion médica
sEmpresas de servicio de
mantenimiento de equipos
médicos

Empresas de desinfeccion v
limpicza para ¢l sector salud
Empresas de gestion de
residuos solidos v sustancias
quimicas

Actividades Clave

Actividades primarias
«Recursos humanos
«Diagnosticos v ratamientos
sAlencion a pacientes
sInvestigacion v desarrollo
Actividades seeundarias
sMercadotecnia
+Colaboracion con olras
instituciones

Recursos Clave

sCapital humano: Personal
médico especializado en

infecciones respiratorias agudas.

slecursos financieros

sBienes tangibles e intangible:
Sede fisica, insumos, equipos v
servicios especializados

Propuestas de Valor

EMOCTONAL

Benelicio de poder percibir una
senzacion de bienestar vy
seguridad al recibir un
tratamiento especializado,
acompanado de profesionales
elicientes, con vocacion v empatia
ante la enfermedad que padecen.
RACIHINAL

Servicio benelactor, el cual
cumple con las necesidades v
requerimientos del mercado:

+ Infraestructuras adecuadas v
maodernas, junto a equipos
medicos de alta tecnologia v
recurses medicos
complementarios.

o Pruchas diagnostico
clinldgicos v/o hemogramas:
radiograflias v tomografias en
casos clinfcos graves.

Relacion con los clientes

«Publicidad en redes sociales.
«Recomendaciones (Boca a
hoca) entre pacientes v
médicos.

«Promocion dirizida a los
erupos de interés.

Canales

Sede ubicada en zona
estratégica, de ficil acceso para
los pobladores v gque cumpla
los requerimientos v
normativas urbhanisticas del
gobierno central v resional.

Segmentos de clientes

Clientes: Personas que
padecen infecciones
respiratorias agudas,
pertenecientes a la region de
Areguipa.

Perfil del eonsumidaor:
Personas de clase media v alta
(Nivel Ay By que regidan en la
region de Arequipa, Peril. Los
cuales necesitan servicios
tales como diagnosticos s
tratamientos relacionadas al
Lipo de infeccion respiraloria
aguda que padecen.
Problema Central: Demanda
insatisfecha de servicios de
salud especializados en
infecciones respiratorias
agudas, por la insuficiente
oferta de este tipo de servicios
en la region de Areguipa

Estructura de costes

+Costos relacionados a la adquisicion de material médico v

equipons necesarios

«Costos de planilla v mercadotecnia
«Paro de impuestos de acuerdo al sector salud

Fuentes de ingresos

«Servicio principal: Venla directa del servicio en consullas médicas. pruebas
de diagndsticos, ralamiento v segouimiento de la enfermedad.
sServicio secundario: Servicios en rehabilitacion pulmonar.
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Caracterizacion del Producto: Bien o Servicio

El presente trabajo de investigacion se caracteriza por instalar una clinica privada
especializada en infecciones respiratorias agudas (IRA) para satisfacer la alta demanda
por parte de la poblacion de Arequipa, asi como generar ingresos econémicos tanto a la
misma empresa como al sector salud, ofreciendo asi un servicio de calidad que contara
con profesionales capacitados, equipos de alta tecnologia, instalaciones amplias y servicio
inmediato, donde se ofreceran los servicios de consulta, diagndsticos y tratamientos. De
igual forma, se pretende reducir el nimero de mortalidad y morbilidad que nacen de esta
enfermedad, generar mayores puestos de trabajo a profesionales de la salud y
administrativos, asi como también aportar a una mejor calidad de vida a los clientes

arequipenos.
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Plan Estratégico

Marco Conceptual

Estrategias competitivas

Diferenciacion

Se tendra en consideracion ofrecer un servicio unico y de calidad para obtener la
preferencia por parte de las personas que padecen IRA. En este caso, la clinica
especializada en Infecciones respiratorias ubicada en Arequipa puede llegar a
diferenciarse mediante la aplicacion de practicas de atencion adecuadas para este tipo de
enfermedades, asi como brindar diagnosticos completos y tratamientos de alta
efectividad. Para ello es que se contara con personal altamente calificado en su
especializada de atencion, los cuales también se diferenciaran por su rapido actuar ante

situaciones de emergencia o gravedad.

Enfoque Segmento

Se tienen como enfoque segmentado a nifios menores de 5 afios y personas adultas
mayores de 60 afios, esto debido a que son los mas propensos a padecer esta enfermedad.
Se les brindard una répida atencion y tratamientos adecuados ante las posibles diferencias

de reacciones que puede tener un nifio y un adulto ante cierto tratamiento.

Enfoque Tecnologico

La clinica contara con equipos médicos especializados en Neumologia, asi como
otros complementarios y basicos en este tipo de servicios, de los cuales se hara uso para
atender y satisfacer las necesidades de cada paciente. Estos sirven de apoyo para llegar a
abarcar a una mayor cantidad de pacientes, y resolver tareas administrativas como
revision de expedientes, historias clinicas, etc., para que la atencion sea adecuada y

rapida.
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Ventajas Competitivas

Eficiencia

Se ofrecera un servicio de salud adecuado a los pacientes con la finalidad de evitar
mayores complicaciones a su estado de salud, por lo que se dara una atencion rapida y
personalizada segun el grado de enfermedad y tipo de infeccion. En casos donde se

presente mayor gravedad, estos se atenderan en estados de emergencia u hospitalizacion.

Eficacia

Se contard con personal capacitado y con la suficiente experiencia en su campo
de especializacion, los cuales van a contribuir a un buen trato y diagnodstico de las

enfermedades, aumentando asi la satisfaccion por parte de los pacientes.

Innovacion

Ante las diferentes situaciones epidemiologicas y cambios en tecnologia, la clinica
debe estar a la par de otros establecimientos de salud nacionales o internacionales, por lo
que resulta necesario implementar nuevos tipos de diagnostico para detectar antigenos
viricos de manera mas rapida y eficiente, asi como de nuevas formas de tratamiento para

los pacientes dependiendo de la edad de estos u otros factores importantes.

Analisis del microentorno

5 Fuerzas de Porter

Amenaza de nuevos competidores

El sector salud siempre ha sido uno de los mas importantes a nivel nacional, sin
embargo, existen grandes brechas para dar cobertura por parte de establecimientos
publicos, es por ello que las clinicas privadas son una de las opciones mas confiables

considerada por parte de los ciudadanos.
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El sector de salud privado resulta atractivo para los peruanos, esto debido a las
constantes negligencias e ineficiencias cometidas por parte del sector publico, el cual
mantiene con constancia dificultades para poder atender a sus pacientes. Por otro lado, el
sector creceria en un 8.5% en 2023 (Gestion,2023), indicando asi la importancia y

demanda que se tiene en este sector.

En cuanto a la amenaza de nuevos competidores, es necesario indicar que hasta el
momento no existe una clinica privada especializada en infecciones respiratorias agudas,
por lo que los pacientes deben atenderse en hospitales que brinden atencion general y
luego ser derivados a la especialidad que corresponde, demorando asi el proceso de
atencion rapida y de brindar tratamientos a tiempo. Hasta el momento tampoco se conoce
de algin proyecto de inversion para una clinica de esta especialidad ya sea a nivel
nacional o en la region de Arequipa, esto seguin lo que se pudo investigar en la aplicacion

ObraSalud del Programa Nacional de Inversiones en Salud (Pronis).

Productos Sustitutos

En este caso, los servicios de salud no tienen reemplazo, por lo que productos
sustitutos hace referencia a la competencia entre clinicas y las caracteristicas de sus
servicios, eligiéndose asi bajo factores de calidad y precio. Asi mismo, la mayor parte de
la poblacion en Arequipa cuentan con un seguro médico en EsSalud o SIS, por lo que no
pagan tarifas de atencion médica, pero estos se caracterizan por brindar un servicio de
baja calidad, con retrasos en atenciones y consultas, asi como la falta de especialistas en
enfermedades respiratorias, es por ello por lo que se puede observar una baja amenaza de
servicios sustitutos para la atencion en estas enfermedades, ya que en los hospitales
publicos la atenciébn para infecciones respiratorias agudas se brinda bajo las
especializades de enfermedades respiratorias, ademds de darse de manera escasa, y en

cuanto al sector privado, son pocas las clinicas que ofrecen la especialidad de neumologia,
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entre ellas la Clinica San Pablo, San Juan de Dios, Auna y Daniel Alcides Carrion, las
cuales manejan una gran variedad de especialidades, pero siguen sin ser clinicas centradas

en infecciones respiratorias agudas.

Poder negociacion con el cliente

Conforme se muestra en el Plan Bicentenario (2021), “en el andlisis de la
mortalidad seglin causas especificas (mas desagregadas), se observa que la primera causa
de muerte corresponde a las infecciones respiratorias agudas, con una tasa de 111,6
muertes por cada 100 000 habitantes” (p. 68). Esto evidencia que el servicio de atencion
de esta enfermedad es demandado debido a la gravedad que esta puede causar, por lo que
nifios y adultos pueden recibir este tipo de atencion, los cuales son clientes directos, pero
hay que tener en consideracion que son el entorno familiar quienes también resultan
involucrados y son encargados de analizar y aprobar el servicio que se brindara. Por otro
lado, es necesario senalar que estos no disponen de una gran variedad de establecimientos
de salud por elegir, por lo que tienen opciones limitadas por las cuales deben decidir

atenderse y llevar un tratamiento.

Poder de negociacion de los proveedores

En cuanto a personal médico, en Perti contamos con 200 médicos neumologos y
8 neumologos pediatricos en la region de Arequipa, asi como 1 507 enfermos en total
dentro de la region (MINSA, 2020). Esto indica un moderado poder de negociacién. Y en
cuanto a la industria farmacéutica, en nuestro pais existen 200 laboratorios entre
nacionales y transnacionales (Rojas, 2019), por lo que en ese aspecto dichos proveedores

podrian tener un poder de negociacion alto debido a la demanda de sus productos.

Rivalidad del sector
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La atencion de infecciones respiratorias agudas se da en hospitales generales
publicos, pero estos atienden diversas enfermedades y no cuentan con el personal médico
suficiente, por lo que no llegan a cubrir toda la demanda; en el caso de clinicas privadas,
solo pocas de estas tienen la especialidad de enfermedades respiratorias o neumologia,
por lo que solo un numero reducido de estas se encuentran con la capacidad de atender
infecciones respiratorias agudas, esto demuestra de que la rivalidad entre empresas de
este sector es media o alta, ya que buscan tener mayor participacion en el mercado, sin
embargo, no se encuentran especializadas en esta enfermedad y no se centran en este tipo

de servicio.

Analisis del macroentorno

Analisis SEPTE

Factores politicos, gubernamentales y legales

Para ejecutar y poner en marcha este proyecto de inversion, es necesario tomar
en cuenta los factores politicos y legales; En el caso de nuestro pais, actualmente esta en
cuestionamiento el rol desempefiado por la ministra del ministerio de Salud, Rosa
Gutiérrez, quien no ha logrado enfrentar a la epidemia del dengue de manera efectiva, lo
que ha desencadenado que el numero de casos sean superiores a afios anteriores. Ante
esto, la Asamblea Nacional de Gobiernos Regionales (ANGR) también se han
pronunciado debido a que la ministra evade su responsabilidad ante esta crisis sanitaria,
a pesar de que este debe cumplir con el rol de ente rector (La Republica, 2023). Ante esta
situacion, el ambiente politico y gubernamental en Per se ve crisis debido a que esté
pendiente la decision de renuncia por parte de la ministra, y sumando a esto otros casos
como el suceso de siete congresistas acusados por recortes de sueldos a sus trabajadores
(La Republica, 2023), nuestro pais se encuentra pasando por este tipo de escenarios que

perjudican los servicios brindados por parte del sector publico. En cuanto al aspecto legal,



39

en nuestro pais tenemos diversas leyes relacionadas al sector salud, siendo la Ley General
de Salud, Ley N° 26842, la principal, en la cual se mencionan aspectos importantes como
del ejercicio de los profesionales médicos, control nacional e internacional de
enfermedades, sustancias y productos peligrosos, infracciones y sanciones, etc. Ademas
de esa ley, se encuentra la Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud, Ley N°
29344, en la cual se establece la normativa necesaria para garantizar a cada ciudadano la
seguridad social en salud, siendo aplicable esta ley para instituciones publicas, privadas
y mixtas. Y demostrando la importancia de este sector, la Ley N° 30023 establece que el
dia 13 de agosto es el dia nacional de la salud, y por otro lado, la Ley N°30024 permite

el registro nacional de historias clinicas electronica.

Factores econéomicos

De acuerdo con el informe macroecondémico del primer trimestre del presente
afio, en nuestro pais la actividad econdmica se contrajo en un 4% tras dos afos de
crecimiento continuo, esto es debido a la baja inversion del sector privado ante una
situacion de conflictos sociales, asi como también de la caida del gasto publico y la caida
de las exportaciones tradicionales (BCRP, 2023). Por otro lado, segtn lo expuesto por el
ministerio de economia y finanzas (2022), en materia de salud, se asigna S/. 2159 millones
para mantener la capacidad resolutiva de los establecimientos de salud, y entre las demas
designaciones, se otorga S/. 6770 millones para financiamiento en inversiones con la
finalidad de favorecer al crecimiento de los gobiernos locales y regionales, los cuales

segun la propuesta estos podrian llegar a crecer en un 38,1% y un 16,4% respectivamente.

Factores Sociales, culturales y demograficos
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De acuerdo con la plataforma oficial del ministerio de Salud, tomando como
fuente el INEI, la region de Arequipa cuenta con una poblacion total de 1 578 244

habitantes en 2023.

Paoblacion Mujeres en Poblacién Poblacion
Total edad fertil Femenina Masculina

'.@b@'@ W P
%%Jﬁa ! g W

w8 L L Rl

INEI ANO 2023 INEI ANO 2023 INEI ANO 2023 INEI ANO 2023
1.578.244 484.766 788.396 789.848

CUADRO N°01: POBLACION POR GRUPOS DE EDAD SEGUN INEIL, DEL DEPARTAMENTO DE AREQUIPA,
PROVINCIA DE Todo, DISTRITO DE Todo ANO 2023

00-04a 05-09a 10-14a 15-19a 20-59a 60ay+
102.656 130.041 124 326 116.44¢9 S01.746 203.026

Por otro lado, en nuestro pais, en la semana epidemioldgica nimero 19, se
presentaron un total de 700281 casos y 58 defunciones, y especificamente en la region de

Arequipa son 51089 casos, con 3 defunciones durante la misma semana.

