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RESUMEN EJECUTIVO

El presente proyecto tiene como objetivo contribuir al Sistema Nacional de Salud en el
Ecuador, en la prestacion de servicios de atencion médica de primer nivel, bgjo un enfoque
preventivo, curativo, dirigido a las comunidades mas vulnerables, identificadas en zonas

rurales del pais, las cuales tienen caracteristicas de dificil o nula accesibilidad.

El servicio ofrecido se proveera mediante unared el ectronica con servicios de Telemedicina,
para ello se haidentificado como muestra piloto a cinco parroquias rurales de la Provincia
del Azuay, por las caracteristicas de densidad poblacional, el déficit dela oferta existente de
entidades de salud y otros aspectos de proveedores, logistica y demas que viabilizan la
implementacion del proyecto.

El modelo planteado contempla tener una estacion central con médicos general es ubicado
en la cabecera cantonal de la Provincia del Azuay, desde donde se brindara a distancia la
consulta externa a pacientes que acudan a las diferentes estaciones de salud, las cuaes
contaran con laasistenciamédicade una auxiliar de enfermeriay mediante el soporte de una
plataforma informatica, con un sistema de videoconferencia e instrumentos el ectronicos de
medicion de sintomas vitales y de diagndstico clinico, se proporcionara la informacion
precisa para el diagnostico y correspondiente prescripcion meédica. El proyecto por ser de
caracter privado tendra un costo de consulta para los pacientes, € cual estara enmarcado en

el tarifario médico vigente parala prestacion de servicios.

Desde e ambito técnico e proyecto esta divido en dos partes, la plataforma informética que
permite la conectividad con los pacientes, asi como |os componentes médicos el ectronicos
gue permitan la evaluacion clinica para la correspondiente prescripciéon y diagnostico
clinico. Los componentes paralaimplementacién actual no se fabrican en el Ecuador por o
cual es necesario la importacion de los mismos. Se ha considerado como € mejor modelo
de equipamiento técnico la estacion de salud LUMED STAR, perteneciente a la empresa

mexicana Tecnologias Netemedical S.A.

Para la g/ecucion de este proyecto se requiere una inversion inicial de US$ 412.268,00 y el
mismo una vez que se evaluado la factibilidad financiera a un periodo cinco afos, genera
unatasade retorno de lainversion del 52,3% y un valor actual neto de US$ 95.869,21 cuyos
resultados que nos indican como atractivo la gecucién de este proyecto desde € dmbito

financiero.
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1. PRESENTACION DE LA EMPRESA Y PRODUCTO

1.1.Introduccion

Laestructuradel sistema de salud publicaen e Ecuador, se ha caracterizado por su enfoque
curativo, priorizado en una atencion de emergencia, limitando la actuacién del Estado en el

control y regulacion de las entidades publicas.

Los grupos poblacionales més afectados con las politicas de Gobierno han sido los de
menores recursos econdémicos, sobre todo los que viven en zonas geograficas de dificil
acceso y comunicacion, que se han visto obligados a destinar arededor del 50% de sus
ingresos para poder satisfacer sus necesidades bésicas de atencion médica (Ministerio de
Salud Publica del Ecuador, 2012).

Con laimplementacion del Modelo de Atencion de Integral de Salud, MALS, se haorientado
el enfoque de atencion hacia un modelo de prevencion, fortaleciendo el sistema de salud
estatal en laatencién de primer nivel.

Tal como se expone en e MAIS, la atencion primer nivel de atencion se define como la
puerta de ingreso de la poblacién al sistema nacional de salud, cubre atoda la poblacion 'y
tiene un enfogue preventivo, curativo, resolviendo las necesidades bésicas y/o mas
frecuentes de la ciudadania; y € mismo se brinda a través de los Equipos de Atencién
Integral de Salud (EAIS).

Los EAIS estdn compuestos por un medico general, enfermero y técnico de salud,
asignandose un funcionario de los antes indicados por cada 4.000 habitantes en zona urbana,

y en zonas rurales por cada 1.500 a 2.500 habitantes.
En los establecimientos que componen los EAIS en € primer nivel de atencion estan:

» Puesto de Salud, donde se realizan acciones de primeros auxilios y es atendido por
un auxiliar de enfermeria o técnico superior en enfermeria.
= Centro de Salud tipo A, para poblaciones hasta 10.000 habitantes, cuentan con

consulta externa, cuidados paliativos, odontologiay enfermeria.
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= Centro de Salud tipo B, para poblaciones hasta 50.000 habitantes que cuentan con
los serviciosdel tipo A, incluyendo ademas atencién psicol 6gica, |aboratorio clinico,
imagenol ogia béasica, audiometria en ciertos lugares y atencion de farmacia.
= Centro de Salud tipo C, para poblaciones mayores a 50.000 habitantes que cuentan con
los servicios del tipo B, incluyendo ademas rehabilitacion, atencidn de parto. También

incluyen servicios de salud a través de telemedicina.

El cambio epidemioldgico en el pais, también ha agudizado las dolencias por infecciones,
asi como las emergencias producto de accidentes |aborales y de transito, trastornos mentales

y emocionales y otros relacionados con €l medio ambiente.

El aumento de la demanda de los servicios de atencion médica, provocade igual manera un
incremento en las casas asistenciales, sobre todo en las consultas especiaizadas, acaecida

por lafalta de recursos humanos, equipamiento e infraestructura.

Este problema se ahonda més en las zonas remotas del Ecuador, donde la asistencia médica
no puede llegar de manera igualitaria que en otras partes el Ecuador, donde existe una baja
capacidad resolutiva por fata de recursos, nulo acceso de los médicos a programas de

actualizacion y limitada capacidad de interaccidn con otros profesionales.

De alli que Ecuador tiene que buscar medidas alternativas que permitan superar esto, sobre
todo cuando € 37% de la poblacion vive en zonas rurales del pais, cuantificado en 5,3

millones de habitantes, distribuidos en 923 parroquias a nivel nacional.

Bao este escenario, con e desarrollo de las telecomunicaciones, podemos plantear un
proyecto de telemedicina, definido como e uso de las Tecnologias de la Informacién y la
Comunicacion, para la transmision de informacion en € campo médico, que permita
conectar amas ciudadanosy llegar alugares donde | as entidades estatales y privadas por sus
caracteristicas no pueden llegar, son estas zonas rurales que se han visto en los Ultimos afios
relegados, sobre un derecho de | as personas, en recibir una atencion médica oportunay agil.

Dentro del principales usos de la telemedicina estan |os servicios de asistencia remota, con
el cual pueden referirse diagnosticos adistanciade paciente; asistencias que permitabrindar
una ayuda oportuna en casos de emergencia sosteniendo a paciente hasta que llegue la
asistencia correspondiente; capacitacion a distancia que faciliten la actualizacion continua

de los médicos.
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Para el desarrollo de este proyecto se ha planteado constituir la compafiia ECUMEDICINA
S.A. con sede en la ciudad de Cuenca, cabecera cantonal delaProvinciadel Azuay, lugar en

el cual se plantealagecucion del presente proyecto.