Tabla 6

Episodios de infecciones respiratorias agudas, semana epidemioldgica 19, afio

2022-2023
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022 2023
Departamento  Direcciones de Salud  JRAS (no neumonias) ; o i Total  mRAS | i N ; Total
SE19 SE19 - RS e SE19 RS
JO— JR— 1451 17515 15 128 n 2 17643 1236 16377 10 181 3 4 18558
hncash dncash 1856 24ME 12 148 H 2 24187 2208 20555 1% ED 13 1 a7
- Apurima 692 B8 1 N 2 0 8t62 @7 10525 17 54 2 o 10579
Charika 384 ao0z 2 2 2 0 4o a8 5873 [ 18 4 o sas
Meacuips Arsquipa 3817 3155 El 248 16 1 36404 1604 50575 65 514 181 3 s10Ee
JI— Ayscucho 1293 15436 3 103 60 1 15538 1222 16865 i 155 a2 1 1Ten
Cojamarca 617 T69E 5 75 a3 0 73 B53 9993 L a7 ] 1 10140
Chota 180 537 1 a7 o 0 3564 Nz 3683 3 2 o 1 3me
Cajamarca
Cuterve m T a 2] 16 0 27sE 161 2578 0 21 7 o 25
18én 650 BTE E] &5 2 0 8E &1 2071 14 106 35 LI
Callan Callan 1557 1965 2 E] EL] 0 19826 1572 28542 F a2z 8 o 26764
Cusen Cusen FEEE 25890 46 HE M 4 26238 208 29168 61 2 a7 1 2390
Husnesveliea  Husneaveliea 120 15256 5 52 5 1 15308 1077 16305 [ 55 5 1 16360
Hué nuen Hubrues 1698 23480 2 =0 61 2 am 1883 26590 n M7 ] 1 26837
e s 1o 13037 1 EL a7 1 13068 1520 18741 4 &7 EL 4 18808
Jurin Junin 1664 20821 10 102 51 3 24: 1793 28109 21 190 109 4 2399
laLiberisd L Libérind 1485 20651 13 133 L] 0 20784 1681 24041 El 148 79 ERL ]
Lamisoyerps  Lanshapecue 1319 18138 a2 128 az 2 19267 1545 27056 2 177 32 0 7
Diis Lima Centro 2289 24626 a3 54d 06 1 BT 1182 29046 = 754 02 o z9E00
Diis Lima Este 179 18919 19 EFE 1 0 242 1767 28288 [ 703 30 0 289
Lima Diiis Lima Marte 210 19655 a3 584 {F2] 1 anm 1664 20282 57 728 F2E o oM
Diis Lima Sur 2564 28628 7 440 52 1 Z06E 052 39817 4 e 125 3 40551
Lima Region 1978 21003 a 124 14 0 e 1818 26933 7 0 22 1 29M2
Loreto Lorets 2446 1335 a7 B41 168 12 42176 676 38341 60 685 105 12 33626
Madre de Dios Madre de Dias 334 4BTT a 26 2] 0 5003 03 5685 4 a1 FE o 5TE
Moquegus  Moguegua 23 628 1 19 z 0 2647 425 5227 [ 12 7 o 59
Pasen Pasen 22 1863 7 51 E1] 2 oM 1074 14670 7 74 3 2 14T
Luciang Caslla ) 13380 8 ] EH 0 13468 1221 17333 2 18 & 1 18051
Piura Marropsn - Husncabarnba e 6600 3 s7 & 0 eMT 551 nm 12 66 ] 1 7S
Biura 1391 17006 35 kgl & 0 17383 1164 19384 b1 260 FE o 1953
Pune Funs 1385 16337 2 266 81 5 16603 1304 20482 El 153 102 3 20835
Sam Martin  San Martin 1228 13310 2 m2 134 7 13692 w0 13397 F3] 25 a1 4 1m2
Tacna Taera EE] 440 a 16 & 0 7456 751 261 1 1 ] o a4
Turnbes Tumbes 401 5603 3 4B E)| 0 58S 54 5786 [ 19 2 o sazs
Ucayali Ucayak 1799 25099 20 53 T R 1952 26174 21 286 51 6 26450
Peni SGEZE SG5HGE 577 6606 1966 50 572472 46320 692058 wa7 8223 2612 58 700281

Nota: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de

Enfermedades (2023).

Factores tecnologicos

Tras la pandemia, el sector salud se ha visto en la necesidad de continuar con sus
operaciones de manera remota y haciendo uso de la tecnologia, por lo que se han
integrado en algunos establecimientos de salud el uso de la telemedicina. Segun lo que
informa MINSA desde el portal oficial del estado, son cerca de 2600 establecimientos de
salud asociados a la Red Nacional de Telesalud, en la cual se permite que los centros de
primer nivel se conecten con otros hospitales para ampliar la oferta del servicio, y en el

caso de la region de Arequipa, son 115 los establecimientos que conforman esta red.
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Factores Ecolégicos

Toda empresa llega a tener impacto sobre el medio ambiente, pero también son
responsables de reducir dicho impacto y tomar medidas en mejora del ambiente. En el
sector salud, algunos hospitales como el Hospital Goyeneche de Arequipa, en su
reglamento interno de seguridad y salud (2020), detalla el manejo y tratamiento de
residuos solidos y liquidos, en el cual se describe como estos residuos deben almacenarse,
manipularse y transportarse. Adicionalmente a ello, existe una norma técnica de salud
elaborado por el Minsa (2018), en la cual se mencionan los tipos de sistemas de
tratamiento de residuos en EESS; Entre ellos se encuentra la inertizacion, el cual es un
proceso de tratamiento para residuos peligrosos, donde se usa aglomerantes para obtener
un producto solido que, al momento de eliminarse en un relleno sanitario, este no suponga

un problema para la salud o el medio ambiente.



Plan Estratégico

Cadena de Valor
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Actividades de
Soporte

Infraestructura

En el Peru, hasta la actualidad no existen clinicas especializadas para el tratamiento de infecciones respiratorias, sin embargo,
existen clinicas y establecimientos de salud que atienden dichas enfermedades en sus unidades de enfermedades respiratorias.
En el sector salud, de acuerdo con la Ley General de Salud N° 26842, en el capitulo II articulo 37, se exige a todos los
establecimientos de salud independientemente de su naturaleza, cumplir con los requisitos que se disponen en los reglamentos o

normas técnicas, respecto a sus plantas fisicas, sistemas de saneamiento, equipamiento, personal y control de riesgos.

Gestion de recursos humanos

Segun MINSA, en el Pert hasta el afio 2019 existen 200 médicos especializados en neumologia y 8 especializados en neumologia
pediatrica, de los cuales 16 se encuentran en el primer nivel, 72 en el segundo nivel junto a 8§ en neumologia pediatrica, y 112 en
el tercer nivel de atencion, y en la region de Arequipa, no se cuentan con los suficientes especialistas para cubrir la demanda
existente.

En diversos establecimientos, también se cuenta con enfermeros, técnicos especializados, médicos especialistas en enfermedades

respiratorias, personal administrativo, de limpieza, etc.

Tecnologia
Para el tratamiento de estas enfermedades, algunos establecimientos médicos utilizan el filtro HEPA, IUGV (Radiacion

electromagnética), tasas de ventilacion minima de 60 y 160 litros por segundo, material para toma de muestras, etc.




44

Abastecimiento

En el caso de establecimientos de salud publicas, estas no logran cubrir la demanda de abastecimiento de medicamentos para

tratar la enfermedad, asi como contar con poco material médico para tratarlos, ya que no existen suficientes unidades de cama

para atender a todos como corresponde, sobre todo en el caso de aquellos pacientes que requieren internamiento.

Actividades

Primarias

Logistica de entrada
Diversas clinicas
realizan  atenciones

para la reserva de
citas médicas, ya sea
por medios digitales
oficiales, nimeros de
contacto 0
presenciales.

También cuentan con
un area de

emergencias en el

caso de aquellas
personas que
contengan fuertes

complicaciones y

Operaciones
Las clinicas realizan
diagnoésticos del tipo de

enfermedad y su gravedad.
Determinan el tratamiento
pertinente.

Realizan seguimientos del
avance o la mejora de la
enfermedad a pacientes en
estado moderado o critico
mientras continllan con el

tratamiento designado.

Logistica de salida

Control periodico a

aquellos  pacientes
que hayan
culminado el
tratamiento.

Marketing y

ventas

Publicidad a
través de medios
digitales  como
redes sociales y
pagina web
oficial de la
clinica.
Marketing boca a
boca por parte de
pacientes

satisfechos.

Servicios post - Venta

Servicio de rehabilitacion,
si asi se requiere, para
pacientes que culminaron
su tratamiento tras un
estado cronico.
Seguimiento del grado de
satisfaccion de los
clientes.

Entrega de informacion
médica relevante como
alertas  epidemioldgicas,
para aquellos pacientes
registrados en la base de

datos.
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necesiten

inmediata.

atencion

Se realizan descuentos en
consultas a  aquellos

pacientes afiliados.
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Analisis FODA
FORTALEZAS DEBILIDADES
1. Los establecimientos de salud que 1. Establecimientos de salud que no

atienden esta enfermedad cuentan

con médicos especialistas con gran

llegan a cubrir la totalidad de la

demanda, e incluso la mayoria de

experiencia. estos en alertas epidemioldgicas

2. Existe un potencial crecimiento de tienen que operar en un 50%
demanda por clinicas privadas. adicional a su capacidad total.

3. Ubicacion estratégica y de facil 2. Falta de profesionales suficientes
acceso, por parte de para atender a todos los pacientes.
establecimientos de salud ya 3. Falta de infraestructuras modernas
existentes. para un ambiente optimo en el cual

4. La mayoria de las clinicas y no se propague aun mas la
hospitales cuentan con alianzas enfermedad, tanto en familiares de
con otras organizaciones pacientes como en el mismo
relacionadas al sector salud. personal médico.

5. El sector salud se considera atn 4. Equipamiento obsoleto que no se
mas relevante tras la pandemia ajusta a los nuevos tratamientos
(Cepeda, 2021). para atender esta enfermedad.

5. Falta de recursos médicos como
medicamentos, los cuales se
utilizan para el tratamiento de esta
enfermedad.

6. Mala gestion en designacion de
recursos y presupuestos.

OPORTUNIDADES AMENAZAS
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Reporte de un alto indice de casos

en nifios y adultos mayores en la

region de Arequipa.

3. Las infecciones

agudas son

frecuentes en épocas de frio.

publico en la gestion
inversiones para
establecimientos.

5. Constantes descubrimientos

innovacion tecnologica

equipamiento médicos.

médica.

2. Arequipa es la regiébn con mayor
riesgo a padecer esta enfermedad.
respiratorias

enfermedades

4. Ineficiencia en el sector de salud

de

Sus

cn

6. Nuevas tendencias en atencidn

€

Inestabilidad politica.

Burocracia y leyes estrictas para la
creacion de clinicas privadas.
Desconocimiento y poca
concientizacidon en referencia a la
gravedad de padecer estas
enfermedades.

Condiciones econdémicas por parte
de la poblacion de Arequipa.
Reglas estrictas impuestas por
Aduanas (SUNAT) y otros
organismos, para la importacion

de insumos médicos.

Viabilidad Estratégica

Matriz EFT
MATRIZ EFI — Evaluacion de Factores Internos
Peso Calificacion | Total Ponderado
Fortaleza
1.Los establecimientos de salud que | 14% 4 0.56
atienden esta enfermedad cuentan con
médicos especialistas con gran
experiencia.
2.Existe un potencial crecimiento de | 14% 4 0.56
demanda por clinicas privadas.
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3.Ubicacion estratégica y de facil
acceso, por parte de establecimientos

de salud ya existentes.

11%

0.44

4.La mayoria de las clinicas vy
hospitales cuentan con alianzas con
otras organizaciones relacionadas al

sector salud.

10%

0.3

5.El sector salud se considera aun mas
relevante tras la pandemia (Cepeda,

2021).

16%

0.64

Debilidades

1.Establecimientos de salud que no
llegan a cubrir la totalidad de la
demanda, e incluso la mayoria de
estos en alertas epidemiologicas
tienen que operar en un 50% adicional

a su capacidad total.

9%

0.09

2.Falta de profesionales suficientes

para atender a todos los pacientes.

9%

0.09

3.Falta de infraestructuras modernas
para un ambiente optimo en el cual no
se propague aun mas la enfermedad,
tanto en familiares de pacientes como

en el mismo personal médico.

5%

0.05

4.Equipamiento obsoleto que no se
ajusta a los nuevos tratamientos para

atender esta enfermedad.

4%

0.04

5.Falta de recursos médicos como
medicamentos, los cuales se utilizan
para el tratamiento de esta

enfermedad.

3%

0.06

6.Mala gestion en designacion de

recursos y presupuestos.

5%

0.1
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TOTAL 2.93
Valores de calificacion:

1 = Debilidad mayor 2= 3= 4 = Fortaleza
Debilidad | Fortaleza mayor
menor menor

Matriz EFE
MATRIZ EFE- Evaluacion de Factores Externos
Peso Calificacion | Total Ponderado

Oportunidades
1. Reporte de un alto indice de casos | 15% 4 0.6
en nifios y adultos mayores en la
region de Arequipa.
2.Arequipa es la region con mayor | 13% 4 0.52
riesgo a padecer esta enfermedad.
3.Las infecciones respiratorias agudas | 11% 4 0.44
son enfermedades frecuentes en
épocas de frio.
4.Ineficiencia en el sector de salud | 13% 4 0.52
publico en la gestion de inversiones
para sus establecimientos.
5.Constantes  descubrimientos e | 6% 3 0.18
innovacion tecnologica en
equipamiento médicos.
6.Nuevas tendencias en atencion | 7% 3 0.21
médica.
Amenazas
1.Inestabilidad politica. 5% 2 0.1
2.Burocracia y leyes estrictas para la | 9% 1 0.09
creacion de clinicas privadas.
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3.Desconocimiento y poca | 6% 2 0.12
concientizacion en referencia a la
gravedad de padecer estas
enfermedades.
4.Condiciones econdmicas por parte | 7% 2 0.14
de la poblacion de Arequipa.
5.Reglas estrictas impuestas por | 8% 1 0.08
Aduanas  (SUNAT) y  otros
organismos, para la importacion de
insumos médicos.

TOTAL 3
Valores de calificacion:

1 = Amenaza mayor 2= 3= 4 = Oportunidad
Amenaza | Oportunidad | mayor
menor menor

Analisis Matricial
ATAQUE ATAQUE RESISTIR
ATAQUE RESISTIR DESPO
RESISTIR DESPO R DESPO

Tras los resultados obtenidos en las matrices EFI y EFE, las calificaciones

alcanzadas fueron de 2.93 y 3 respectivamente, lo cual indica que la empresa se encuentra

en zona competitiva. Segin este analisis, se puede concluir que se encuentra en el

cuadrante de Ataque, lo que quiere decir que la clinica puede llegar a crecer y

desarrollarse si se hace uso de diversas estrategias.
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FODA CRUZADO
FASE 01

Fortalezas

Debilidades

1.Los establecimientos de salud que atienden
esta enfermedad cuentan con médicos
especialistas con gran experiencia.

2.Existe un potencial crecimiento de demanda
por clinicas privadas.

3.Ubicacion estratégica y de facil acceso, por
parte de establecimientos de salud vya
existentes.

4.La mayoria de las clinicas y hospitales
cuentan con alianzas con otras organizaciones
relacionadas al sector salud.

5.E1 sector salud se considera aiun mas

relevante tras la pandemia (Cepeda, 2021).

1.Establecimientos de salud que no llegan a cubrir
la totalidad de la demanda, e incluso la mayoria de
estos en alertas epidemiolodgicas tienen que operar
en un 50% adicional a su capacidad total.

2.Falta de profesionales suficientes para atender a
todos los pacientes.

3.Falta de infraestructuras modernas para un
ambiente optimo en el cual no se propague atin mas
la enfermedad, tanto en familiares de pacientes
como en el mismo personal médico.
4.Equipamiento obsoleto que no se ajusta a los
nuevos tratamientos para atender esta enfermedad.
5.Falta de recursos médicos como medicamentos,
los cuales se utilizan para el tratamiento de esta
enfermedad.

6.Mala gestion en designacion de recursos Yy

presupuestos.
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Oportunidades

Estrategias FO

Estrategias DO

1.Reporte de un alto indice de casos en nifos y
adultos mayores en la region de Arequipa.
2.Arequipa es la region con mayor riesgo a
padecer esta enfermedad.

3.Las infecciones respiratorias agudas son
enfermedades frecuentes en épocas de frio.
4.Ineficiencia en el sector de salud publico en
la  gestion de inversiones para  sus
establecimientos.

5.Constantes descubrimientos € innovacion

tecnoldgica en equipamiento médicos.

6.Nuevas tendencias en atencion médica.

1.

Aprovechar el alto indice de casos en
IRA para invertir en campaifias
publicitarias donde se dé a conocer el
servicio que se pretende brindar y los
beneficios de este.

Invertir en tecnologia e investigaciones
en neumologia para garantizar un buen
servicio y actualizando en los métodos
médicos utilizados.

Establecer alianzas con otras clinicas y
hospitales que no brinden la misma
especialidad, con el fin de llegar a mas
clientes y apoyarnos para ganar mayor

posicion en el mercado.

Invertir en una adecuada infraestructura
fisica, que este ubicada en un punto
estratégico para ser de mayor acceso a la
poblacién que lo necesite, teniendo en
consideracion las provincias con mayor
riesgo.

Integrar los equipos necesarios, tales como
ventilacion, para evitar la propagacion de la
enfermedad en la misma clinica.

Incorporar médicos especializados, que
cuenten con experiencia en el tratamiento de
esta enfermedad, asi como aumentar la

planilla de estos segun se requiera.

Amenazas

Estrategias FA

Estrategias DA

1.Inestabilidad politica.
2.Burocracia y leyes estrictas para la creacion

de clinicas privadas.

Realizar campafias de concientizacion
para padres de familia y adultos en

general sobre las consecuencias de la

Generar contacto con empresas del sector
tanto publico como privado, para contar con

una mayor red de contactos y empresas
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3.Desconocimiento y poca concientizacioén en
referencia a la gravedad de padecer estas
enfermedades.

4.Condiciones econdmicas por parte de la
poblacion de Arequipa.

5.Reglas estrictas impuestas por Aduanas
(SUNAT) y otros organismos, para la

importacion de insumos médicos.

IRA y su importancia, para incrementar
la demanda del servicio.

Obtener todos los permisos y licencias
requeridas por ley, asi como cumplir
con certificados de calidad con el cual
se garantice la seguridad y confianza
tanto de los clientes como de las

entidades reguladoras.

interesadas en establecer conexiones o
alianzas empresariales.

Contar con un alto nimero de proveedores
estratégicos para reducir costos en la

adquisicion de diversos recursos.
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FODA CRUZADO
FASE 02

Fortalezas

Debilidades

1.Los establecimientos de salud que atienden
esta enfermedad cuentan con médicos
especialistas con gran experiencia.

2.Existe un potencial crecimiento de demanda
por clinicas privadas.

3.Ubicacion estratégica y de facil acceso, por
parte de establecimientos de salud ya
existentes.

4.La mayoria de las clinicas y hospitales
cuentan con alianzas con otras organizaciones
relacionadas al sector salud.

5.El sector salud se considera ain mas

relevante tras la pandemia (Cepeda, 2021).

1.Establecimientos de salud que no llegan a
cubrir la totalidad de la demanda, e incluso la
mayoria de estos en alertas epidemiologicas
tienen que operar en un 50% adicional a su
capacidad total.

2.Falta de profesionales suficientes para
atender a todos los pacientes.

3.Falta de infraestructuras modernas para un
ambiente optimo en el cual no se propague aun
mas la enfermedad, tanto en familiares de
pacientes como en el mismo personal médico.
4. Equipamiento obsoleto que no se ajusta a los
nuevos tratamientos para atender esta
enfermedad.
5.Falta de recursos médicos como

medicamentos, los cuales se utilizan para el

tratamiento de esta enfermedad.
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6.Mala gestion en designacion de recursos y

presupuestos.

Oportunidades

Estudio Técnico

Estudio de mercado

1. Reporte de un alto indice de casos en nifios y
adultos mayores en la region de Arequipa.
2.Arequipa es la regién con mayor riesgo a
padecer esta enfermedad.

3.Las infecciones respiratorias agudas son
enfermedades frecuentes en épocas de frio.
4.Ineficiencia en el sector de salud publico en la
gestion de inversiones para sus establecimientos.
5.Constantes descubrimientos e innovacion
tecnoldgica en equipamiento médicos.

6.Nuevas tendencias en atencidn médica.

Al no existir una clinica especializada
en IRA, y ante establecimientos
publicos que presentan dificultades
para cubrir la demanda, la poblacion se
ve en la necesidad de buscar
alternativas seguras y confiables que
garanticen una buena atencion, siendo
este escenario un incentivo para la
inversion requerida.

Al invertirse en tecnologia médica y en
el mismo establecimiento, la poblacion
se beneficiaria y la tasa de mortalidad

disminuiria.

1. Existe una baja competitividad en el
mercado, por lo que la instalacion de
esta clinica atenderd numerosos casos.

2. Debido a la crisis sanitaria en nuestro
pais, la poblacion considera estar
propensos a diversas enfermedades, y
entre las mas frecuentes se encuentra la
IRA.

3. En el sector salud se realizan grandes
inversiones para la compra de

medicamentos, instrumentos e

indumentaria para garantizar una mejor

calidad de servicio.
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3. De no encontrarse determinados
materiales médicos, es necesario
enfocarse en la importacion de estos
para mejorar el servicio brindado.

Amenazas Estudio organizacional y legal Estudio econémico y financiero
1.Inestabilidad politica. 1. Cumplir con la Ley general de salud N° 1. Inversiones en equipamiento y demas
2.Burocracia y leyes estrictas para la creacion de 26842 implementos necesarios, asi como
clinicas privadas. 2. Cumplir con lo establecido en el materiales de oficina y demads bienes
3.Desconocimiento y poca concientizacion en Decreto Supremo N.° 024-2001-SA, en tangibles.
referencia a la gravedad de padecer estas la cual se habla de las modalidades de 2. Enel caso de establecimientos de salud
enfermedades. trabajo,  jornadas  ordinarias y publicos, no se gestionan de manera
4.Condiciones econdmicas por parte de la extraordinarias, etc. optima los presupuestos designados
poblacion de Arequipa. 3. Cumplir con las normas técnicas de para realizar mejoras en los mismos,
5.Reglas estrictas impuestas por Aduanas construccion  determinadas por el por lo que invertir en una clinica
(SUNAT) y otros organismos, para la gobierno central y regional, para privada implica también invertir

importacion de insumos médicos.

garantizar un ambiente de calidad.

equipamiento actualizado y moderno.
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4. Garantizar el cumplimiento de

procedimientos médicos obligatorios y
minimos segun lo establecido por
MINSA 0 autoridades

correspondientes.

Inversibn en investigaciones que
realicen descubrimientos importantes e
indispensables en tratamientos y
cuidados para la poblacion mas
vulnerable a padecer IRA.

Estructura economica-financiera que
sostenga a la empresa para continuar
con sus operaciones y llegar a mas

clientes.




FODA CRUZADO
FASE 03

Fortalezas

Debilidades

1.Los establecimientos de salud que atienden
esta enfermedad cuentan con médicos
especialistas con gran experiencia.

2.Existe un potencial crecimiento de
demanda por clinicas privadas.

3.Ubicacion estratégica y de facil acceso, por
parte de establecimientos de salud ya
existentes.

4.La mayoria de las clinicas y hospitales
cuentan con  alianzas con  otras
organizaciones relacionadas al sector salud.
5.El sector salud se considera aun mas

relevante tras la pandemia (Cepeda, 2021).

1.Establecimientos de salud que no llegan a
cubrir la totalidad de la demanda, e incluso la
mayoria de estos en alertas epidemiologicas
tienen que operar en un 50% adicional a su
capacidad total.

2.Falta de profesionales suficientes para
atender a todos los pacientes.

3.Falta de infraestructuras modernas para un
ambiente optimo en el cual no se propague
aun mas la enfermedad, tanto en familiares de
pacientes como en el mismo personal médico.
4.Equipamiento obsoleto que no se ajusta a
los nuevos tratamientos para atender esta
enfermedad.
5.Falta de recursos médicos como

medicamentos, los cuales se utilizan para el

tratamiento de esta enfermedad.
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6.Mala gestion en designacion de recursos y

presupuestos.

Oportunidades

Objetivo estratégico del estudio técnico

Objetivo estratégico del estudio de

mercado

1. Reporte de un alto indice de casos en nifios
y adultos mayores en la region de Arequipa.
2.Arequipa es la region con mayor riesgo a
padecer esta enfermedad.

3.Las infecciones respiratorias agudas son
enfermedades frecuentes en épocas de ftio.
4.Ineficiencia en el sector de salud ptblico en
la gestion de inversiones para sus
establecimientos.

5.Constantes descubrimientos e innovacion

tecnoldgica en equipamiento médicos.

Posicionar a la empresa como la mejor opcion
para la atencion de infecciones respiratorias
agudas, ofreciendo a la poblacion un servicio
de alta calidad, equipamientos de alta

tecnologia, infraestructura adecuada y
profesionales competentes que garantizaran

una buena atencion y cuidados.

Posicionar a la empresa como la mejor en
brindar este tipo de servicio, garantizando a
los pacientes satisfacer sus necesidades y

cumpliendo las exigencias del mercado.
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6.Nuevas tendencias en atencion médica.

Amenazas

Objetivo estratégico del estudio

Organizacional y legal

Objetivo estratégico del estudio econdmico

Financiero

1.Inestabilidad politica.

2.Burocracia y leyes estrictas para la creacion
de clinicas privadas.

3.Desconocimiento y poca concientizacion
en referencia a la gravedad de padecer estas
enfermedades.

4.Condiciones econdmicas por parte de la
poblacion de Arequipa.

5.Reglas estrictas impuestas por Aduanas
(SUNAT) y otros

organismos, para la

importacion de insumos médicos.

Posicionar a la empresa como la mejor en
cuanto a cultura organizacional, logrando que
todo el personal se identifique con la mision
y vision de la empresa, para asi garantizar que
se brinde un buen trato a los clientes y que el

servicio dado supere sus expectativas.

Posicionar a la empresa como una
organizacion con alta rentabilidad y bajos
costos, garantizando un alto flujo de ingresos
que cubra costos operativos, mantenimiento
de equipos, materiales e instrumentos, etc.,
logrando asi obtener mayores beneficios

economicos y financieros.

60



61

Principios Axiologicos

Mision

Somos una clinica privada que brinda servicios de atencion medica especializados
en infecciones respiratorias agudas, encargados de ofrecer una atencion de calidad, asi
como de alto compromiso con cada uno de nuestros pacientes, los cuales tendran a su
servicio profesionales de excelencia y tratamientos altamente efectivos para la mejora de

su salud.
Vision

En el 2028, ser la mejor clinica en prestacion de servicios de salud en infecciones
respiratorias agudas a nivel regional y nacional, contando con una mayor capacidad de
atencion y excelencia operacional, siendo distinguidos por nuestros excelentes
profesionales, infraestructura y tecnologia moderna, asi como ser reconocidos por brindar

una alta calidad de servicio y poseer un el alto nimero de pacientes satisfechos.
Valores

Etica: Mantener relaciones transparentes y honestas tanto con nuestros socios
estratégicos como con nuestros pacientes, ya sea en ambitos de rendicion de cuentas,
obligaciones de por medio o en otra actividad relacionada, ya que son ellos quienes mas

confian en la organizacion.

Legalidad: Cumplimiento de normativas legales en referencia al manejo de
recursos humanos, procedimientos u operatividad de establecimientos de salud, auditorias

contables obligatorias que deben informarse a las entidades correspondientes, etc.

Compromiso: Brindar a cada paciente el mismo grado de importancia y atencion,

sin realizar algiin acto de diferencia o donde se evidencie preferencias.
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Seguridad: Prevenir y reducir cualquier tipo de accidente laboral que pueda
perjudicar la integridad y salud tanto de nuestros pacientes como del personal, asi como

de nuestros procesos, infraestructura, equipos, ambientes de trabajo y al medio ambiente.

Innovacién: Desarrollar entre todo el personal una cultura de innovacion para

mejorar los procesos, tratamientos y la calidad de atencion a los pacientes.

Objetivos

Al 2027 ser considerada como la mejor clinica especializada en Infecciones

Respiratorias Agudas en la regién de Arequipa y a nivel Nacional.

Al2027, satisfacer la demanda de este servicio tanto a nivel de consultas como en

tratamientos especializados.

Al 2027, ser reconocida como una empresa con alta rentabilidad econdémico-
financiero, a la par de ser lider en la region de Arequipa por buenas practicas en gestion

del talento humano.

Mega Tendencias y Tendencias de la Nueva Economia

El sector salud también ha presentado avances en cuanto a nuevos métodos para
operar y brindar un servicio de calidad, adaptado también a las nuevas necesidades del
mercado. En nuestro pais, existe un o6rgano encargado de desarrollar planes para
implementar la telemedicina en el sector, la direccion de Telemedicina. Segin MINSA

(2023), los servicios prestados son los siguientes:

Teleatiendo, el cual permite el servicio de monitoreo y consulta con una

disponibilidad de 24 horas y durante todos los dias de la semana.

Teleconsulta, en la cual es posible mantener comunicacion entre pacientes y

profesionales para brindar diagnosticos y tratamientos de su estado de salud.
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Telemonitoreo, que esta dirigido a pacientes que padezcan enfermedades cronicas

de cualquier tipo.

Adicionalmente a estas modalidades también se ha tomado en consideracion el
Big Data, en la cual, después de recoger la informacion necesaria, este se puede presentar
en grandes volimenes de datos, ante ese resultado el uso de Big Data resulta ser
pertinente, ya que es posible predecir problemas, asi como evaluar métodos y tratamientos
con mayor rapidez en base a su efectividad en el paciente. Por otro lado, también es debido
mencionar el Internet de las Cosa (IoT), es cual es una de las mayores tendencias
sanitarias en 2023, y consiste en una red de dispositivos médicos conectados u otros tipos
como sensores, los cuales estan relacionados y se integran en la nube. Dentro de esta
hablamos de algunos productos como los pulsémetros y Smartwaches, los cuales gracias
a su tecnologia pueden informar de algunos aspectos de salud importantes como presion
arterial, frecuencias cardiacas, temperatura corporal, etc.; esta informacion puede
compartirse con profesionales médicos para su posterior atencion y diagnostico mas

concreto.
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Estudio de Mercado
Determinacion de variables del estudio de mercado

Segmentacion del mercado

Problema del Mercado

Demanda insatisfecha de servicios de salud especializados en infecciones respiratorias agudas, por
la insuficiente oferta de este tipo de servicios en la region de Arequipa

Nombre del Proyecto

Proyecto de inversiéon privada para la instalaciéon de una clinica privada especializada en
infecciones respiratorias agudas (IRA), en la region de Arequipa, afio 2023

Propuesta de Valor del Modelo del Proyecto

Emocional: Beneficio de poder percibir una sensacion de bienestar y seguridad al recibir un
tratamiento especializado, acompafiado de profesionales eficientes, con vocacion y empatia ante
la enfermedad que padecen.

Racional: Servicio benefactor, el cual cumple con las necesidades y requerimientos del mercado:
Infraestructuras adecuadas y modernas, junto a equipos médicos de alta tecnologia y recursos
médicos complementarios; Pruebas diagnostico etiolégicos y/o hemogramas y radiografias y
tomografias en casos clinicos graves.

Segmento Segun Modelo del Negocio

Ninos menores de 5 afos y adultos mayores a 60 afios que pertenezcan a la region Arequipa, asi

como a nivel socioeconomico A, By C.

BASES DE SEGMENTACION

1. Nivel 2. Ubicacion / 3. Valor deusoode
Socioeconomico / Segmentacion valor agregado
Estilo de vida Geogréfica
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DESCRIPTORES

Nivel Socio Econdémico

Segmentacion geografica

Valor de uso (por el

segmento)

Region Arequipa

Beneficio de un servicio

especializado.

Una mejor calidad de vida.

Atencion inmediata a cada

paciente.

Tratamientos adecuados
para la grave de la

enfermedad del paciente.

3 |1

|4

| 12

respiratorias agudas.

El nimero de descriptores es 12, lo cual indica que existe un menor riesgo- complejidad
en el proyecto, ademas, es confiable ya que se contard con tecnologia e infraestructura

moderna que van a garantizar un servicio de calidad a pacientes de infecciones

Variables del mercado consumidor

VARIABLES

INDICADORES

MERCADO
CONSUMIDOR

Variables Culturales

e Lugar de servicio

e Frecuencia de
Servicio

e Motivo de servicio

Variables Personales

e Estilos de vida
e Gustos y preferencias

Variables Psicoldgicas

e Motivacion

e Actitudes

e Percepcion de
consumo y compra

Variables Sociales

e Grupos referenciales
0 sociales

Variables Demograficas

e Ubicacion actual del
consumidor
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e Capacidad adquisitiva

Variables del mercado de productos sustitutos

VARIABLES INDICADORES
MERCADO DE Sustitucion de producto a Precios
PRODUCTOS producto Disminucion de
SUSTITUTOS ingresos

Afectacion al poder
de negociacién de
proveedores

Sustitucién de necesidades

Grado de sustitucion
entre productos

Grado de abstinencia entre
consumidores o clientes

Cambios en gustos y
preferencias en
consumidores
potenciales

Mercado Potencial

A inicios de 2022, el Peru tuvo una poblacion total de 33 401 799 habitantes, en

los cuales, durante el mismo afio, la region de Arequipa contaba con una poblacion total

de 1 554 328 personas.