1.2.Mision, Visién y Valores Cor porativos

Mision

Proporcionar servicios de asistencia médica de primer nivel a distancia, a través de una
plataf orma tecnol 6gica con estandares de calidad internacional, con profesional es altamente

especializados, a precios asequibles, brindando un servicio agil, eficiente e innovador, con

la capacidad parallegar a zonas de limitado acceso a servicios de salud.
Vision
Ser la empresa lider en la prestacion de servicios de atencion médica a distancia de primer

nivel, consolidado en todo € territorio nacional, con proyeccion a nivel internacional,

manteniendo siempre la responsabilidad con nuestros clientes, empleados y sociedad.
Valores

» L ealtad de sus colaboradores que permiten el desarrollo sostenido de laempresa.

= Compromiso paracon sus pacientes en brindarles una atencion de calidad.

* Innovacién que promueve la busqueda de nuevas soluciones para atencion a
nuestros clientes.

» Confidencialidad en e mangjo y cuidado de lainformacion de nuestros clientes.

1.3.0Dbjetivo del Plan de Negocio

Determinar lafactibilidad de mercado, técnica, econdmicay financiera parala puestaen

marcha de un servicio de asistencia médica de primer nivel en la Provinciadel Azuay.
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2. ANALISISDEL SECTOR Y DEL MERCADO
2.1.Analisis del sector

2.1.1. Diagnoéstico dela estructuraactual y perspectivas del sector

El sector de lasalud en el Ecuador se ha caracterizado por su enfoque curativo, centrado en
la enfermedad y atencidn hospitalaria, con programas limitados en ofrecer una atencion
integral e integrada a la poblacion. Lainequidad en el acceso a los servicios de salud por
parte de los grupos mas vulnerables fueron marcadas, principa mente por acceso de indole

geogréfico y econdmico.

Actualmente, con la promulgacion del MAIS, se pone énfasis como politica de Estado un
cambio en e modelo de atencidn, con énfasis en una atencién integral de salud con enfoque
familiar, comunitario e intercultural, estableciendo como estrategia el fortalecimiento de las
unidades de primer nivel, como caracter preventivo, que permita incrementar la cobertura

en laatencién médicay disminuir €l gasto en los hogares ecuatorianos.

De acuerdo ala Constitucién de la Republica del Ecuador, € Estado es el organismo rector
del sistema nacional de salud, actualmente a través del Ministerio de Salud Publica; y, esta

compuesto por todas las entidades, recursos y actores en salud.

En cumplimiento a mandato constitucional sobre la universalizacion gratuita de la
prestacion de salud en e Ecuador, e Gobierno actual, estableci6 como estrategia la
organizacion y puesta en marcha de la Red Publica Integral de Salud, conformada por las
instituciones del Ministerio de Salud Publica, Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
Instituto de Seguridad Social de las FF.AA. e Instituto de Seguridad Socia de la Policia
Nacional; y, de la Red Privada Complementaria, conformada por las clinicas privadas

acreditadas por |as entidades de salud publicas.

Actualmente, en €l ambito estatal, existen 2393 unidades de salud, 1489 pertenecientes a
MSP'y €l restante a otras entidades publicas como IEES, ISSFA, ISSPOL ; y anivel privado
un total de 1642 unidades de salud, entre hospitalesy clinicas. (Ministerio de Salud Publica, 2016)
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Asimismo, como se muestra en lafigura 1, se ha evidenciado e compromiso del Gobierno
en fortalecer el sistema nacional de salud, tal como muestran las cifras, desde e afio 2010
hasta e 2014 hubo un crecimiento significativo del gasto, con una media® del 16%, de los

cuales se destaca e incremento en salarios y la apertura y repotenciacion de nuevos

hospitales.
Figura 1 Gasto anual en salud en el Ecuador
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Fuente Anuario del Banco Central del Ecuador 2016

Elaboracién: Los Autores

Igual esfuerzo serealiza por otras entidades publica paramejorar |a esperanza de vidade los
ecuatorianos, entre €l |EES que através de puestos de salud ha comenzado una camparia de
prevencion, especificamente en las zonas rurales.

Entre ello se destaca la detencién de las principales patologias, las mas comunes en estas
zonas, de las cuales se destaca (IESS, 2015):

= Infeccion a las vias urinarias, ocasionado por la falta de beber agua ademas de
bafiarse y lavar ropaen losrios.

= Malestares ocasionados por |as variaciones de temperatura y polvo, como faringitis
y amigdalitis.

= QOsteopenia y osteoporosis, debido a las largas jornadas de trabgjo en e campo y
alimentacion inadecuada.

» Hipertension y diabetes por lafaltade gjercicio y mal hébito alimenticio.

! Datos corresponde a la media geométrica, estadistico de calculo utilizada para tasas de crecimiento
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2.1.2. Estudio delasfuerzas generales (tendencias) que impactan al sector

A través de un andlisis PESTLA se ha caracterizado |os factores que mayor influencia

tienen en € sector de la Salud.

Factor es Politicos

Las caracteristicas actuales en politicas estatales relacionadas a area de la salud,
evidencia un compromiso por parte del Gobierno muy fuerte en fortalecer el sistema
nacional actual. De ali, que, dentro de los objetivos del Gobierno, en e Plan
Nacional del Buen Vivir sedestacael “Mejorar la calidad de vida de la poblacion”™
y en uno de susfactoresparael cumplimiento e fortalecimiento del SistemaNacional
de Salud. En este escenario se destacalamejorade |os salarios alos médicos, apartir
del afio 2012, reformas en este campo, generaron que un meédico general incremente
su sueldo de US$ 855 aUS$ 1200 (El Telégrafo Noticias, 2012), asi como lamejora
de lainfraestructura fisica, de los cuales entre € periodo 2012-2015 se inauguraron
57 centros de salud, 08 hospitales, 13 hospitales embleméticos repotenciados y 09
hospitales por inaugurarse entre el 2015-2017 (Ministerio de Salud Publica del
Ecuador, 2016).

Asi también se destaca como positivo laimplementacién de la Red Publica de Salud
y Red Complementaria Privada de Salud, que permite derivar |0s pacientes a centros
especializados de salud, tanto estatales como privados.

Por otra parte, las reformas en e sistema educativo, en e cual se evalud la oferta
académica actual, ocasiond limitaciones para la apertura de nuevos postgrados, que

trajo un déficit de la oferta de salud actual.

Factor es Econémicos

De indole econdmico, existe una mayor apertura de profesionales para ofrecer sus

servicios en las entidades de salud estatal, derivado por las mejoras en los salarios,
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gue, en algunos casos, estos especialistas pueden llegar a percibir sueldos de hasta
US$ 4.000.