Imagen 1

Poblacion total segun regiones, aiio 2022.
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0 5,000,000 10,000,000
rivrs. [ : o
LA LIBERTAD _ 2,077,585
AREQUIPA _ 1,554,328
casamarcs, [ 1454511
cusco [ 005
JUNIN _ 1,374,667

AMBAYEQUE _ 1,339,086

AMCASH 1,194,609

caco [ iiiiis

LORETO 1,044,963
IcA 1,020,113

SAN MARTIN _ 924,566
HUANUCO _ 755,293

AYACUCHO

veaver! [ 615043
apurimac [ 420.038

AMAZONAS ‘ 419,539

acna [l 384361

ancaveuica [l ssiom
easco [ 260.347
Tumees [ 250550
MOQUEGUA . 197,450
DRE DE DIOS . 185,515

Nota: Ministerio de Salud — REUNIS.

En cuanto a rango de edades, se tom6 en consideracion a nifios menores de 5 aflos
y adultos mayores a 60 afios, esto debido a que son las personas mas propensas a padecer
estas enfermedades. De acuerdo con el INEI (2022), en Arequipa hay un total de 123 260

nifios menores de cinco afios, asi como 224 572 adultos mayores a 60 afios.
Imagen 2

Poblacion de Arequipa, 2022

CUADRO N°01: POBLACION POR GRUPOS DE EDAD SEGUN INEIL, DEL DEPARTAMENTO DE AREQUIPA,

PROVINCIA DE Todo, DISTRITO DE Todo ARO 2022

00-04a 05-09a 10-14a 15-19a 20-59a 60ay+
123.260 114 334 111.807 111911 868.367 224 572

Nota: INEI (2022), segtin datos expuestos en el portal oficial del Repositorio Unico

Nacional de Informacion en Salud (REUNIS).



Mercado Disponible
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El mercado potencial estd compuesto por toda la poblacion de Arequipa que

padezca de alguna infeccion respiratoria aguda. El numero de casos para personas

mayores a 60 afios fue de un total de 18 156, y el nimero de casos para nifios menores de

5 afios son de 53 008, lo que da un total de 71 164 casos de IRA.

Tabla 7

Casos de IRA en personas mayores a 60 aiios, 2022.

Distrito 57 cassao2  *SEF cams gt e
SAYLA 6 0,03 18 0,06 2.903,23
LOMAS 15 0,08 18 0,06 865,39
SAN JUAN DE .. 24 0,13 17 0,06 1.827,96
JAQUI 9 0,05 17 0,06 629,63
SIBAYO 14 0,08 16 0,06 1.322,31
CHILCAYMAR.. 20 on 14 0,05 1157,02
UNON 21 0,12 n 0,04 1.964,29
MEJIA 24 0,13 6 0,02 227,27
ATICO 5 0,03 1 0,00 13,09
Total general 18.156 100,00 28.021 100,00 HHHI I

Muertes
2023

[= 2 =T = R« RN« B = i« B = s

I
©

Casos SE
actual

2

2.076

Incidecnia
semanal

322,58

215,05

37,04

82,64

37,88

13.941,34

Nota: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades. CDC

— Perti (2023).

Tabla 8

Casos de IRA en nifios menores de 5 anos, 2022.

Distrito 7 cmeszo2  *{ET e e fedencs
TAPAY 10 0,02 19 0,03 5.588,24
MADRIGAL 19 0,04 19 0,03 7.600,00
SAYLA 17 0,03 17 0,02 8.500,00
POCSI 21 0,04 17 0,02 5.000,00
ANDARAY 36 0,07 17 0,02 8.500,00
MEJIA 25 0,05 13 0,02 1.604,94
UNON 15 0,03 8 0,01 6.666,67
QUECHUALLA 9 0,02 6 0,01 3.157,89
ATIQUIPA 35 0,07 4 0,01 714,29

Total general 53.008 99,98 69.405 100,00 HERFHEHE

Muertes
2023

=]

) O O O O O O O O

Casos SE
actual

1

=N NN -

4773

Incidecnia
semanal

294,12
400,00

1.000,00
588,24

1.000,00
123,46

178,57
55.965,81

orden
101
102
103
104
105
106
107
108
109
5.995

orden

101

100
102
104
103
105
106
107
108

5.886



69

Nota: Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades. CDC

— Perti (2023).

Tabla 9

Numero de casos de IRA en nifios menores de 5 anios y adultos mayores a 60 arnos

Nifios Adultos
CASOS
menores de 5 mayores a 60 TOTAL
ANUALES
anos anos

2017 186125 62292 248417
2018 183310 65782 249092
2019 185089 63572 248661
2020 40825 41586 82411
2021 44783 38498 83281
2022 149117 51904 201021
2023 141715 49826 191542
2024 134314 47749 182063
2025 126912 45671 172583
2026 119511 43594 163104
2027 112109 41516 153625

Mercado Efectivo

Segun IPSOS (2020), los niveles socioecondémicos en nuestro pais se determinan
dependiendo de los ingresos promedios, caracteristicas de las viviendas y del jefe del

hogar; Son un total de cinco clases (A, B, C, D y E), el NSE A pertenece a personas con
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ingresos promedios mensuales de S/. 12 660, el NSE B a ingresos de S/ 7 020, el NSE C

a ingresos de S/. 3970 y el NSE D a ingresos de S/.2480.

En la region de Arequipa, a nivel socioecondmico, el 16.7% de su poblacion se
encuentra en el nivel Ay B, el 41.6% pertenecen al nivel C y el 27.4% al nivel D (CPI,

2022).
Imagen 3

Estructura socioeconomica en el Peru segun departamento, 2022

Estructura

Departamento

Madre de Dios 159.1

Pasco 2861

1.323.0

Tacna 37641

Ucayali 31.4

Total

Nota: CPI (2022).
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Mercado Objetivo

Tras el conteo de indicadores pertenecientes a boletines estadisticos, tales como
pacientes atendidos, consultas externas dadas y solicitadas, atenciones de emergencia,
entre otros, se ha llegado a observar el siguiente cuadro que indica el niimero total de
atenciones en Infecciones Respiratorias Agudas que se han dado entre 2017 y 2022, por
lo que se han utilizado dichos datos para calcular las atenciones de los afios entre 2023 y

2027.

Tabla 10

Total de atenciones en IRA

CASOS ANUALES
ATENDIDOS TOTAL
2017 60111
2018 58517
2019 54028
2020 22042
2021 23962
2022 50096
2023 48093
2024 46090
2025 44087
2026 42084
2027 40081
Tabla 11

Demanda insatisfecha en Infecciones Respiratorias Agudas
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CASOS
- CASOS DE IRA DEMANDA
ANO ANUALES
TOTALES INSATISFECHA
ATENDIDOS

2017 248417 60111 188306
2018 249092 58517 190575
2019 248661 54028 194633
2020 82411 22042 60369
2021 83281 23962 59319
2022 201021 50096 150925
2023 191542 48093 143449
2024 182063 46090 135973
2025 172583 44087 128496
2026 163104 42084 121020
2027 153625 40081 113544




Plan de Mercado de Corto, mediano y largo plazo
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tipo de servicios en la region de Arequipa

Problema Central: Demanda insatisfecha de servicios de salud especializados en infecciones respiratorias agudas, por la insuficiente oferta de este

Propuesta de valor:

tomografias en casos clinicos graves.

eficientes, con vocacion y empatia ante la enfermedad que padecen.

Emocional: Beneficio de poder percibir una sensacion de bienestar y seguridad al recibir un tratamiento especializado, acompafiado de profesionales

Racional: Servicio benefactor, el cual cumple con las necesidades y requerimientos del mercado: Infraestructuras adecuadas y modernas, junto a

equipos médicos de alta tecnologia y recursos médicos complementarios; Pruebas diagnostico etioldgicos y/o hemogramas y radiografias y

(IRA), en la region de Arequipa, afio 2023

Nombre del proyecto: Proyecto de inversion privada para la instalacion de una clinica privada especializada en infecciones respiratorias agudas

mejor en

brindar este

satisfaccion en la

pruebas de diagndsticos que se crean

convenientes. Es por ello que también se

Plan Objetivo Meta u objetivo | Estrategia de marketing (4p) Indicadores de control/ | Medicion

MKT estratégico medicion cumplimiento de meta
de mercado

Corto Posicionar a | Alcanzar un | Producto: Se ofrecerd el servicio de Mensual

plazo la  empresa | 100% de | consultas médicas generales, en las cuales
como la | aceptacion y | los profesionales médicos solicitaran las
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Mediano

Plazo

tipo de
servicio,
garantizando
a los
pacientes
satisfacer
sus
necesidades
y
cumpliendo
las
exigencias

del mercado.

atencion

brindada

ofrecera el servicio de laboratorio clinico,

farmacéutico y de hospitalizacion para

Numero de pacientes

atendidos

casos de gravedad. Numero de atenciones
Llegar a cubrir | Precio: Se fijara un precio razonable | totales.
un  75% del | acorde al mercado y a la inversion
mercado realizada. Esta también depende del tipo
objetivo de tratamiento que se brindara.
Plaza: La clinica estara ubicada en la
region de Arequipa, especificamente en la
provincia de Arequipa.
Promocion: Se hard uso de redes sociales
para dar a conocer el servicio que se
brinda, asi como hacer uso de las alianzas
estratégicas y convenios con otras
empresas como aseguradoras.
Incrementar el | Producto: Se continuard brindando los | Reclamos hechos por | Mensual
nimero de | mismos servicios, pero con la posibilidad | pacientes
pacientes en | de incrementar el numero de camas
unl0% clinicas en caso de aumento de pacientes | Numero de historias

graves.

clinicas
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Largo

Plazo

Cubrir un 75%

de la demanda

Precio: Se fijarda un precio razonable
acorde al mercado y a la inversion
realizada. Esta también depende del tipo
de tratamiento que se brindara.

Plaza: La clinica continuard ubicada en la
region de Arequipa.

Promocion: Se continuara con la
promocion en redes sociales, asi como
mantener las alianzas  estratégicas,
tomando en cuenta el realizar mas

convenios con otras aseguradoras.

Total de

realizadas

consultas

Incrementar el
namero de
pacientes en un

15%

Lograr un 100%
de satisfaccion

del cliente

Producto: Continuando con la oferta del
mismo tipo de servicio, se realizaran
cambios segun se requiera y segun se
demuestren avances cientificos en los
tipos de tratamientos para la IRA.

Precio: Se tomard en cuenta factores
econdmicos y el precio designado por los
competidores.

Plaza: Region de Arequipa.

Numero total

pacientes atendidos

Numero de reclamos

Ingresos  obtenidos

rentabilidad

de

y

Mensual
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Cubrir al menos
un 74% de la

demanda total

Promocién: Se tomaran las mismas
medidas de promocion, y también se
incluiran alianzas con profesionales de la
salud, campanas de concientizacién a la

poblacion y presencia en ferias de salud.




Estudio Técnico

Estudio Técnico

Objetivo — Meta- Estrategia- Indicadores y medicion de indicadores (OMEIM)

Capacidad o tamafio del proyecto

Para calcular las capacidades del proyecto, se tomd en consideracion
algunos datos necesarios. En este caso, el horario de atencion por
parte de un médico, segin ley, es de 6 horas al dia o 36 horas
semanales, trabajando 48 semanas debido a que todo trabajador tiene
derecho a un mes de descanso laboral. Asi mismo, el tiempo en
promedio de una consulta en atencion primaria es de 15 minutos, pero
en consultas especializadas es de 30 minutos. En este tipo de
consultas, cada médico tiene las siguientes capacidades de atencion

de pacientes al afio:

Capacidad en consultas de atencién primaria:
= (apacidad de disefio: 6912 pacientes al afio
= (Capacidad Efectiva: 5760 pacientes al afio

= (Capacidad Real: 5280 pacientes al afio

Tamaifio del mercado objetivo y cantidad demandada

Tras el estudio de mercado, se determino que el proyecto esta dirigido
anifios menores de 5 afios y adultos mayores a 60 afios, pertenecientes
a la region de Arequipa. Donde segin la sala situacional
epidemioldgica, en la region de Arequipa existen en 2022 alrededor
de 201 021 casos en total. Tras un analisis de la demanda insatisfecha,
se encontrd que 150 925 casos desatendidos. Lo que demuestra que

solo el 25% de pacientes son atendidos.
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Sin embargo, las consultas no son el tnico servicio que se brindara,
ya que también se realizaran diagnosticos y tratamientos al mismo
numero de pacientes segun el profesional médico lo solicite y crea
conveniente, en este caso los profesionales encargados de llevar a
cabo los distintos tipos de diagndstico tienen el mismo nimero de
capacidad. Por otro lado, los resultados de diagnosticos se presentaran
mediante sesiones o consultas especializadas con una duracion de
hasta 30 minutos por paciente, en las cuales se tiene la siguiente
capacidad:

= (Capacidad de disefio: 3456 pacientes al afio

= (Capacidad Efectiva: 2880 pacientes al afio

= (Capacidad Real: 2640 pacientes al afio

La utilizacion es en un 76% y su eficiencia en un 92%

Localizacion (Micro):
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AREQUIPA CAMANA CASTILLA

m Peso | Calificacion | Ponderade | Calificacion | Ponderado | Calificacion | Ponderado

Cercania al
. 50% 8 4.00 6 3 5 2.5
mercado potencial
Ubicacion centrica 25% 10 2.50 5 1.25 8 2
Disponibilidad del
25% g 2.25 7 1.75 7 1.75
terreno

8.75 6 6.25




Producto (Disefio)
La clinica especializada en infecciones respiratorias agudas contara con equipos tecnoldgicos especializados para el tratamiento de estas
enfermedades. Para brindar el servicio se contard con camas clinicas para la atencion en casos graves, asi como de equipos para la deteccion

de apneas. De igual forma se haré uso de equipo especializado para llevar a cabo tratamientos de rehabilitacion pulmonar.
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Nota: OMS (2020). Disposicion de los servicios y las instalaciones de un centro de tratamiento de infecciones
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respiratorias agudas graves.

Producto (Calidad):
RENDIMIENTO HORA MEDICO
Concepto Indica la cantidad de productos alcanzados, relacionandolo al recurso
usado por unidad de tiempo.
Objetivo Determinar el promedio de horas de atencién de los pacientes que

egresan en un periodo de tiempo.

Relacién operacional

Niamero de atenciones médicas realizadas

Numero de horas medico efectivas

Fuente de datos

Numerador: Boletin estadisticos Hospital Regional Honorio Delgado
Denominador: Reporte de servicio

Periodicidad

Mensual y anual.

Interpretacién

Relacién que presenta el nimero de pacientes atendidos en una hora

Estandar propuesto

Entre 3 a 4 consultas
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INTERVALOS DE SUSTITUCION CAMA

Concepto Indicador que muestra el tiempo promedio en que una cama
hospitalaria permanece desocupada entre el egreso de un paciente y
el ingreso de otro. En este caso, lo ideal es que sea un nimero
menor.

Objetivo Determinar el tiempo que la cama se mantiene vacia.

Relacién operacional

N*® dias cama disponibles — N° de pacientes

N° de egresos hospitalarios

Fuente de datos

Numerador: Registro y reportes por parte del personal
Denominador: Registros de egresos

Periodicidad

Mensual y anual.

Interpretacion

Tempo en que una cama se mantiene vacia entre un egreso y el
siguiente ingreso.

Estandar propuesto

Una semana a mas

Producto (Disefio): Diagrama de Flujo
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¢Fue estado
grave?

Tratamiento simple

Se da de alta al
paciente
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Produccion (Mantenimiento)

Tanto los equipos médicos como las instalaciones de la clinica en general
se mantendran en correcto y perfecto estado, ya que hay que tomar en
consideracion que los servicios brindados deben cumplir con estdndares
de calidad y asi mismo cumplir las normativas de sanidad impuestas por
las entidades correspondientes. Para ello, es que de manera mensual se
verificara que dichos bienes se encuentren en Optimas condiciones y sin
fallas técnicas, esto es para evitar retrasos en la atencion o generar
retrasos en la atencion de los pacientes debido a la posible falta de algiin
equipo o instrumento.

Los procedimientos seran los siguientes:

[JRevision del estado y funcionamiento de cada equipo médico.
[JRevision de las instalaciones de la clinica, tanto de aquellos dedicados
a la atencion médica como de las instalaciones administrativas.
[JRevision del estado de las camas hospitalarias utilizadas en los

procesos de urgencia y hospitalizacion.