No obstante, la inversiéon estatal presenta dificultades en mantener sus niveles de
periodos anteriores. La caida del precio del petroleo desde el 2015, ha ocasionado
crisis econdmica en €l pais, donde en el sector salud, ha visto para este periodo una
reduccion de lainversion estatal en 1,7% en comparacion a afio 2014.

En otra parte | as sal vaguardias aplicadas como mecanismo para equilibrar labalanza
comercial, ocasiond que un 32% de los productos importados tenga un incremento
de entre 5% al 45% en su precio, a excepcion de partes parareparacion de vehicul os,
materias primas y bienes de capital. Es de sefialar que en € area de tecnologia, la
sobretasa arancelaria para las computadoras e impresoras es de un 10% con la

aplicacion de las salvaguardias (El Universo Portal de Noticias, 2015).

Factores sociales

En la parte social se evidencia tendencias positivas como la promocion por mejores
habitos de salud por parte del MSP y mecanismos de prevencion por parte de las
IEES en zonas rurales del pais. Asimismo, existe una colaboracién por parte de las
universidades a nivel internacional y nacional para especializar alos médicos en la
asistenciamédica adistancia (El Telégrafo, Noticias, 2015).

De otro lado aln existe retos para los grupos mas excluyentes del pais, aquellos que
viven en las zonas de que estan mas propensos a sufrir enfermedades, como las
infecciones por falta de agua potable. Asi también, la migracién del campo a la
ciudad ocasiono que la mayor poblacion ocasione congestion en las unidades de

salud en las grandes ciudades del pais.

Factor es tecnol 6gicos

En &mbito tecnolégico los avances de las TIC'S han facilitado a mercado nuevos
productos que ayudan alos médicos a un establecer un mejor diagndéstico clinico que
permitatratar mejor las enfermedades.

En el pais también se destaca un incremento en la cobertura digital donde como se
muestra en la tabla 1, para € 2013, mas hogares a nivel nacional tienen acceso a
internet, representando un 37% en las zonas urbanas y un 9,1% en las zonas rurales.
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» Lafacilidad de la comunicacion también ha mejorados con el avancedelas TICS la
mayor presencia de las personas en redes sociales ha permitido un intercambio de
informacion de maneraveloz y anivel mundial.

Tabla 1 Acceso a internet seguin area

Zona/Acceso a internet 2010 2013
Urbana 16,7% 37,0%
Rural 1,3% 9,1%
Total 11,8% 28,3%

Fuente: (Instituto Nacional de Estadisticas y Censos, 2014)

Elaboracién: Los Autores

Factor eslegales

= Al querer tener un mayor control sobrelos prestadores de salud, e MSP, ha prestado
un compromiso fuerte en mejorar e marco regulatorio en e sector de la salud, con
normativas méas clarasy especificas. Asi también, ladistribucion de planificacién por
arte del estado en 09 zonas geogréficas, ha generado una mayor facilidad en los
trdmites de licenciamiento de las unidades de salud. Actualmente los Distritos
Zonales son los encargados de recibir y aprobar la puesta en marcha de los
establ ecimientos prestadores de salud.

= Por otra parte, laimplementacion del Codigo Organico Integral Penal, ha generado
inquietudes en los meédicos, sobre sus acciones, considerando que estan més
expuestos a juicios.

Factores ambientales

= Lacontaminacion ambiental en €l pais evidenciaun tema de preocupacion en € pais,

principamente podemos notar las externalidades negativas originadas en los
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ecosistemas marinos del Ecuador, como lagunas, rios, manglares, ocasionando un
efecto nocivo en lacalidad de vida de sus pobladores, afectando tanto la salud, como
al medio ambiente. Ejemplo de ellos podemos destacar a rio Guayas, en € golfo de
Guayaquil, donde un 75% de los desechos industriales y domeésticos caen en este
litoral. También podemos sefidar a rio Esmeradas afectado por la actividad
petroquimica de lazona (CEPAL, 2002).

El resumen de los factores se presenta en la siguiente matriz.

Cuadro defactoresdeinfluencia en & sector

Politico Econémico Saocial Tecnolégico  Legal Ambiental
Fortalecimiento de Mejores salarios Estilos de vida Avances en las Normativaestatal =~ Ecosistemas
los servicios de en salud publica saludable se TIC'Smejorael mésclaray marinos afectados
salud estatales promueven por diagndstico especifica sobre por
como ge principal parte del MSP clinicode permisosy contaminacion
en el Plan Nacional pacientes licenciamientode ~ ambiental
del Buen Vivir unidades de salud
Implementacion de = Recesion El IEEStrabgja Mayor cobertura ~ COIP expone a Usode
la Red de Salud econémicaen el en prevencion digital permite a mayoresjuiciosa = inadecuado de
Publicay Privada Pais meédica en zonas los hogares actoresdelasalud | agroguimicos
soportalaatencion rurales del ecuatorianos generan marcadas
de emergenciaa Ecuador acceso amayor consecuencias en
nivel nacional informacion lasaudy €
medio ambiente

Reformas del Salvaguardias Lasuniversidades = Lasredes sociales
sistema educativo encarecen promueven la han facilitado la
limité laformacién  productos atencion comunicacién
de nuevos tecnol 6gicos especializadaa
especialistas distancia

Gentes con

recursos

econdmicos

€scasos més

propensos a

enfermedades

2.1.3. Andlisis competitivo del sector

A mas delos factores rel evantes que af ectan |a estructura del sector, mediante un andlisis de
las fuerzas competitivas del sector, hemos determinado que la estructura competitiva del

sector es moderada, destacandose |as siguientes conclusiones:
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El nivel delarivalidad en la competencia actual es bajo, en € mercado de salud

donde se ha planteado el proyecto de “Cabina de Telemedicina” es un mercado con
pocos ofertantes caracterizados por las entidades de salud estatal y las clinicas
privadas. La competencia actua para € proyecto es casi nula, por ser las
caracteristicas de innovacion del servicio, e cua busca una atencion medica a
distancia, que permita llegar a mayores lugares que por temas de costos la parte
publicay privada no pueden llegar.

Se destaca en rapido crecimiento del sector, en donde de acuerdo a la Encuesta
Nacional de Salud y Nutricion realizada por el MSP y e INEC, la atencion a las
personas que tuvieron algun problema de salud, crecié en las entidades publicas de
32,5% en e 2004 a 64,6% en el 2012 (Ecuador en Clifras, 2015).

Para los nuevos entrantes existe un nivel de interés bajo, debido alas dtas barreras

de entradas, caracterizadas por la altainversion de equipos especializados y estricto
control por parte del Estado para el licenciamiento de unidades de salud de indole
privado; asi como también por los bajo mérgenes de ganancia del proyecto. En €l
caso estatal, deigual manera se destaca un interés reducido por lafocalizacion de sus
servicios, orientados principal mente amejorar |os centros de salud de mayor atencion
poblacional, ubicada en las cabeceras cantonaes del pais.