Produccion (gestion ambiental)

Todo establecimiento dedicado a brindar servicios de salud, estan
obligados a mantener un ambiente higiénico, por lo que esta clinica no
sera excepcion, ain mas cuando las Infecciones Respiratorias Agudas son
de facil transmision, y cuando no se aplican medidas, este puede
propagarse entre el personal y las personas que acuden a las instalaciones.
Para el mantenimiento se consideran los siguientes tipos:

Limpieza: Se mantendra una limpieza constante y minuciosa con la
finalidad de evitar contaminacion y propagacion de la enfermedad,
ademds de que tanto los residuos organicos, inorganicos y
fisicoquimicos, deben eliminarse segiin diversas metodologias.
Inspeccion: Las supervisiones del estado de los equipos e instalaciones
se realizardn de manera mensual, tomando en consideracion que estas
deben darse previa programacion y en un horario establecido para no
interrumpir la atencion de los pacientes.

Reparacion y reemplazo: Tras la inspeccion, se tendrd en conocimiento

que tipo de equipos se encuentran con fallas, el nimero de estos y el area




86

[JRevision y supervision del funcionamiento de instalaciones eléctricas
y sanitarias.

[JRevision técnica de otros equipos utilizados como computadoras.

Adicionalmente a estas acciones, el personal durante el ejercicio de sus
funciones puede reportar fallas o inconvenientes en el manejo de los
equipos, las cuales se tomaran en cuenta para la reparacion inmediata o

la medida que se crea oportuna.

donde se ocupa, por lo que serd de mayor facilidad ubicarlos para
repararlos o reemplazarlos segln se requiera.

Pintura: Es conocido el hecho de que en el sector salud brindar una buena
imagen es sefial de confianza para los consumidores, por lo que se
aplicara seglin su desgaste, la renovacion de la pintura tanto fuera como
dentro de la clinica.

Cimentacion: Al ser este aspecto uno de costo y dificil mantenimiento, se
buscara prever futuros dafios con la correcta construccion del espacio
fisico de la clinica, esto con el objetivo de evitar su rapida degradacion.
Columnas y muros: Se pretende realizar inspecciones para verificar que

estas estén libres de deformaciones, humedad, grietas, erosion, etc.

Produccion (mano de obra)

Con el fin de brindar un mejor servicio, se realizaran capacitaciones tanto para médicos como para enfermeros, siendo los posibles temas los

siguientes:

[1Manejo clinico de IRA en casos de gravedad

[JPrevencion de infecciones: Trasmision y precauciones

[JTratamientos médicos para combatir la IRA en nifios y adultos mayores
[JVigilancia y control de pacientes de IRA en estado critico

[JEtiologia viral de las infecciones respiratorias agudas

[JTratamientos modernos en pacientes de Asma, neumotoérax y bronquitis
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[JReconocimiento y diferenciacion en los diversos tipos de IRA

[JPruebas diagnostico multiplex TAAN para VRS y Test ICT para deteccion de antigenos viricos

Produccion (Cadena de Suministro)

Laboratorio

Proveedor

Distribuidor

Empresa
comercializadora de
equipos médicos

Supervisor

Paciente

Clinica
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Problema Central:
Demanda insatisfecha de servicios de salud especializados en infecciones respiratorias agudas, por la insuficiente oferta de este tipo de servicios

en la region de Arequipa

Propuesta de valor del Modelo de Negocio Validado (Beneficios):

Emocional: Beneficio de poder percibir una sensacion de bienestar y seguridad al recibir un tratamiento especializado, acompafado de
profesionales eficientes, con vocacion y empatia ante la enfermedad que padecen.

Racional: Servicio benefactor, el cual cumple con las necesidades y requerimientos del mercado: Infraestructuras adecuadas y modernas, junto a
equipos médicos de alta tecnologia y recursos médicos complementarios; Pruebas diagnostico etiologicos y/o hemogramas y radiografias y

tomografias en casos clinicos graves.

Nombre del Proyecto:
Proyecto de inversion privada para la instalacion de una clinica privada especializada en infecciones respiratorias agudas (IRA), en la region de

Arequipa, afio 2023

| Estrategia | Objetivo Objetivo Estrategia Indicadores | Indicadores Medicion

< é‘: E del Estratégico Especifico Operaciones/produccion | Nivel tactico | Para la alta Indicador

§ E E Estudio Del estudio (meta) y Direccion para

§ g E Técnico Técnico Nivel Verificar

5 8 E operativo Cumplimiento
< De la meta

g Qé E Corto Posicionar a la | Atender el | Producto/Servicio: ~ Un | 1.- INDICADORES

% é E Plazo empresa como | 100% de la|servicio de calidad vy | Indicadores de | DEL PROYECTO Segun el ciclo

E 2 la mejor eficiencia en consultas, | Disefio de 1.- Capacidad de de
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opcion para la
atencion  de
infecciones
respiratorias
agudas,
ofreciendo a la
poblaciéon  un
servicio de
alta calidad,
equipamientos
de alta
tecnologia,
infraestructura
adecuada y
profesionales
competentes
que
garantizaran

una buena

demanda

insatisfecha

Mantenimiento

de los equipos

e
infraestructura
de manera
periodica
Realizar y
programar
capacitaciones
al personal
médico
respecto a
temas

relevantes y

actualizados en

diagnosticos,
tratamientos,
hospitalizacion y
rehabilitacion.

Procesos: Procesos

agilizados en atenciones
de consulta y urgencias,
asi como rapidos
diagnosticos y métodos de

tratamientos efectivos.

Produccion:

Implementacion de
sistemas de calidad, asi
como de indicadores que
sirvan para medir el
avance o estado de los

Procesos

Producto
(Factores
objetivos y
subjetivos del
cliente)

2.-
Indicadores de
Disefio de
Procesos
(Diagramas de
Flujo).

3.-
Indicadores
productividad
4.-
Indicadores de
Calidad de
Producto
(ficha

Técnica)

Disefio

2.- Indicadores de
macro y micro
localizacion

3.- Indicadores de

Tecnologia

INDICADORES
ESTRATEGICOS
DE EFICIENCIA
TOTAL

Eficiencia de la
Disponibilidad de

Tiempo Productivo

Eficiencia en el uso
de la Capacidad
Productiva de los

equipos

vida del

producto

Medicion

Diaria
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atencion

cuidados.

y

su campo de

profesion.

Personas: Capacitaciones
a médicos especialistas en

neumologia, enfermeros y

administrativos.

Planta: La clinica se
encontrara en una
ubicacion estratégica

dentro de la provincia de
Arequipa, con alrededor
de 2664 m2 para albergar
a la gran cantidad de

pacientes desatendidos.

5.-
Indicadores de
Calidad de

los  Procesos
(Indicadores
de

capacidad vy
eficiencia
total);
(Tiempos,
Movimientos,
Métodos  de
trabajo del
colaborador)
6.- Tiempo de
Ciclo de
Produccion 'y
tiempos

estandar

Eficiencia de la
Calidad de la

Produccion

PRODUCTIVIDAD
MONOFACTORIAL

PRODUCTIVIDAD
MULTIFACTORIAL

CUMPLIMIENTO DE
ESTANDARES DE
PRODUCCION Y DE

GESTION
AMBIENTAL

DE

MANTENIMIENTO

Medicion

diaria

Medicion no

mayor a
dias
Medicion
Diaria

30
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7.-  Tiempo
entre ciclos de
Produccion.

8. Indicadores
de Tecnologia
9.-
Indicadores de
capacidad de
disefio,
capacidad
efectiva,
capacidad
real,
capacidad
utilizada

10.-
Indicadores de
Mano Obra
(desempefio /

productividad,

DISENO Y
PROPUESTAS DE
CAPACITACIONES
E INCENTIVOS

DE MANO DE OBRA

KPI DE
APROVISIONAMIEN
TO PRIMER NIVEL
(ESTRATEGICO

Segun ciclo de
Mantenimiento
Preventivo

establecido

Anual

Mensual
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autonomia y
gestion  del
conocimiento
/tecnologia
interna)

3.-

Indicadores
KPI Gestion
Cadena de
Suministro
(Nivel

Tactico y

Operativo del

Modelo
SCOR)
< >~ | Mediano | Posicionar a la | Atender el | Producto/Servicio: ~ Un | 1.- INDICADORES Segun el ciclo
: \ Plazo empresa como | 100% de la|servicio de calidad vy | Indicadores de | DEL PROYECTO de
é < E la mejor | demanda eficiencia en consultas, | Diseflo de 1.- Capacidad de vida del
<DC E E opcion para la | insatisfecha diagnosticos, Disefio producto
E L; i atencion  de tratamientos, 2.- Indicadores de
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infecciones
respiratorias
agudas,
ofreciendo a la
poblacion  un
Servicio de
alta  calidad,
equipamientos
de alta
tecnologia,
infraestructura
adecuada y
profesionales
competentes
que
garantizaran
una buena
atencion y

cuidados.

Mantenimiento
de los equipos
e
infraestructura
de manera

periodica

Realizar y
programar
capacitaciones
al personal
médico
respecto a
temas
relevantes y
actualizados en
su campo de

profesion.

hospitalizacion y
rehabilitacion.
Procesos: Procesos

agilizados en atenciones
de consulta y urgencias,
asi como rapidos
diagnodsticos y métodos de

tratamientos efectivos.

Produccion:

Implementacion de
sistemas de calidad, asi
como de indicadores que
sirvan para medir el
avance o estado de los

Procesos

Personas: Capacitaciones

a médicos especialistas en

Producto
(Factores
objetivos y
subjetivos del
cliente)

2.-
Indicadores de
Disefio de
Procesos
(Diagramas de
Flujo).

3.-
Indicadores
productividad
4.-
Indicadores de
Calidad de
Producto
(ficha

Técnica)

macro y micro
localizacion
3.- Indicadores de

Tecnologia

INDICADORES
ESTRATEGICOS
DE EFICIENCIA
TOTAL
Eficiencia de la
Disponibilidad de

Tiempo Productivo

Eficiencia en el uso
de la Capacidad
Productiva de los

equipos

Eficiencia de la

Calidad de la

Medicion

Diaria
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neumologia, enfermeros y

administrativos.

Planta: La clinica se
encontrara en una
ubicacion estratégica

dentro de la provincia de
Arequipa, con alrededor
de 2664m?2 para albergar a
la  gran cantidad de

pacientes desatendidos.

5.-
Indicadores de
Calidad de

los  Procesos
(Indicadores
de

capacidad vy
eficiencia
total);
(Tiempos,
Movimientos,
Métodos  de
trabajo del
colaborador)
6.- Tiempo de
Ciclo de
Produccion 'y
tiempos

estandar

Produccion

PRODUCTIVIDAD
MONOFACTORIAL

PRODUCTIVIDAD
MULTIFACTORIAL

CUMPLIMIENTO DE
ESTANDARES DE
PRODUCCION Y DE
GESTION
AMBIENTAL

DE
MANTENIMIENTO

Medicion

diaria

Medicién no
mayor a 30

dias

Medicion

Diaria

Segun ciclo de
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7.-  Tiempo
entre ciclos de
Produccion.

8. Indicadores
de Tecnologia
9.-
Indicadores de
capacidad de
disefio,
capacidad
efectiva,
capacidad
real,
capacidad
utilizada

10.-
Indicadores de
Mano Obra
(desempefio /

productividad,

DISENOY
PROPUESTAS DE
CAPACITACIONES
E INCENTIVOS

DE MANO DE OBRA

KPI DE
APROVISIONAMIEN
TO PRIMER NIVEL
(ESTRATEGICO

Mantenimiento
Preventivo

establecido

Anual

Mensual
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autonomia y
gestion  del
conocimiento
/tecnologia
interna)

3.-

Indicadores
KPI Gestion
Cadena de
Suministro
(Nivel

Tactico y

Operativo del

Modelo
SCOR)
< > | Largo Posicionar a la | Atender el | Producto/Servicio: ~ Un | 1.- INDICADORES Segun el ciclo
: \ Plazo empresa como | 100% de la|servicio de calidad vy | Indicadores de | DEL PROYECTO de
é < E la mejor | demanda eficiencia en consultas, | Diseflo de 1.- Capacidad de vida del
<DC E E opcion para la | insatisfecha diagnosticos, Disefio producto
E L; i atencion  de tratamientos, 2.- Indicadores de
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infecciones
respiratorias
agudas,
ofreciendo a la
poblacion  un
Servicio de
alta  calidad,
equipamientos
de alta
tecnologia,
infraestructura
adecuada y
profesionales
competentes
que
garantizaran
una buena
atencion y

cuidados.

Mantenimiento
de los equipos
e
infraestructura
de manera

periodica

Realizar y
programar
capacitaciones
al personal
médico
respecto a
temas
relevantes y
actualizados en
su campo de

profesion.

hospitalizacion y
rehabilitacion.
Procesos: Procesos

agilizados en atenciones
de consulta y urgencias,
asi como rapidos
diagnodsticos y métodos de

tratamientos efectivos.

Produccion:

Implementacion de
sistemas de calidad, asi
como de indicadores que
sirvan para medir el
avance o estado de los

Procesos

Personas: Capacitaciones

a médicos especialistas en

Producto
(Factores
objetivos y
subjetivos del
cliente)

2.-
Indicadores de
Disefio de
Procesos
(Diagramas de
Flujo).

3.-
Indicadores
productividad
4.-
Indicadores de
Calidad de
Producto
(ficha

Técnica)

macro y micro
localizacion
3.- Indicadores de

Tecnologia

INDICADORES
ESTRATEGICOS
DE EFICIENCIA
TOTAL
Eficiencia de la
Disponibilidad de

Tiempo Productivo

Eficiencia en el uso
de la Capacidad
Productiva de los

equipos

Eficiencia de la

Calidad de la

Medicion

Diaria
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neumologia, enfermeros y

administrativos.

Planta: La clinica se
encontrara en una
ubicacion estratégica

dentro de la provincia de
Arequipa, con alrededor
de 2664 m2 para albergar
a la gran cantidad de

pacientes desatendidos.

5.-
Indicadores de
Calidad de

los  Procesos
(Indicadores
de

capacidad vy
eficiencia
total);
(Tiempos,
Movimientos,
Métodos  de
trabajo del
colaborador)
6.- Tiempo de
Ciclo de
Produccion 'y
tiempos

estandar

Produccion

PRODUCTIVIDAD
MONOFACTORIAL

PRODUCTIVIDAD
MULTIFACTORIAL

CUMPLIMIENTO DE
ESTANDARES DE
PRODUCCION Y DE

GESTION
AMBIENTAL

DE

MANTENIMIENTO

Medicion

diaria

Medicidon no

mayor a
dias
Medicion
Diaria

30
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7.-  Tiempo
entre ciclos de
Produccion.

8. Indicadores
de Tecnologia
9.-
Indicadores de
capacidad de
disefio,
capacidad
efectiva,
capacidad
real,
capacidad
utilizada

10.-
Indicadores de
Mano Obra
(desempefio /

productividad,

DISENOY
PROPUESTAS DE
CAPACITACIONES
E INCENTIVOS

DE MANO DE OBRA

KPI DE
APROVISIONAMIEN
TO PRIMER NIVEL
(ESTRATEGICO

Segun ciclo de
Mantenimiento
Preventivo

establecido

Anual

Mensual
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autonomia y
gestion  del
conocimiento
/tecnologia
interna)

3.-
Indicadores
KPI Gestion
Cadena de
Suministro
(Nivel

Tactico y
Operativo del
Modelo
SCOR)
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Determinacion de la Estructura de la Inversion (Bienes y Tangibles)

ACTIVOS TANGIBLES

ACTIVOS INTANGIBLES

Terreno $ 6,394,128.00 Invt. De mercado $ 5.000.00

Edificacién $ 2,776,000.00 Licencias S 3.000.00

Mobiliario no médico A 31.421.00 Sotfware médico g 9.000.00

Equipo meédico $ 594,204.20 Otros g 2.000.00

TOTAL S 9,295,799.00 TOTAL S 20;200_00

TOTAL INVERSION TOTAL
ACTIVOS TANGIBLES h 9.,295,799.00
ACTIVOS INTANGIBLES h 20,200.00
CAPITAL DE TRABAJO h 16,000.00
S

TOTAL 9,331,999.00

Determinacion de Costos y Presupuestos



MANO DE OBRA DIRECTA
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Cargos Ne Sueldo mensual  Gratificaciones ESSALUD CTs Slml:zt:mml
Meédico 45 $ 3.400.00 % 1.700.00 % 306.00 % 1.700.00 $ 2.230,740.00
Enfermero 28 $ 2.100.00 $ 1.050.00 % 189.00 $ 1.050.00 % 8§57.304.00
Téenico de Salud 12 $ 1.450.00 $ 725.00 $ 130.50 % 725.00 $ 253.692.00
Personal de limpieza 12 $ 1.025.00 % 512.50 $ 9225 % 512.50 $ 179.334.00
TOTAL SUELDOS $ 3.521.070.00
ANOS
CIF 2023 2024 2025 2026 2027
MATERIALES $ 768,000.00 | $ 781,152.00 | $ 804.585.60 | $ 828,588.80 [ § 1,377.967.52
SUMINISTRO $ 27.500.00 | $ 27.500.00 | $ 27.500.00 | $ 27.500.00 | $ 27.500.00
MANTENIMIENTO $ 2,500.00 | $ 2,500.00| $ 2,500.00 | $ 2,500.00| $ 2.500.00
CAPACITACIONES $ 5,000.00 | $ 5,000.00| $ 5,000.00 | $ 5,000.00| $ 5.000.00
TOTAL $ 803,000.00 | $ 816,152.00 | $ 839,585.60 | $ 863,588.89 | §  1,412,967.52




Estudio Organizacional
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OBJETIVO - META — ESTRATEGIA - INDICADOR — MEDICION DE INDICADORES (OMEIM)

Modelo y Estructura organizacional

ESTUDIO ORGANIZACIONAL

CLIENTE

Recepcionistas

I

Lider de
recepcionistas

Gesti6n de Atenciéon
al Chente

Area
Administrativa

I

Administrador

l

Asistente
administrativo

Doctores | | Enfermeros |

/

Director Médico

I

Area de servicios
de salud

I

Gestion de

Operaciones

VA

Personal de
Limpieza

I

Area de limpieza v
desinfeccion

— — _’ 3

Area Comercial

Area de Area de e dle , _
contabilidad RR HH seguridad Area de Sistemas
Contador Administrador Personal de Ing. de
l Seguridad Sistemas
Asistente

contable

I

Jefe de
comercializacion
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Estrategias de reclutamiento, seleccion, Induccion, integracion, desarrollo y retencion del Capital humano

Reclutamiento
e Se hard uso de redes sociales como LinkedIn y paginas web dedicadas a la busqueda de empleo como Computrabajo, Bumeran, Indeed,
entre otras.
e Creacion y desarrollo de una pagina Web.

e Mantenimiento, control y actualizacioén constante de la pagina Web para dar inicio al proceso de reclutamiento.

Seleccion
e El representante del area de recursos humanos serd el principal encargado del proceso de seleccion.
e Se aplicaran pruebas de seleccion como pruebas psicotécnicas, psicoldgicas, de conocimiento, médica y entrevista personal.
e Se realizara la evaluacion de las distintas pruebas de manera virtual y/o presencial, a excepcion de las pruebas médicas y entrevistas
personales, las cuales se daran tinicamente en modalidad presencial.
e Establecer formatos de evaluacion de candidatos para poder obtener una calificacion objetiva de sus conocimientos, habilidades y

experiencia, y realizar comparaciones por orden de mérito con la finalidad de contratar al candidato mas preparado y adecuado.

Induccidn e integracion

e Informar de manera detallada al nuevo personal sobre las normas y politicas de la organizacion, asi como de sus funciones y demas

responsabilidades laborales.
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e Realizar reuniones o actividades de integracion para que el resto de los colaboradores puedan socializar entre si y adaptarse al nuevo

ambiente laboral.
Desarrollo y retencion
Se aplicaréan estrategias con el objetivo de generar satisfaccion laboral en los colaboradores y garantizar su permanencia a largo plazo, empezando

por beneficios sociales, salariales, horarios laborales justos, linea de carrera, entre otros beneficios adicionales por pertenecer a la clinica.

Flujograma de creacion, constitucion y registro legal de la futura empresa
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Reserva de Nombre =

Acta de constitucion

Libro de Actas [

SUNARP

Pacto Social
IR oacio Social |
S

Minuta + firma de
abogado

ﬂ:{) Escritura Piiblica

Inseripeién en el
registro de Personas
Juridicas

|-|:> Obtencion de RUC

Licencias de

funcionamiento y demas
pernisos municipales
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Propuesta de Plan Organizacional

Estrategias para el desarrollo y direccion del capital humano
En toda empresa el personal es la principal fuente de retencion de conocimiento, es por ello por lo que se realizaran actividades enfocadas en la
formacion de los colaboradores, para que estos puedan generar nuevos conocimientos, desarrollar sus habilidades, corregir errores y mejorar su
eficiencia. Las estrategias por tomar son las siguientes:
* Fomentar la comunicacion asertiva para que de esta forma la transmision del conocimiento sea difundido a lo largo de las distintas areas
de la empresa.
= Mejorar la experiencia de los trabajadores mediante la fomentacion de un buen clima laboral en el que se trabaje bajo valores.
= Promover el liderazgo brindando la suficiente confianza al personal como para que estos tomen la iniciativa dentro de su area de labores.
= Identificar y utilizar a los colaboradores como la principal fuente y motor de innovacion.
= Hacer uso de los conocimientos de los trabajadores para convertirlas en una ventaja competitiva.
= Mantener de manera clara y precisa cuales son las funciones de cada colaborador, asi como motivarlos a desarrollarse en su area de
especialidad.

= Involucrarlos en la creacion de nuevas alternativas de solucion ante diversos problemas.

Sistema de retribuciones e incentivos al trabajador
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Plan de retribuciones e inventivos:
= Las retribuciones se daran dependiendo del cargo que el colaborador que ocupe, el cual también serd un monto fijo y cumpliendo la
normativa laboral en remuneraciones mediante un contrato.
= Se reconocera el esfuerzo, dedicacion y compromiso de algunos colaboradores mediante algin incentivo econdmico.

= Aquel personal que realice horas extra en épocas festivas se recompensara con incentivos no solo econémicos.

Plan de escalas salariales:
= Agquel personal perteneciente a areas administrativas que ocupen los puestos de asistentes tendra un salario ligeramente superior al sueldo
minimo, el cual puede ir incrementando, dependiendo de las responsabilidades que se les designe.
= A aquel personal que tenga gran experiencia y altos conocimientos en su area, se les brindara un mayor sueldo a diferencia de aquellos

que no tengan el mismo nivel de experiencia.

Estrategias de administracion de personal

Plan de capacitaciones
= Serealizard un plan de capacitaciones las cuales se dardn de manera trimestral para los lideres de areas, con el fin de garantizar un correcto
funcionamiento de funciones y manejo de personal.

= Se presentaran charlas de manera bimestral en aspectos relevantes y relacionados a su campo profesional.
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= Las capacitaciones enfocadas en el area comercial y administrativo estaran enfocadas en la mejora de la gestion organizacional y la
promocion de los servicios con el fin de ser ain mas competitivos en el mercado.
= Se capacitara al personal médico para hacer de su conocimiento las nuevas metodologias de tratamiento de IRA segin se presenten

nuevos avances cientificos comprobados en efectividad.

Plan de motivaciones
= Se hard de conocimiento ante todo el personal de aquellos que hayan alcanzado excelencia en su desempefio. Mostrandose en las
instalaciones aquella lista de colaboradores.
= (Cada lider es responsable de incentivar un buen clima laboral entre todos sus subordinados y el mismo.
= De manera mensual se celebrara en un dia especifico a aquellos colaboradores que cumplan afios en dicho mes.
= Se organizaran reuniones informales para celebrar dias festivos como dia de la madre, padre, navidad, aniversario de la empresa y

olimpiadas, esto con la finalidad de reforzar los lazos interpersonales y aumentar la confianza entre colaboradores.

Plan de Incentivos y reconocimientos
= Reconocimientos por pertenecer algunos afios laborando en la clinica
= Premiaciones a aquellos trabajadores que impulsen o participen proyectos innovadores en busca de la mejora de la organizacion

= Bonos econdmicos a aquellos trabajadores que tengan una calificacion excelente dentro de las evaluaciones de desempefio laboral
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Plan de proteccion de vida y salud (EPS y Seguros de Vida)
= Se les brindara a los trabajadores algunos implementos de seguridad como mascarillas y protectores faciales para evitar contagios.
= Se realizara una evaluacion de factores de riesgo que pueden llegar a ocasionar accidentes durante la jornada laboral.
= Se brindardn recomendaciones a los trabajadores, en especial al personal médico, para tomar medidas de control de riesgos durante sus
labores.

= Mantenimiento a todos implementos, equipos y herramientas utilizados por el equipo médico y de enfermeros.

Problema central: Demanda insatisfecha de servicios de salud especializados en infecciones respiratorias agudas, por la insuficiente oferta de este tipo

de servicios en la region de Arequipa

Propuesta de valor del Modelo de Negocio Validado:

Emocional: Beneficio de poder percibir una sensacion de bienestar y seguridad al recibir un tratamiento especializado, acompafiado de profesionales
eficientes, con vocacion y empatia ante la enfermedad que padecen.

Racional: Servicio benefactor, el cual cumple con las necesidades y requerimientos del mercado: Infraestructuras adecuadas y modernas, junto a equipos
médicos de alta tecnologia y recursos médicos complementarios; Pruebas diagnostico etiologicos y/o hemogramas y radiografias y tomografias en casos

clinicos graves.

Nombre del proyecto: Proyecto de inversion privada para la instalacion de una clinica privada especializada en infecciones respiratorias agudas (IRA),

en la region de Arequipa, afio 2023




111

ESTRATEGIAS | OBJETIVO OBJETIVO ESTRATEGIAS INDICADORES MEDICION DEL
DEL ESTUDIO | ESTRATEGICO | ESPECIFICO ORGANIZACIONALES INDICADOR
TECNICO (META) PARA VERIFICAR
CUMPLIMIENTO
DEL OBJETIVO
ESPECIFICO
Corto Plazo Posicionar a la | A1 afo: Estrategias Administracion | ESTRATEGIAS DE
empresa como la | Cumplir con las | de personas ADMINISTRACION DE
mejor en cuanto a | capacitaciones PERSONAS

Mediano Plazo

cultura
organizacional,
logrando que todo
el personal se
identifique con la
mision y vision de
la empresa, para
asi garantizar que
se brinde un buen
trato a los clientes

y que el servicio

programadas durante
el afio y alcanzar un
nivel de satisfaccion
laboral de al menos un

90%

A 3 anos:
Lograr la
certificacion ISO

9001:2015 y capacitar

Estrategias de Reclutamiento,
Integracion,

Induccidn,

Capacitacion,

Remuneraciones y Retencion.

Estrategias de direccion de

personas:

Medios de reclutamiento,

conocimientos y
experiencia,  capacidades
intelectuales  (Inteligencia

General, Conceptualizacion,
Capacidad de Analisis y
sintesis)

Dimensiones  personales:

Afan de logro Implicacion

Medicion bimestral
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Largo Plazo

dado supere sus

expectativas.

en su totalidad al

personal médico
segin la
programacion

existente durante ese

periodo.

A 5 anos:

Alcanzar un 95% de
satisfaccion  laboral
de los colaboradores,
mantener la
certificacion ISO

9001:2015 y obtener
la certificacion de
450001:2018

Gestion del conocimiento,
motivos,  motivaciones y

liderazgo compartido.

Responsabilidad social de la
organizacion:

Calidad ética — ISO 26000

Gestion  por  procesos:
(producto/servicio) y
procesos,  Principios  de
calidad, Modelos normativos,

Modelos de excelencia de la

calidad

en el trabajo Estabilidad de
comportamientos
Independencia de criterio

Capacidad  para  tomar

decisiones, Relacion
interpersonal, Contratos
Laborales, Seguridad y

Salud Ocupacional, Leyes
Laborales y previsionales,
Seguimiento y Control.

Motivos: Ambiciones
profesionales, Salarios,
Carrera profesional, Politica

de incentivos.

Estrategias de direccion de

personas:

Gestion del conocimiento:

-Almacenamiento.
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- Socio cultural.

- Tecnologicos.

Capital Intelectual:
- Capital Humano.
- Capital Relacional.

- Capital Estructural.

Cultura Organizacional

Capital social
organizacional

interno

Motivaciones:

- Intereses y expectativas.
- Reconocimientos.

- Clima laboral.

- Promocion y crecimiento

profesional.

Medicion Trimestral
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- Delegacion.
- Comunicacion eficaz.
- Valoracion del trabajo del

empleado.

Responsabilidad Social de

la Organizacion:

Derechos humanos:
-Respeto de normas
-Impactos negativos
-Politicas de respeto
-Evaluacion del respeto
-Involucramiento de todas
las partes interesadas

-Promueve la diversidad

Relaciones laborales:
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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 comunicacion

-Bienestar familiar
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Practicas laborales
-Contratacion de personal
-Satisfaccion laboral
-Incentivos (Servicios de
apoyo)

-Indicadores de desempeiio
-Programas de calidad de

vida

Gestion por proceso:
-Macroprocesos (Mapa de
procesos)

-Procesos: Estratégicos,
principales de  apoyo,
auxiliares, perspectiva
horizontal de la
organizacion por procesos.
-Principios axiologicos,

Politicas de Calidad vy

Medicion Anual
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Sistema de Aseguramiento
de la Calidad

-Mejora Continua - Ciclo

PDCA y sus Indicadores
Presupuesto del Estudio Organizacional
MANO DE OBRA DIRECTA

Sueld 1

Cargos Ne Sueldo mensual  Gratificaciones ESSALUD CTs ue nzt:n“a
Meédico 45 $ 3.,400.00 $% 1.700.00 % 306.00 $% 1,700.00 $ 2.230.740.00
Enfermero 28 $ 2.100.00 % 1.050.00 % 189.00 % 1.050.00 % 857.304.00
Técnico de Salud 12 $ 1.450.00 % 725.00 % 130.50 % 725.00 % 253.692.00
Personal de limpieza 12 $ 1.025.00 % 51250 % 0225 % 51250 % 179.334.00
TOTAL SUELDOS $ 3.521.070.00




PLANILLA

Cargos Ne Sueldo mensual Gratificaciones ESSALUD CTS Suel::tznual
Director Médico 1 $ 400000 $ 200000 $ 360.00 $ 2.00000 $  58320.00
Contador 1 3 240000 % 1.200.00 % 216.00 % 1.200.00 % 3499200
Asistente contable 1 § 1,02500 $ 51250 % 9225 % 51250 % 14 944 50
Administrador 2 3 240000 % 1.200.00 % 216.00 % 1.200.00 % 69,984 00
Asistentes administrativos 1 § 1,02500 $ 51250 % 9225 % 51250 % 14 944 50
Jefe comercial 1 3 1,800.00 % 900.00 % 162.00 % 900.00 % 26,244.00
Agentes de seguridad 6 £ 1,02500 $ 51250 % 9225 % 51250 % 89.667.00
Ing. De sistemas 1 3 1,600.00 % 800,00 % 144.00 % 800,00 % 2332800
Lider de recepcionistas 1 § 1,15000 $ 575.00 10350 % 575.00 16.767.00
Recepcionistas 3 3 1,025.00 % 51250 % 9225 % 51250 % 44 833 .50
TOTAL SUELDOS $ 394.024.50
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Estudio Econdémico y Financiero