Adiciona se evidencia que existe poca diferenciacion en las caracteristicas de los
servicios que se ofrecen, por cuanto en caso de nuevos participantes en € sector,
deberan invertir muchos recursos para generar diferencias en su oferta.

El nivel de los sustitos para € presente proyecto es moderado, visto que estan

Ilevados a cabo por |a parte estatal, en €l cua desde inicios del 2013 arranca con €
Programa Nacional de Telemedicina, enfocados en sus dos primeros afos en
capacitacion alos médicos internistas tanto de Quito, en el Hospital Eugenio Espejo
como otros hospitales en la Amazonia del pais. Actua mente, este proyecto tiene una
expansion con las interconsultas entre el Hospital Eugenio Espejo y |os pacientes de
ciudades como Macas, Puyo, Tenay Cuenca (El Telégrafo Noticias, 2015).

Al ser la oferta estatal € principal sustituto para € presente proyecto, por su
naturaleza de ser una oferta sin fines de lucro, €l nivel de agresividad por € control
de mercado es limitado, asi como su capacidad de respuesta para la innovacion de

Servicios.
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= | os proveedores en este proyecto tienen un poder moderado, debido a la limitada

oferta de productos tecnoldgicos con estas caracteristicas que combinan la parte
médi ca con | as tel ecomunicaciones. Es de mencionar que anivel nacional no existen
proveedores para las cabinas de telemedicina, por 1o cual las importaciones de
equipos se deberan realizar con empresas de Argentina, México, Estados Unidos o
Espafia, donde se han identificado importantes compafiias que proveen estos
productos.

= | os compradores tienen un poder bajo de afectacion al proyecto, con muchos

compradores, pero ninguno de ellos con capacidad de afectar significativamente la
rentabilidad del negocio.

Un resumen del andlisis competitivo del sector para el proyecto de “Cabinas de

Telemedicina”, se muestra en la figura 2.

Figura 2 Estructura competitiva del Sector
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Fuente: (Porter, Estrategia Competitiva, 1982)

Elaboracién: Los Autores
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2.2.Andlisisdel mercado

2.2.1. Contexto general

Con las megjoras en € sistema nacional de salud en e pais y la promocidn existente de
prevencion, se ha impulsado una mayor demanda de consultas a nivel nacional, con un
incremento delos Ultimos diez afios del 15%. Por su parte, de acuerdo ala Encuesta Nacional
de Salud y Nutricion, (ENSANUT), las mejoras evidencias en las entidades publicas ha
tenido un impacto positivo, donde e crecimiento de asistencia a consultas en las entidades
publicas crecio aproximadamente en un 100%, en € periodo 2004-2012, registrandose una
cuotade mercado de asistenciaalas entidades estatales del 64,7% (Ecuador en Cifras, INEC,
2015).

L os resultados obtenidos de la ENSANUT, indican ademas que un 75,2% de |os habitantes
en zonas rurales acude a una entidad publica y un 19,7% a una entidad privada. Otros
resultados se muestras en las zonas urbanas, donde un 59,9% de |as personas acuden a un
establecimiento publico y un 31.6% a uno privado.

No obstante, |a preocupacion de un acceso integral de salud, sigue siendo uno de los mayores
retos por parte del Estado, actualmente la cobertura en zonas ruraes esta siendo muy
limitada, por fata de infraestructura necesaria en la atencién por la cantidad y falta de

meédi cos con experiencia.

Y aungue las mejoras han sido evidentes, la falta de cobertura a nivel naciona de una
atencion de salud oportuna, ha obligado cada dia més ala poblacién ecuatoriana a destinar
parte de sus ingresos a salud. Actualmente, de acuerdo a tarifario médico del MSP,
publicado en el suplemento del registro oficial No. 235 del 24 de diciembre de 2014, una
consulta médica general, puede costar desde US$ 8 aUS$ 32 (Tribunal Constitucional dela
Republica del Ecuador, 2014).
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De acuerdo a datos del Banco Mundial, para e 2014, Ecuador registra un gasto per capita
en salud? de US$ 579, muy similar a Colombia con US$ 569 y muy superior a Perti con
US$ 358.

En lo relacionado a gasto en los hogares, el gasto en salud en los hogares es en promedio de
US$ 50 a mes, destinados principalmente alrededor del 50% en farmacos, 15% consultas
médicas, 13,9% hospitalarios, 0s val ores restantes en servicios odontol dgicos, terapéuticos
entre otros (El Comercio, Portal de Noticias, 2014).

De acuerdo a Estudio de Prevalencias en el Hogar, realizado por la empresa GFK, dentro
de las patol ogias mas frecuentes que padecen |os ecuatorianos, la méas comin es lagripe con
un 53%, seguido de dolores de cabeza con €l 50%, tos con un 43% (Ecuador Inmediato
Portal de Noticias, 2012).

2.2.2. Descripcion detallada del servicio a ofrecer

El proyecto contempla proveer servicios de atencion médica a distancia preventivos y
curativos, mediante una plataformainformativa enlazada a un sistema de comunicacion que
permite conectar al paciente desde una estacion de consulta con un médico general

localizado en una estacién central.
El servicio especifico contendra | as siguientes prestaciones:

Consulta médica, comprende lavaloracion y prescripcion médicay que es realizada por un
medico general desde una estacion central, con € soporte humano de una auxiliar de

enfermeria y tecnol 6gico de una plataforma informética (cabina de telemedicina).
La estacion de salud tendra la capacidad parala medicion de sintomas vitales que incluye:

» Medicion de sintomas vitales

= Medicién de peso, dturae IMC

» Estetoscopio paramediciones anivel cardiaco, pulmonar y abdominal

» Electrocardiografo para medir presion arterial para identificar posibles problemas

cardiacos.

2 Corresponde al promedio por persona de la suma de los gastos publico y privado en bienes y servicios de
salud, medido usualmente en € afio, comprende los servicios de prevencion y curativos, salud publica,
investigacion, entre otros (Organizacién Panamericana de la Salud, 2016).
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= Servicio de ecografia
» Dermatoscopia paraidentificar posibles lesiones que se encuentren por debgo de la
piel.

Asimismo, mediante un formulario de historia clinica, el médico podra acceder a la

informacion detallada de consultas, patologias y tratamientos establecidos al paciente.

Tdpicos
Laatencién que serealizaen €l tratamiento incluye:

= Tratamiento curativo a heridas, infecciones, erosionesy contusiones
= Aplicacion de inyecciones intramusculares y en lavena
= Administracion de dioxigeno en caso de problemas respiratorios

» Dispensacién y administracion de medicamentos segun indicacion médica.
Otros

Consiste en la derivacién del paciente en caso de urgencias/emergencias, para lo cua se

tendra un canal de comunicacion directo con los servicios de emergencia.
2.2.3. Clientesy tamafio del mercado

Por las caracteristicas de la presentacion del servicio, se ha determinado que los clientes del
proyecto “Cabina Telemedicina” es la poblacion mas vulnerable de las parroquias rurales

del pais.