Balance Inicial

BALANCE INICIAL
ACTIVOS $ 9,331,999.00 PASIVO $ 3,266,199.65
ACT. CORRIENTE | § ITXIIXT) PAS. CORRIENTE B -
EFECTIVO $ 16,000.00 IMP. RENTA $ -
CRT.BANCARIO | § -
ACT.NO
LRI ECIINIIN PAS. NO CORRIENTE 3,266,199.65
CORRIENTES s i s .
MUEBLES. EQUIPOS Y CUENTAS POR
: $ 125.671.00 $ 3,266.199.65
MAQUINARIA PAGAR
TERRENO $ 6394,128.00 | PATRIMONIO  [§ 6,065,799.35
ACT. INTANGIBLES | § 20,200.00 CAPITAL $ 6,065,799.35
INFRAESTRUCTURA | § 2,776,000.00 | UTILIDAD NETA | § -
DEPRECIACION RST. ACUMULADO | $ -
TOTAL $ 9,331,999.00
Balance Proyectado
BALANCE PROYECTADO
ANOS Ano 0 1 2 3 4 5
ACTIVOS B 9,331,999.00 | $ 10,441,357.80 | § 13,782,867.50 | § 16,114,817.31 | § 18,372,048.93 | § 20,572,930.59
ACT. CORRIENTE $ 16,000.00 | $ 3,237.274.00 | $ 8.690.698.90 | $ 13.134.563.91 | § 17,503.710.73 | $ 21,816,507.59
EFECTIVO $ 16,000.00 | $ 3.237.274.00 | $ 8.690.698.90 | § 13.134.563.91 | § 17.503.710.73 | § 21.816.507.59
ACT. NO CORRIENTES | § 9,315,999.00 | $ 7,204,083.80 | § 5,092,168.60 | § 2,980,253.40 | $ 868,338.20 | § 1,243,577.00
Mﬁgﬁ&%ios ¥ $ 125.671.00 | $ 125.671.00 | $ 125.671.00 | $ 125.671.00 | $ 125.671.00 | $ 125.671.00
TERRENO 3 6.394.128.00| § 6,394.128.00 | $ 6.394.128.00| § 6,394.128.00 | § 6.394,128.00| § 6.394.128.00
ACT. INTANGIBLES $ 20.200.00 | § 20.200.00 | $ 20.200.00 | § 20.200.00 | $ 20.200.00 | § 20.200.00
INFRAESTRUCTURA | $ 2,776,000.00 | $§ 2,776.000.00 | $ 2,776.000.00 | $ 2,776.000.00 | $ 2,776.000.00 | $ 2.776,000.00
DEPRECIACION $ -3 -2,111.915.20 | $ -4,223.83040| $ -6,335.745.60 | $ -8.447.660.80 | $ -10,559,576.00
TOTAL $ 9,331,999.00 | $ 10,441,357.80 | § 13,782,867.50 | $ 16,114,817.31 | § 18,372,048.93 | § 20,572,930.59
PASIVO 3 3.266.199.65 | § 3.769.836.74 | $ 4.170.263.10 | § 3,535,757.55| § 2.817.836.66 | $ 2.020.453.09
PAS. CORRIENTE $ -1 8 1,596,099.55 | $ 2,641,648.13 | § 2,728,702.70 | $ 2.817,836.66| $ 2,020,453.09
IMP. RENTA $ $ 1.019.317.86 | $ 1.996,525.91 | $ 2.007.142.57| $ 2,010,781.81| $ 2.020.,453.09
CRT. BANCARIO $ -1 8 576.781.69 | $ 64512221 | § 721.560.12 | $ 807.054.85| § -
PAS. NO CORRIENIE | § 3,266,199.65 | $ 2,173,737.18 | § 1,528,614.97 | § 807,054.85| § -1 8 -
CUENTAS POR PAGAR | § 3,266,199.65 | $ 2,173,737.18 | $ 1,528,614.97| § 807.054.85| § -1 8 -
PATRIMONIO S 6,065,799.35 | $ 8,501,796.26 | $ 13,273,154.80 | § 18,069,885.36 | § 22,875,313.08 | § 27,703,853.50
CAPITAL 3 6.065.799.35 | $ 6,065.799.35 | $ 6.065.799.35| $ 6,065.799.35 | $ 6.065,799.35| $ 6.065.799.35
UTILIDAD NETA $ -1 8 2,435,996.91 | § 4,771,358.54| § 4,796,730.56 | § 4,805,427.71| § 4,828,540.43
RST. ACUMULADO $ $ -1 % 2.435.996.91 | $ 7.207,35545| § 12,004,086.01 | $ 16,809,513.73
Estado de Ganancias y Pérdidas Proyectado
1 2 3 4 5
INGRESOS $  8.850.648.00 [ $ 12.115.268.76 [ $ 12.106.350.52 [ $ 12,066.252.29 [ S 12,562.920.18
COSTOS DE PRODUCCION $ 4.324,070.00 | $ 4,337.222.00 | $ 4,360,655.60 | $ 4,384,658.80 | $ 4,934,037.52
AMORTIZACION INTANGIBLES $ 4,040.00 | $ 4.040.00 | $ 4,040.00 | $ 4,040.00 | $ 4,040.00
DEPRECIACION $ 277.600.00 | $ 277.600.00 | $ 277.600.00 | $ 277.600.00 | $ 277.600.00
UTILIDAD BRUTA $ 4,244,938.00 | $ 7,496,406.76 | $ 7,464,054.92 | $ 7,399,953.40 | $ 7,347,242.66
GASTOS OPERATIVOS $ 402.624.50 | § 402.624.50 | $ 402,624.50 | $ 402,624.50 | $ 402,624.50
UTILIDAD OPERATIVA 3 3,842.313.50 | % 7,003.782.26 | $ 7.061.43042 | % 6,907.328.90 | $ 6.944,618.16
GASTOS FINANCIEROS $  386.998.73 |5 325.897.81|§  257.557.29[§  181.119.38]$ 95.624.65
UTILIDAD ANTES DE IMPUESTOS | $ 3,455,314.77 | $ 6,767.884.45 | $ 6,803,873.13 | $ 6,816,209.52 | $ 6,848,993.51
IMP. RENTA 3 1,019.317.86 | $ 1,996.525.01 | $ 2,007,142.57 | % 2,010,781.81 | % 2,020,453.09
UTILIDAD NETA $ 243599691 | $ 4,771,358.54 | $  4,796,730.56 | $  4,805427.71 | §  4,828,540.43
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Presupuesto de Costos y Gastos

Costos MOD
MANO DE OBRA DIRECTA
Cargos N Sueldo mensual Gratificaciones ESSALUD CTS Suel:ztaonnal
Meédico 45 3 3.400.00 $ 1.700.00 § 306.00 $ 1.700.00 § 2.230.740.00
Enfermero 23 $ 2.100.00 % 1.050.00 8 180.00 § 1.050.00 $  857.304.00
Téenico de Salud 12 $ 1.450.00 $ 72500 § 130.50 § 72500 §  253.692.00
Personal de limpicza 12 $ 1.025.00 $ 512.50 9225 § 51250 $  179.334.00
TOTAL SUELDOS $ 3.521,070.00
ANOS
MOD ANUAL n > 3 7 5
TOTAL MOD $  3,521.070.00 | $ 3.521.070.00 | $ 3.521.070.00 | §  3.521.070.00 [ $  3.521.070.00
Costos CIF
Materiales MENSUAL 1 2 3 4 5
Medicamentos 40000 480000 494400 509232 524508.96 1064753.19
EPPS 22000 264000 271920 280077.6 288479.93 297134.33
Otros 2000 24000 14832 15276 15600 16080
TOTAL 64000 768000 7811527 804585.6" 828588.89" 1377967.52
SUMINISTRO ANOS
1 2 3 4 5
Agua $ 8.000.00 | § 3.000.00 | § 8.000.00 | § 8.000.00 | § $.000.00
Luz $ 16,000.00 | § 16,000.00 | § 16,000.00 | § 16,000.00 | § 16.000.00
Internet y telefonico $ 3,500.00 | § 3.500.00 | § 3.500.00 | § 3,500.00 | § 3,500.00
TOTAL 5 27,500.00 | § 27,500.00 | § 27,500.00 | § 27,500.00 | § 27,500.00
MANTENIMIENTO 1 2 3 4 5
Equipos y maquinarias Equipos médicos 1100 1100 1100 1100 1100
Mobiliaria médica 1400 1400 1400 1400 1400
TOTAL T 25007 25007 2500" 2500”7 2500
CIF ANOS
1 2 3 4 5
MATERIALES $ 768,000.00 | $ 781,152.00 | § 804,585.60 | $ §28,588.89 | §  1,377.967.52
SUMINISTRO $ 27.500.00 | $ 27,500.00 | § 27.500.00 | $ 27,500.00 | § 27,500.00
MANTENIMIENTO $ 2,500.00 | $ 2,500.00 | $ 2,500.00 | $ 2,500.00 | § 2,500.00
CAPACITACIONES $ 5,000.00 | $ 500000 § 5,000.00 | $ 500000 § 5.000.00
TOTAL $ 803,000.00 | § 816,152.00 | § 839,585.60 | § 863,588.89 | S 1,412,967.52
Total de Costos
COSTOS ANUALES TOTALES
ANOS
1 2 3 4 5
MANO DE OBRA DIRECTA 3 3,521,070.00 | § 3,521.070.00| § 3,521,070.00 | § 3,521.070.00| § 3.521,070.00
CIF $ 803,000.00 | $ 816.152.00 | $ 839.585.60 | $ 863,588.89 | §  1.412,967.52
TOTAL S 4,324,070.00 | § 4,337,222.00 | S 4,360,655.60 | S 4,384,658.89 | § 4,934,037.52




Gastos Administrativos
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Sueldo anual

Cargos Ne° Sueldo mensual Gratificaciones ESSALUD CTS neto
Director Médico 1 $ 4,000.00 § 2.000.00 $ 360.00 $ 2.000.00 $ 58,320.00
Contador 1 $ 2.400.00 $ 1.200.00 $ 216.00 $ 1.200.00 $ 34,992.00
Asistente contable 1 $ 1,025.00 § 512.50 % 9225 § 512,50 % 14,944.50
Administrador 2 $ 2.400.00 $ 1.200.00 § 216.00 $ 1.200.00 $ 69,984.00
Asistentes administrativos 1 $ 1,025.00 $ 51250 $ 9225 % 51250 $ 14.944.50
Jefe comercial 1 $ 1.800.00 § 900.00 $ 162.00 § 900.00 $ 26.244.00
Agentes de seguridad 6 $ 1.025.00 § 512.50 % 9225 § 512.50 % 89,667.00
Ing. De sistemas 1 $ 1,600.00 $ 800.00 $ 14400 § 800.00 $ 23,328.00
Lider de recepcionistas 1 $ 1,150.00 § 575.00 $ 10350 § 575.00 % 16.767.00
Recepeionistas 3 $ 1,025.00 § 512.50 % 9225 § 51250 % 44.833.50
TOTAL SUELDOS $  394,024.50
Gastos Operativos
GASTOS OPERATIVOS ANOS
1 2 3 4 5
Agua $ 1.000.00 | $ 1.000.00 | $ 1.000.00 | $ 1.000.00 | $ 1.000.00
Luz $ 3.400.00 | $ 3.400.00 | $ 3.400.00 | $ 3.400.00 | $ 3.400.00
Internet y telefonia $ 1.700.00 | $ 1.700.00 | $ 1.700.00 | $ 1.700.00 | $ 1.700.00
Utiles de oficina $ 500.00 | $ 500.00 | $ 500.00 | $ 500.00 | $ 500.00
TOTAL $ 6,600.00 | $ 6,600.00 | $ 6,600.00 | $ 6,600.00 | $ 6,600.00
TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS ANUALES
1 2 3 4 5
Sueldos $ 39402450 | $  394,024.50 | $  394,024.50| S  394,024.50| §  394,024.50
Otros 5 6,600.00 | S 6,600.00 | S 6,600.00 | S 6,600.00 | S 6,600.00
TOTAL $ 400,62450 | $ 400,624.50 | § 400,624.50 | § 400,624.50 | §  400,624.50
GASTOS DE VENTAS ANUALES
1 2 3 4 5
Publicidad y marketing $ 2.000.00 | $ 2.000.00 | $ 2.000.00 | $ 2.000.00 | $ 2.000.00
TOTAL 5 2,000.00 | $ 2,000.00 | $ 2,000.00 | 2,000.00 | $ 2,000.00
Total de Gastos
GASTO TOTAL ANUALES
1 2 3 4 5
Gastos Administrativos S 400,624.50| S 40062450 | S 40062450 |S  400,624.50 | S 400,624.50
Gastos Ventas S 2,000.00 | § 2,000.00| 2,000.00 | $ 2,000.00 | $ 2,000.00
TOTAL $ 402,624.50 | $ 402,624.50| $ 402,624.50 | $  402,624.50 | $  402,624.50

Flujo de Caja
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FLUJOS DE CAPITAL
1 2 3 4 5
ACTIVOS TANGIBLES $  -9.295.799.00
ACTIVOS INTANGIBLES $ -20.200.00
CAPITAL DE TRABATO $ -16.000.00
RECUPERO DEL ACT. TANGIBLE $  1.388.000.00
RECUP.CAP. TRABAJO $ 16.000.00
TOTAL § 9,331,999.00 | § - |s - |s - |'$  1,404,000.00
ESTADO DE RESULTADOS
1 2 3 4 5
INGRESOS $  8.850.648.00 | § 12.115.268.76 | $ 12.106.350.52 | § 12.066.252.29 | § 12.562.920.18
COSTOS DE PRODUCCION $  4.324.070.00 | § 4.337.222.00 | $  4.360.655.60 | $  4.384.658.89 | §  4.934.037.52
AMORTIZACION INTANGIBLES | $ 4.040.00 | $ 4.040.00 | $ 4,040.00 | $ 4.040.00 | § 4.040.00
DEPRECIACION $ 277.600.00 | $ 277.600.00 | § 277.600.00 | $ 277.600.00 | $ 277.600.00
UTILIDAD BRUTA $  4,244,938.00 | §  7,496,406.76 | $  7.464,054.92 | §  7,399,953.40 | §  7,347,242.66
GASTOS OPERATIVOS $ 402.624.50 | $ 402.624.50 | $ 402.624.50 | § 402.624.50 | $ 402.624.50
UTILIDAD OPERATIVA $ 3.842.313.50 | $§  7.003.782.26 | §  7.061.43042 | $  6.997.328.90 | §  6.944.618.16
GASTOS FINANCIEROS $ 386,998.73 | § 325.897.81 | § 257.557.29 | § 181.119.38 | § 95.624.65
UTILIDAD ANTES DE IMPUESTOS | $§  3,455314.77 | $§  6,767,884.45 | S 6,803,873.13 | §  6,816,209.52 | §  6,848,993.51
IMP. RENTA $ 1.010317.86 | § 109652501 | § 2.007.142.57 | § 2.010.781.81 | §  2.020.453.00
UTILIDAD NETA § 243599691 | § 4,771.358.54 | §  4.796,730.56 | §  4,805.427.71| $§  4,828.540.43
FLUJO OPERATIVO
1 2 3 4 5
UTILIDAD NETA $ 243500691 | § 477135854 | $  4.796.730.56 | $  4.805.427.71 | $§  4.828.540.43
(+) DEPRECIACION $ 2.107.875.20 | § 2.107.875.20 | § 2.107.875.20 | §  2.107.875.20 | §  2.107.875.20
{+) AMORT. INTANGIBLES $ 1.040.00 | $ 4.040.00 | $ 4,040.00 | $ 4.040.00 | § 4.040.00
TOTAL § 4,547.912.11 | §  6,883273.74 | S  6.908,645.76 | §  6,917.342.91 | §  6,940,455.63
FLUJO DE CAJA ECONOMICO
Aigio 0 1 2 4 S
FLUJO DE CAPITAL $  -0,331.999.00 $ 1.404.000.00
FLUJO OPERATIVO $ 2.435.996.91 | $ 4,771,358.54 | $ 4,796,730.56 | $ 4,805.427.71 | % 4.828.540.43
FCEN S  -9,331,999.00 | § 2,435,996.91 | $ 4,771,358.54 | S 4,796,730.56 | $ 4,805,427.71 | § 6,232,540.43
FLUJOS ACUMULADOS $ 2.435.996.91 | $ 7,207.35545 | $ 12.004,086.01 | $ 16,809.,513.73 | $ 23.042,054.15
FLUJO DE SERVICIO A LA DEUDA
Ano 0 1 2 3 4 5
PRESTAMO $ 3,266,199.65
AMORTIZACION PRESTAMO $ 515.680.77 | § 576.781.69 | $ 64512221 | § 721.560.12 | $ 807,054.85
INTERESES 3 386.998.73 | § 325.897.81 | 3 257.557.20 | § 181.119.38 | § 95.624.65
ESCUDO FISCAL
FSDN $ 3,266,199.65 | § 902.679.50 | § 902,679.50 | $ 902,679.50 | $ 902,679.50 | $ 902,679.50
FLUJO DE CAJA FINANCIERO
Ainio 0 1 2 3 4 5
FLUJO ECONOMICO 3 -9.331.999.00 | $ 2.435.996.91 | $ 4,771,358.54 | § 4,796,730.56 | $ 4,805.427.71 | % 6,232.540.43
FLUJO SERV. DEUDA 3 3.266.199.65 | $ 902.679.50 | $ 902.679.50 | $ 902.679.50 | $ 902.679.50 | $ 902.679.50
FCFN 3 -6,065,799.35 | § 3,338,676.41 | § 5.674,038.04 | S 5.699,410.06 | $ 5,708,107.21 | $ 7,135,219.93
FLUJOS ACUMULADOS 3 3.338.676.41 | $ 0.012.714.45 | § 14.712.124.51 | § 20.420.231.73 | $ 27.555.451.65

Inversion




TERRENO 6394128

EDIFICACION 2776000
MOBILIARIO NO MEDICO CANTIDAD PRECIO UNITARIO COSTO TOTAL
Dispensor de agua 3 199 597
Escritorio de Melamina 21 369 7749
Sillas de escritorio 21 199 4179
Lokers de 20 puertas 1 1500 1500
Pizarra acrilica 1 160 160
Televisor de 50" 2500 5000
Mesa de trabajo para 12
personas 1 2500 2500
Microondas 2 350 700
Andamios almacén 3 2500 7500
Reloj de pared 4 15 60
Mesitas 6 120 720
Cafetera 4 189 756
TOTAL 31421
MOBILIARIO MEDICO CANTIDAD COSTO UNITARIO  TOTAL
Camas clinicas 35 800 28000
Sillas de ruedas 10 500 5000
Camillas de topico 25 450 11250
Camas UCI 20 2500 50000
TOTAL 94250
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EQUIPOS MEDICOS CANTIDAD COSTO UNITARIO TOTAL
Pulsioximetro 4 88.08 352.32
Béascula 15 1190 17850
Detector de Apneas 20 1420 28400
Termdémetro digital 40 100 4000
Pulsimetro pediatrico 20 120 2400
Estetoscopios 50 450 22500
Tensiémetros pediatricos 15 350 5250
Tensiometros 20 450 9000
Linterna médica 40 80 3200
Megatoscopio 4 300 1200
Tachos metalicos 55 40 2200
Coche de curaciones 17 2000 34000
Monitor multiparametros 10 1700 17000
Respirador de PVC 25 40 1000
Respirador artificial 15 10000 150000
Videobroncoscopio 12 22976 275712
Espirometro 25 45 1125
Agujas de biopsia pleural 16 59.68 954.88
Broncoscopio 30 12 360
Agujas de aspiracién 15 1180 17700
TOTAL S/ 594,204.20
Terreno $ 6.394,128.00
Edificacion $ 2,776,000.00
Mobiliario no médico s 31,421.00
Mobiliario médico $ 94.250.00
Equipo médico $ 594,204.20
TOTAL S 9,295,799.00
ANOS
DEPRECIACION 1 2 3 4 5 T. DEP. V.R.
DEP. LINEAL 3 14397504 | § 143,975.04 | § 143.975.04 | § 143,975.04 | § 143,975.04
DEP. EDIF. $ 277.600.00 | § 277.600.00 | § 277.600.00 | § 277,600.00 | § 277.,600.00
TOTAL DEPRECIACION S 2,107,875.20 | § 1,388,000.00
Invt. De mercado $ 5.000.00
Licencias 3 3.000.00
Sotfware médico $ 9.000.00
SUNARP $ 1.200.00
Otros $ 2,000.00
TOTAL s 20,200.00
ANOS
1 2 3 4 5
AMORTIZACION DE INTANGIBLES $ 4,040.00 | 8 4,040.00 8 4.040.00 [ § 4.040.00 | § 4,040.00
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CAPITAL DE TRABAJO TOTAL
Medicamentos by 16,000.00
TOTAL S 16,000.00
TOTAL INVERSION TOTAL
ACTIVOS TANGIBLES | $  9.295.799.00
ACTIVOS INTANGIBLES | § 20,200.00
CAPITAL DE TRABAJO | § 16,000.00
TOTAL S 9,331,999.00
Financiamiento
A. PROPIO P.BANCARIO
TOTAL INVERSION TOTAL 65% 35% TOTAL
ACTIVOS TANGIBLES $ 9.205799.00 | $ 6.042.269.35 | § 3.253.520.65 | $§  9.295.799.00
ACTIVOS INTANGIBLES $ 20.200.00 | $ 13.130.00 | § 7.070.00 | $ 20.200.00
CAPITAL DE TRABAJO $ 16.000.00 | $ 10.400.00 | $ 5.600.00 | $ 16,000.00
TOTAL $ 9,331,999.00 | $ 6,065,799.35 | § 3,266,199.65 | $  9,331,999.00
DATOS DE PRESTAMO
PRESTAMO BANCARIO $ 3.266.199.65
TNAKM 11.25% TEA 11.85%
TIEMPO 5 Afios
CUQOTAS CONSTANTES $ 902.679.50
CUADRO DE SERVICIO A LA DEUDA
PERIODO SALDO INTERES AMORTIZACION RENTA
0 $  3.266.199.65 0 0 0
1 $ 3.266.199.65 | $ 386.098.73 | $ 515.680.77 | $ 902.679.50
2 $ 2.750.518.88 | $ 325.897.81 | $ 576.781.69 | $ 902.679.50
3 $  2.173.737.18 | § 257.557.29 | $ 645,122.21 | $ 002.679.50
4 $ 1.528.614.97 | § 181.119.38 | § 721.560.12 | $ 902.679.50
5 $ 807.054.85 | $ 05.624.65 | $ 807.054.85 | $ 902.679.50

Evaluacion




COSTO DE OPORTUNIDAD (COK)
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BETA 1.45
TLR 3.75%
TPM 11.85%
COK
COSTO PROMEDIO PONDERADO DE CAPITAL(WACC)
FUENTES FINANCIAM. | INVERSION | %INVERSION | COSTOS WACC
A. PROPIO $  6,065,799.35 65% 15.49%|  10.07%
PREST. BANCARIO | $  3.266.199.65 35% 835%|  2.92%
TOTAL S 9,331,999.00 100%
COSTO DE LA DEUDA DESPUES DE IMPUESTOS
TEA 8.35%
EFR 7.14%
FLUJOS
ECONOMICO FINANCIERO
VAN $ 5,202,046.48 | $ 12,658,960.41
TIR 34% 72%
B/C $ 1.56| % 3.09
IR 156% 309%
PR 2.45 1.48
Analisis de Sensibilidad
FCE
ESCENARIOS % VENTAS VAN TIR B/C PR
PESIMISTA 90% $ 520,204.65 31% $ 1.40 2.20
5,202,046.48 ?
OPTIMISTA 110% $ 10,924,297.61 38% $ 1.71 2.69
FCF
VAN TIR B/C PR
65% $ 2.78 1.33

$ 1.265.896.04

2,658,960.41

80%

3.40

1.63

$ 26,583,816.87




Analisis de Riesgos
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ANALISIS DE RIESGOS
DATOS ESCENARIOS VALOR ESPERADO
PESIMISTA NORMAL OPTIMISTA
PESO 5% 90% 5% 100%
VANE 520,204.65 | $ 5,202,046.48 | 8 10,924,297.61 5,254,066.95
TIRE 31% 34% 38% 34%
B/CE 1.40 | $ 1.56| 8 1.71 1.56
PRCE 2.20 2.45 2.69 2.45
VANF 1.265.896.04 | § 12,658.960.41 | § 26,583,816.87 12,785,550.02
TIRF 65% 72% 80% 72%
B/CF $ 278 | 8 3.09| 8 340 | S 3.09
PRCF 1.33 1.48 1.63 1.48

En un escenario pesimista, en su analisis econdmico, se puede observar que por
cada sol que se vaya a invertir, se obtendra una ganancia de S/. 1.40, y en el analisis

financiero, por cada sol que se invierta, se obtendra S/. 2.78 de ganancia.

En un escenario normal, en un analisis econémico se puede observar que por cada
sol que se vaya a invertir, se obtendra una ganancia de S/.1.56, y en cuanto al analisis

financiero, por cada sol que se invierta, se obtendra S/. 3.09 de ganancia.

En un escenario optimista, econdmico, se puede observar que por cada sol que se
vaya a invertir, se obtendra una ganancia de S/. 1.71, y de manera financiera, por cada sol

que se invierta, se obtendra S/. 3.40 de ganancia.

Por ultimo, se concluye la viabilidad econdémica y financiera, ya que el flujo
econdmico es el siguiente: VN S/ 5,202,046.48, TIR 31%, Beneficio/Costo 1.56, Indice
de Rentabilidad 156% y el PR es de 2.45 afios ; y, para el flujo financiero se obtuvo lo
siguiente: VN S/12,658,960, TIR 72%, Beneficio/Costo 3.09, Indice de Rentabilidad

309% y el PR es de 1.48 afios.
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Conclusiones y Recomendaciones

Viabilidad Estratégica

Se llega a la conclusiéon de que el presente proyecto de inversion presenta
viabilidad estratégica, ya que, a través del estudio de las Fuerzas de Porter, matriz
PESTEL, cadena de valor y FODA, es posible apreciar que este resulta viable ya que en
nuestro pais la inversion del sector salud es limitado y presenta multiples deficiencias en
su desarrollo y prestacion de servicios. De igual forma, en las matrices EFI y EFE se
obtuvo una calificacion de 2.93 y 3 respectivamente, lo que quiere decir que en el

proyecto existe viabilidad estratégica.

Se recomienda en este estudio implementar como ventaja competitiva la eficacia,
la cual va a busca satisfacer la demanda de nifios y adultos mayores que padecen y son
propensos a desarrollar con mayor probabilidad este tipo de enfermedad, por lo que
también resulta necesario hacer uso del tiempo de manera eficiente con la finalidad de

brindar una rapida atencion.

Viabilidad de Mercado

Tras culminarse el estudio de mercado, se aprecia que existe un gran numero de
personas desatendidas en la region de Arequipa, lo cual vendria a interpretarse como
demanda insatisfecha en nifios y adultos que sufren de algln tipo de infeccion respiratoria.
El mercado objetivo son los nifios menores a 5 afios y adultos mayores a 60 anos
pertenecientes a un nivel socioecondémico A, B y C, ya que son estos quienes tendran las

posibilidades de pagar este tipo de servicio.

Se recomienda abarcar la mayor cantidad de demanda insatisfecha posible y tener
mayor presencia en el mercado, ya que de esta forma se contribuye a reducir los indices

de mortalidad, sobre todo en nifios menores.
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Viabilidad Técnica

Se concluye en viabilidad técnica indicando que la localizacién mas conveniente
para este proyecto es la provincia de Arequipa con un puntaje de 8.75, ya que tendrd una
superficie de 2664 m2, el cual serd suficiente para recibir al mayor nimero de pacientes.
Por ultimo, se recomienda mantener las capacitaciones a todo el personal de manera
constante, ya que asi sera posible que estos tengan un mejor desempefio y en

consecuencia, los clientes se sientan satisfechos ante el servicio.

Viabilidad Organizacional

Se concluye la viabilidad organizacional ya que se hace uso de un modelo y
estructura organizacional dividido por procesos a fin de que la organizacion sea mucho
mas eficiente. De igual forma, se implementara una constante gestién por conocimientos
que se tomara como una gran ventaja competitiva, ya en este tipo de empresa, el talento
humano es indispensable y la principal fuente de atencion, por lo que motivar al personal

a adquirir nuevos conocimientos en su area es indispensable.

Se recomienda manejar un excelente plan de proteccion de salud para los
trabajadores, ya que ellos estan en constante interaccion con pacientes de infecciones
respiratorias, y al ser esta enfermedad de facil transmision, de no tenerse los cuidados

necesarios, tanto médicos como enfermeros podrian poner en riesgo su salud.

Viabilidad Economico-Financiera

El valor total del proyecto es de S/.9,331,999.00, de lo cual el 65% va a ser
financiado haciendo uso de un préstamo bancario el cual tendrd como plazo 5 afios,
pagando de esta forma una renta anual de S/. 902,679.50. Por otro lado, el costo de
oportunidad tiene un valor de 15.49%, y un costo promedio ponderado de 12.99%. Para
el caso de la viabilidad econdémico-financiera, en el flujo econémico se tienen los

siguientes valores: VN S/ 5,202,046.48, TIR 31%, Beneficio/Costo 1.56, Indice de
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Rentabilidad 156% y el PR es de 2.45 afios. Y en el caso de flujo financiero los valores
son: VN S/12,658,960, TIR del 72%, Beneficio/Costo 3.09, Indice de Rentabilidad 309%

y el PR es de 1.48 afios.

Se recomienda trabajar con una tasa favorable que beneficie a la empresa, esto

mediante la comparacion de distintas empresas bancarias que brindan préstamos.
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Sala situacional de Infecciones respiratorias agudas < 5 afios, seglin escenarios de riesgo

de las 6 tltimas semanas (Del 10 al 16 de mayo del 2023).

Departamento  Provincia

AREQUIPA AREQUIPA

CARAVELI

CASTILLA

Distrito

ALTO SELVA ALEGRE
AREQUIPA

CAYMA

CERRO COLORADO
CHARACATO
CHIGUATA

JACOBO HUNTER
JOSE LUIS BUSTAMA..
LA JOYA

MARIANO MELGAR
MIRAFLORES
MOLLEBAYA
PAUCARPATA
POLOBAYA
QUEQUERA
SABANDIA

SACHACA

SANTA ISABEL DE SI..

CHACHAS
CHILCAYMARCA
HUANCARQUI
ORCOPAMPA
URACA

VIRACO

Alto riesgo

Mediano riesgo

SANTA RITA DE SIGU..

SOCABAYA

TIABAYA

UCHUMAYO

VITOR

YANAHUARA

YURA

CAMANA

JOSE MARIA QUIMPER

MARIANO NICOLAS V..

MARISCAL CACERES

NICOLAS DE PIEROLA
e
S 2

Bajo riesgo

Sin riesgo



CAYLLOMA ACHOMA
CABANACONDE
CAYLLOMA
CHIVAY
COPORAQUE
HUAMBO
HUANCA

LLUTA

MAJES
SAN ANTONIO DE CH..
SIBAYO

YANQUE

CONDESUYOS CAYARANI
CHICHAS
CHUQUIBAMBA
IRAY
RIO GRANDE
SALAMANCA
YANAQUIHUA
ISLAY COCACHACRA
DEAN VALDIVIA
ISLAY
MOLLENDO
PUNTA DE BOMBON
LA UNION CHARCANA
COTAHUASI
HUAYNACOTAS
PUYCA
QUECHUALLA
SAYLA

IIIIH (-

Anexo 2

Sala situacional de Infecciones respiratorias agudas 60 a +, segun escenarios de riesgo de

las 6 ultimas semanas (Del 10 al 16 de mayo del 2023).

Departamento  Provincia Distrito Alto riesgo Mediano riesgo

AREQUIPA  AREQUIPA ALTO SELVA ALEGRE
AREQUIPA
CAYMA
CERRO COLORADO
CHARACATO
CHIGUATA
JACOBO HUNTER
JOSE LUIS BUSTAMA..
LA JOYA
MARIANO MELGAR
MIRAFLORES
PAUCARPATA
SABANDIA
SACHACA
SAN JUAN DE SIGUAS
SAN JUAN DE TARUC..
SANTA ISABEL DE SI..
SANTA RITA DE SIGU..
SOCABAYA
TIABAYA
UCHUMAYO
VITOR
YANAHUARA
YURA
CAMANA NICOLAS DE PIEROLA
0OCONA
QuILCA
SAMUEL PASTOR

Ty

Bajo riesgo Sin riesgo



CARAVELI

CASTILLA

CAYLLOMA

CONDESUYOS

ISLAY

LA UNION

ACARI

ATICO
LOMAS
YAUCA
APLAO
HUANCARQUI
MACHAGUAY
PAMPACOLCA
UNON

URACA
VIRACO
CAYLLOMA
CHIVAY
LLUTA

MACA

MAJES

SAN ANTONIO DE CH..

TAPAY
YANQUE
ANDARAY
CHICHAS
SALAMANCA
COCACHACRA
DEAN VALDIVIA
MOLLENDO
PUNTA DE BOMBON
CHARCANA
SAYLA
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