Como punto de partida este proyecto aborda laimplementacion del servicio de telemedicina
enlaprovinciadd Azuay, a ser unadelas cinco provincias con mayor nimero de parroguias
rurales del pais, con un total de 75 parroquias y una poblacién de 331 mil habitantes en estas
zonas. Asi como también la seleccion de esta provincia se debe al amplio conocimiento de

lazona por parte de losinversionistas y lideres del proyecto.
Como mercado meta las caracteristicas de los clientes son:

= Habitantes en cantones de la Provincia del Azuay con més de cinco mil habitantes
en zonas rurales.
= Un 60,63% no estan asegurados al |EES.
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= No disponen de un hospital basico o especializado en su parroquia.
= Tienen como aternativas de atencion un centro de salud que funciona 8 horas al dia,
acargo de un médico rural.
» Tienen facilidades de adquirir medicamentos, al contar con al menos una farmacia
dentro de su parroquia.
= Lapoblaciéon que cumple sus necesidades bésicas (nivel pobreza) es. Bafios 43,7%,
Ricaurte 58,3%, San Joaquin 40,7%, Sayausi 25,3%, Sinincay 37,7%, Tarqui 15,8%,
El Valle 36,6%, Nabdn 14,6% y Gualaceo 48,8%.

Como se muestraen latabla 2, del andlisis realizado se ha determinado como mercado meta
un nimero de 80.184 visitas, con unavaloracion de mercado® de US 801.837,81 a servicio
prestado por e Proyecto de Cabina de Telemedicina. Este es la cuota de mercado que se

pretende llegar, unavez se consolide € proyecto con una expansion a mediano plazo.

Tabla 2 Descripcion del mercado meta

Detalle de cantones Parroquia Habitantes Zonarural
Cantén: Cuenca Barios 16.851
Ricaurte 19.361
San Joaguin 7.544
Sayausi 8.392
Sinincay 15.859
Tarqui 10.490
El vdle 24.314
Cantén: Nabon Nabdn 8.297
Cantén: Gualaceo Gualaceo 21.143
Suman: 132.251
% habitantes que no estan dfiliados 60,63% 80.184

ad IEES (solo se considera a
personas ocupadas de 18 afios y

més)
Total de habitantes 80.184
Total del valor de mercado (USS$) $ 801.837,81

Elaboracién: Los Autores

2.2.4. Estimacion dela demanda

3 Valor de mercado en base a una media de una consulta por paciente aun $ 10/consulta
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A partir de latabla No. 2 se presenta las estimaciones de la demanda, paralo cual se ha considerado
la apertura de cinco puntos de atencién, distribuidos en dos cantones de la Provincia del Azuay,

Cuencay Gualaceo, con una cuota de mercado en el primer afio del 20%.

En el cantdn Cuenca se ha considerado la apertura en las parroquias de Ricaurte, Bafios, El Valle,

Sinincay. En el cantén Gualaceo, se ha considerado la parroquia Gual aceo.

Para la estimacion redlizada se ha tenido como antecedentes resultados de la investigaciéon de
mercados realizados para e presente proyecto y registro de fuentes secundarias, tal como se indica

en e siguiente detalle:

=  Que de acuerdo alos datos registrados en e Censo Poblaciona 2010, la edad promedio en
las parroquias indicadas es de 29 afios.

= Quelas personas que no estén &filiadas al IESS en zonas rurales de estas parroquias es de un
60,63%.

= Que de acuerdo a informe ibidem, en la Provincia del Azuay los cantones de Cuenca y
Gualaceo, registran la mayor cantidad de habitantes en zonas rurales por parroquias, asi
como el mayor indice de habitantes que a menos cubren sus necesidades bésicas, con una
media de 45%.

= Que de acuerdo a sistema de georreferenciacion de las entidades de salud del MSP, las
parroquias, Ricaurte, Bafos, El Valle, Sinincay y Gualaceo, no cuentan con hospitales para
atender la demandan de pacientes.

= Que de acuerdo a la investigacion de mercado redlizada para € presente proyecto, las
personas que han sentido malestar y necesidad de asistencia médica en zonas ruraes a
menos unavez a afio son de un 90% en zonas rurales del pais; con unafrecuenciade visitas
de al menos 2,5 consultas d afio. Asi como existe unaintencion de compraa considerar el

servicio propuesto de un 90%.

De acuerdo a la estimacion realizada que se muestra en la tabla 3, se espera un funcionamiento
promedio del 40% en los tres puntos de atencion de mayor densidad poblacional. Este escenario
conservador, nos muestra que la empresa estaria en capacidad de adaptarse en un incremento de la

demanda del mercado.

Tabla 3 Estimacion de la demanda de consultas médicas
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Elaboracion: Los Autores

2.2.5. Expansion de demanda

El escenario planteado es conservador, en la cual se mantiene una demanda ocupada de las
instalaciones no mayor a 40%. Las expansiones de demanda estardn previstas bgjo los

siguientes aspectos:

Crecimiento de la cuota de mercado en los puntos de atencién médica existentes. En este
escenario, manteniendo la misma estructura del negocio, es decir la misma cantidad de
medicos, licencias de software, puntos de atencion, € proyecto puede crecer hasta en un

40% de la demanda actual .

Figura 3 Proyeccién de demanda

29



ECUMEDICINA S.A.
Servicio de Telemedicina en Ecuador

140

120 & il il U ] 1
a T 120
100 . e 111
| T 103
8 g 7 94
e 86
"
S 60
(]
40
20
0
0% 10% 20% 30% 40% 50%

Variacion de Demanda

®— consultas ®— capacidad maxima

Ampliacion de las estaciones de salud. De conformidad a mercado meta existe una
posibilidad de crecimiento en 4 parroquias adicionales a las existentes, ubicadas en la

Provinciadel Azuay.

2.2.6. Plan deinvestigacion de mercado

Para determinar la viabilidad de mercado, en el proyecto de “Cabina de Telemedicina” se ha

procedido arealizar unainvestigacién de mercados bajo dos métodos.

El primero es un estudio exploratorio, a través de entrevistas a expertos. El segundo sera a
través del método de encuesta. La descripcion metodol 6gica y resultados detallados de las

entrevistas a expertos y las encuestas realizadas se detallan en el anexo 2.

De los resultados obtenidos en la investigacion de mercado podemos destacar |a siguiente

informacion:
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054 de los entrevistudos entre los 40 o 60 afios de edad, 50% hombres S50% mujeres, easi
nula instrucein superior

BiPé s scauro médico

M no visitd &l médico on el Glimo afio

Falta de cercanta al centro de salud, no contar con medios para movilizarse ¥ no lener
familiares cerca, son los principales motivos para no ir al médico

KRS ha sentido la necesidad alguna ver de acudir al médico en el iltimo afio

Fn promedio m 2.5 veces los entrevistados sienten la nocesidad de visitar el médico en
aiio

Dolor de ks aricolaciones, dolor esiomacal, alermas y migraia son los prmcipales
malestares porlos cuales desearian i 2l medico

[00% de ks personas que van al médico y no Genen seguro médico, o hocen a los
centros de salud del MSP

100% de los entrevistados quisicra lener um eontrol preventvo de salud

Tiempos de cspera minimos, procios justos v alencion do calidad son las principales
demandss de Jos entrovisiados on su visita al médico

O0% de las personas no tendda meonvenientes de ser alendido por videoconferencia
sicmpre que sea asisido por una enfermera

61% de las personas esturia dispucsto a pagar hasta $ 10 por consulta
201 hasta 85 y
9.4% desearia que fuera sin costo

3. MODELO DEL NEGOCIO
3.1. Descripcion del Modelo de negocio

Mediante e modelo Canvas, (Alexander & Yves, 2010), se detallala descripcion del modelo
de negocios de ECUMEDICINA S.A., en la misma se muestra como la compafiia crea,
distribuye y capturavalor para sus clientes. Esta compuesto de 9 bloques gue cubren las 04
areas principales de negocio: clientes, oferta, infraestructura y viabilidad financiera; y cuyo

detalle maés relevante se indica a continuaci on:
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» El modelo de negocio consiste en la prestacion de servicios médicos, de diagndstico
y prescripcion médicaen e primer nivel de atencion, enfocandonos en instrumentos
de primer nivel paralaevaluacion de los pacientes.

» La propuesta de valor es llevar e conocimiento médico especializado a zonas
apartadas que no cuentan con este recurso, a través de una plataforma informética
que permite intercambio de informacion eficiente, amigable para € usuario, con
reducidos tiempos de espera que | as entidades de salud tradicional .

» Larelacion con los clientes se basa en las estaciones de salud que permiten una
asistencia a distancia con € paciente, manteniendo €l nivel de cercaniay confianza
en la atencion, la misma que se brinda de manera personalizada a cada paciente por
parte del médico de consulta

» Los recursos claves son las estaciones de consulta donde se atendera a paciente,
equipada con los implementos necesarios para la evaluacion y prescripcion médica.

» Los socios claves son las Cooperativas de Ahorro y Crédito, en lo referente a la
conectividad de la red de datos, asi también las farmacias, para la promocion del
servicio.

» Loscostosy gastos de la presentacion del servicio incluyen: costo de conectividad,
sueldos y salarios, mantenimiento de equipamiento tecnoldgico, publicidad y
mercado.

» Las fuentes de ingresos provienen del costo de la consulta médica que se cobra a

paciente, lamisma que es unatarifafija.

El mapa detallado del modelo de negocio se describe en €l anexo 2 del presente documento.

3.2.Modelo de cadena de valor

Dentro de la operacién del negocio, se describe a través del modelo de cadena de valor de
Michael Porter, las actividades primarias y de apoyo necesarias para la prestacion del

servicio presentado en este proyecto.

Dentro del grupo de actividades primarias se destacan tres que componen este grupo, cuya
finalidad son la creacion de valor para € cliente. Entre ellas estan: mercadeo, servicio a

cliente y operaciones.
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= En la gestion de mercadeo, se realizan todas las actividades que permitan hacer
conocer los servicios gque ofrece el proyecto. Entre sus tareas consta el desarrollo de
laimagen institucional, asi como la publicidad de | os servicios por medios escritosy
digitales.

» Lagestion de servicio de atencion de salud, es la responsable directa de la atencion
médica a paciente, para ello através de instrumentos especializados como medidor
de sintomas vitales, estetoscopio, ecografo, eectrocardiograma, entre otros, se
realiza una evaluacion clinicaa paciente, que permitan determinar una prescripcion
medicaprecisay el tratamiento a seguir.

» Lagestion de operaciones, se encarga de la logistica del servicio, responsable de
mantener en correcto estado el funcionamiento de los equipos e instal aciones.

En las actividades de apoyo o soporte, € proyecto presenta 03 actividades: la direccién,

compras 0 adquisiciones y recursos humanos.

= La gestion de Direccidn es responsable de gestionar las aianzas estratégicas con
compariias del sector que permitan escalabilidad del proyecto, asi también se encarga
de dar las directrices que rigen &l funcionamiento de la organizacién.

» La gestién de adquisiciones se encarga de redlizar la compra de los recursos
materiales para e funcionamiento adecuado de la operacion.

» Lagestion administrativa gestionalaadministracion del talento humano, asi como €
cumplimiento de los permisos de funcionamiento y demas requerimientos legales

parala operacion del negocio.

En la presente figura 4 se muestra un detalle de cada una de las actividades del proyecto.

Figura 4 Cadena de valor del proyecto ECUAMEDICINA
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Fuente: (Porter, Competitive Advantage: Creating and Sustaining Superior Performance, 1985)

Elaboracién: Los Autores

3.3.Descripcién de atencién del negocio

El proceso de atencion estard compuesto de tres actividades principal es:

Actividad Tareasprincipales Responsable
Registro y asistencia | 1. Recepcion de datos personales | Auxiliar de enfermeria
del paciente.

2. Levantar fichamédica.
3. Examen de electrocardiograma
ecografiay dermatoscopia.

Valoracion médica 1.- Vaoracién médicaa Meédico general
paciente través de los
instrumentos meédicos, que
permitan tener un diagnostico de
lasituacion de salud del paciente.
2. Prescripcion médica

3. Explicacion del tratamiento a
seguir

4. Programacion de nuevacitay
examenes aredizar

Facturacion y pago 1. Emision de factura Auxiliar de enfermeria
2. Cobro de consulta

El diagrama del proceso se expone a continuacion:
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Figura 5 Proceso de atencion al paciente
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Elaboracioén: Los autores

3.4.Factores estratégicos masrelevantes (FODA)
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Considerando la evaluacion del sector realizada y una vez descrito el modelo de negocio y

la cadena de valor; asi como evauando las capacidades organizacionales y recursos

estratégicos, se ha obtenido los siguientes factores estratégicos més relevante en la

implementacion del Proyecto de Cabina de Telemedicina.

Id.

F1

F2

F3

F4

F5

D1

D2

D3

D4
D5

Factoresinternos

Fortalezas

Equipo especialmente disefiado para
atencion en salud

Equipamiento tecnoldgico acreditado
internacional mente

Formacion de alianzas estratégicas de
largo plazo

Gestion del paciente con informacion

integrada

Personal médico y auxiliar atamente
capacitado

Debilidades

Dependencia de alianzas estratégicas
parala conectividad del servicio

Solvencia econémica

Baja demanda del mercado meta

Competencia estatal sin fines de lucro
Dependencia tecnolégica en e

mantenimiento

3.5.Estrategias de negocio

36

Id.

O1

02

O3

o4

Al

A2

A3

A4
A5

Factor es externos

Oportunidades

Disponibilidad de tecnologiaparala
medicién de diagndstico médico

del  analfabetismo

digital en zonasrurales

Disminucion

Congestionamiento de las entidades
de salud estatal
Oportunidades de
estratégicas con cooperativas de

ahorro debidamente acreditadas

dianzas

Amenazas

Migracion de las zonas rurales alas
zonas urbanas

Bao poder adquisitivo de los
ciudadanos

Limitada oferta de médicos y
auxiliares para zonas rurales
Limitado acceso al crédito bancario
Mayor exposicion a litigios en la

prestacion de servicios de salud
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A través del método de generacion de estrategias de la matriz FODA cruzado, se han
desarrollado varias estrategias que debe seguir laempresaen el desarrollo de sus actividades,

las mismas que se muestran a continuaci on:

» Desarrollar otras fuentes de ingresos a través de |a oferta de pruebas de diagndstico
meédico especializadas

= Especializar a persona de auxiliares de enfermeria para que gecuten las tareas de
toma de pruebas de diagnostico

» Designar un equipo de supervision y evaluacion del servicio

= Gestionar acuerdos de cooperacion con e Ministerio de Salud parala prestacion de
servicios complementarios

» Implementar |as cabinas de tel emedicinaen puntos estratégicos que permitan atender

varias parroquias y ampliar el mercado meta

3.6.Desarrollo de alianzas estratégicas

Como parte de las estrategias del negocio, se establece la formacion de una aianza
estratégicacon laCooperativade Ahorro y Crédito Jardin Azuayo, que cuentacon sucursales
en siete provincias del Ecuador y en nueve cantones de la Provincia del Azuay que incluye

Cuenca, Nabon y Gualaceo en donde se enfoca €l mercado meta.
Lamisma se desarrollara bajo | os siguientes aspectos:

Alcance: Promover nuestros servicios a clientes objetivos a través de medios de
comunicacion digital y escritos apalancdndonos en la base de socios que mantiene la

Cooperativa.

Beneficios parala Cooperativa: Incrementar €l nivel de satisfaccion en sus socios basado en
prestaciones de servicios adicionales, como la atencién médica; la misma que funcionaria

bajo &l esquema de asistencia econdémica paralos socios de la Cooperativa.
Posible alianza con el MAGAP

Alcance: Utilizar sus canales de comunicacion con los comuneros de las zonas rurales

beneficiarios de sus programas.

Beneficios parael MAGAP: Trabajar en laprevencion de enfermedades de sus beneficiarios
y familias.
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4. PLAN DE MARKETING

De acuerdo a la evaluacion del sector desde el ambiente social e industrial, nos permitio
identificar mercados meta individuales moderados, que obligan a redizar estrategias de
ubicacion que incrementen la demanda de mercado. Por otra la tendencia de consumo por
parte del mercado meta esta en crecimiento, con mayor cantidad de personas tendientes a
mejorar su salud y practicar una conducta de salud preventiva, servicios que son ofrecidos
por €l presente proyecto.

4.1. Metasde marketing

= Generar concienciaen la poblacién meta sobre laimportancia de la salud preventiva
y como podemos ayudarlos.

=  Generar en nuestros clientes la percepcion de servicios de ato valor agregado.

= Lograr un crecimiento continuo en la participacion de mercado.

» Desarrollar alianzas estratégicas que nos permitan una expansion de cobertura para
llegar amas clientes.

4.2. Mercado objetivo

Como lo definimos en €l capitulo 2, € proyecto se enfoca alos pobladores de las zonas
rurales més vulnerables del Ecuador, con edades desde 18 afios en adelante, que
reguirieran servicios de salud en e primer nivel de atencion, de enfogue curativo o

preventivo.
4.3. Estrategiasde marketing

El desarrollo del marketing estard enfocado en posicionar al proyecto “Cabinas de Telemedicina”
como un servicio de atencion médica de caidad, &gil y econdmico, creando conciencia entre la

comunidad del valor de la prevencion en el cuidado de la salud.

Como identificacion de la empresa se usara el slogan “contigo siempre” con el logo que se detalla a

continuacion, queidentificala cercania con el cliente y responsabilidad de nuestros servicios.

38



ECUMEDICINA S.A.
Servicio de Telemedicina en Ecuador

Figura 6 Logo de la empresa

Elaboracién: Los autores

4.3.1. Estrategia de Producto/Servicio

Atencién médica a distancia que permite mayor disponibilidad del servicio.
Prestacion del servicio através de estaciones de salud, aisladas del ambiente externo
para una atencién més personaliza entre el paciente y el medico.

Agilidad en la atencion del servicio, con tiempos minimos de espera.

Atencion asistida por un profesional en salud, que facilita la comunicacion entre el
paciente y el médico.

Servicio de atencion meédicaintegrador para un diagnéstico médico més preciso.

4.3.2. Estrategia de Precios

Se ofreceran precios econdmicos de penetracion de mercados.

Servicio integrador de consulta con un Unico precio a cliente

4.3.3. Estrategia de Publicidad

Paraladifusion del servicio se usaran varios métodos, entre los cuaes se detalla:

Elaboraci 6n de paginaweb, donde se comparta noticias e imégenes de las actividades
que realizamos frecuentemente.
Difusion de servicios atraves de paginas web de empresas de el evada atencion, como

cooperativas de ahorro y periddicos digitales.
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= Difusion del servicio mediante pancartas localizadas en centros de aglomeracion de
personas como mercados, cooperativas de ahorro y crédito.

» Folletos para entrega a la comunidad, donde se presente |os servicios ofrecidos y la
importancia del cuidado médico.

» QOrganizar camparias de prevencion en salud para la comunidad en alianzas con
entidades estatales y publicas, que permita promover en las personas un mayor
cuidado de su salud y las aternativas de servicio médico que brindamos.

Figura 7Modelo de afiche publicitario
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Elaboracién: Los autores

4.3.4. Estrategia de Distribucion

= Varios puntos de ventas a nivel nacional, con una cobertura amplia de servicios, que

permitafacilitar el acceso de nuestros clientes.
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= Modelo dedistribucion directo, Ilegando a cliente sin intermediarios.

4.4. Presupuesto del Marketing

El presupuesto de laimplementacion y mantenimiento de marketing se gjustara de acuerdo

alas cuotas de mercado. Se ha considerado un incremento de costos anuales de 5% en

relacion alainflacién esperada.

Lainversion inicial en publicidad es de US$ 3.200, cuyos valores son registrados como

activos diferidos y amortizados en 05 afios.

Tabla 5 Gastos anuales proyectados en publicidad

Detalle Cantidad Frecuencia Inicial 2018 2019 2020 2021 2022
Implementacion y mantenimiento de 1 Mantenimiento anual | 1.200,00 30000 30000 31500 3075 729
pagina web

Implementacion de redes sociales y

paginas web de empresas 1 Constante 400,00 400,00 420,00 441,00 463,05
relacionadas

Elaboracion de pancartas 10 Constante 1.200,00 1.200,00 1.260,00 1.323,00 1.389,15
Elaboracion de folletos 2 Dos paquetes por afio 300,00 300,00 300,00 300,00 300,00
Realizar camparias de prevencion 5 Unavez a afio 1.000,00 1.000,00 1.050,00 1.102,50 1.157,63
Rotulacion de instalaciones 5 Una vez al afio 1.500,00 500,00 525,00 551,25 578,81
Total: 4.600,00 1.300,00 3.700,00 3.870,00 4.048,50 4.235,93

Elaboracioén: Los autores

5. ANALISISTECNICO

La plataf orma tecnoldgica aimplementar en €l presente proyecto estd compuesta de

componentes principales:
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5.1.

Terminales: son los dispositivos electronicos utilizados por los usuarios finales
(pacientes y médicos). Para €l caso de los pacientes son las cabinas de telemedicina
y paralos médicos & sistemainformaético que le permiteinteractuar através de video
con los pacientes, asi como recibir la informacion la vaoracion médica
correspondiente.

Servidor, es e equipo informativo que brinda los recursos necesarios para la
operacion dd sistema, tales como, servicio de videoconferencia, almacenamiento,
visualizacion, seguridad de lainformacion.

Red de telemedicina, genera la conectividad entre los diferentes terminales para el

acceso a sistemainformatico que administralas consultas médicas.

Descripcion delalngenieria del Proyecto

Paralaimplementacion de los componentes del proyecto se ha desarrollado una

planificacién de actividades, que permita una g ecucién adecuada, deteccion de

desviaciones y la aplicacion de gustes.

L as actividades de manera general son las siguientes:

5.2.

Gestionar la constitucion de la compafia que respalda e proyecto.

Gestionar € créedito para el financiamiento del proyecto.

Gestionar la adquisicion de las estaciones de salud y equipos informéticos para la
implementacion y gjecucion del proyecto.

Gestionar la adquisicién de los servicios de conectividad de internet con las
operadoras de telecomunicaciones.

Gestionar laadquisicion del servicio de alojamiento de la plataformainforméticacon
empresas proveedoras de servicio de web hosting.

Gestionar |os permisos de licenciamiento por parte del Ministerio de Salud Publica.

M odelo de operacion

En lafigura 8 se presenta e modelo de operacion de tel emedicina desarrollado para el

presente proyecto.
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Su funcionamiento inicia con las estaciones de salud donde a los pacientes se les valora por
intermedio de latoma de signos vitales, examen cardiol dgico y ecografia, estainformacién
se trasmite, mediante la red de internet a un servidor web donde se aloja la plataforma
informaticadel proyecto, lacual esreceptadapor el médico parasu vaoraciony prescripcion

meédi ca correspondiente.

Figura 8 Modelo operativo del sistema de telemedicina
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Elaboracién: Los autores

Para la integracion de los equipos de valoracion médica y la conectividad de los pacientes
se hard uso de un software de telemedicina (ver figura 9), € cua funciona de la siguiente
manera

» Sistemade instalacion PC, bajo licenciamiento Unico para cada estacion de consulta
einstalacion del sistema en la estacion central bajo licenciamiento servidor.

» Sistemade videoconferencia paralainteraccion entre el paciente'y el médico.

» Receptor de sefiales mediante Bluetooth, puerto USB, con € cua se conecta los
equipos de valoracion médica con € sistema.

= Un visor clinico donde se mantiene la informacién médica de consultas pasadas del
paciente.

= Modulo de agenda de citas parala programacion de nuevas consultas.

Figura 9 Sistema de telemedicina LUMED
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Datos medicos en \ideoconferencia
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Fuente: Tecnologias Netemedical, MX.

5.3. Reguerimientosdeinstalacion

El sistema de telemedicina contemplado en este proyecto, contempla la integracién de los

siguientes dos componentes (ver figura 10):

= El primero es la plataforma de telemedicina que permite gjecutar la consulta médica
adistancia, através delainteraccién de un sistemade video conferencia, ademés que
permite conectar |os diferentes equipos médicos para medicion de signos vitalesy de
valoracion clinica. Asimismo, permite un acceso directo a historia clinico del
paciente, imagenes de estudios, registradas en anteriores atenciones medicas.

= El segundo componente es € conjunto de equipos médicos que se conectan através
de la plataforma de telemedicina, entre ellos tenemos: Monitor de signos vitales,

Béscul a, Estetoscopio electronico, Electrocardiogramay Dermatoscopio.

Figura 10 Identificacion de equipos médicos
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Fuente: Tecnologias Netemedical, MX.

La instalacion del sistema seguird las siguientes especificaciones:

= Sistema eléctrico de 120v /60Hz

= Puerto de ethernet compatible con velocidad 10/100/1000 Mbps, capacidad para
soportar 02 equipos conectados, con dos direcciones IPV4 estaticas por equipo, una
para la estacion de trabajo y otra para el cédec de videoconferencia.

= Monitor secundario de 42” para la visualizacion mas comoda del paciente.

= Servidor central con Windows Server 2012, gestor de base de datos SQL server, con

capacidad de minimo 10 GB por cada estacién de consulta.
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5.4. Descripcion dela operatividad del negocio

Considerando la demanda estimada en las parroquias que conforman el mercado y mediante

una eval uacion econémica, se ha determinado como cantidad Optima, iniciar el proyecto con

5 estaciones de salud, la cual como se muestra en latabla 4, exigira en e horario principal

laasistencia de 03 médicos y 05 auxiliares de enfermerias en lajornada normal.

Estaciones de
consulta

E1
E2
E3
E4
E5
Suman

Cantidad de
atencion
médico/hora
Cantidad de
médicos
requeridos

Tabla 4 Determinacion de carga de médicos

Categoria Visitantesshora | Probabilidad Visitas Duracion
poblacién ocurrencia estimadas’hora =~ promedio de
seglin consulta (Hr)
habitantes
Mediana 3 0,5 15 04
Mediana 3 0,5 15 04
Mediana 3 0,5 15 04
Pequefia 2 05 1 04
Pequefia 2 05 1 04
1
2,7

Elaboracioén: Los autores

Tiemp_o de
atencion
requerida (Hr)
0,6
0,6
0,6
04
04
2,7

Por otra parte, de acuerdo aladescripcion del proceso de consulta, detallado en €l punto 2.5

de este documento, através de una simulacion con el programa Bizagi, que se muestraen la

figura 8, se determind que un paciente requerira de un tiempo promedio de asistencia de 25

minutos, en los cuales se incluye € tiempo de atencién por parte del médico, tiempos de

espera, facturacion y pago.
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Figura 11 Simulacién de tiempo de atencion
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Elaboracién: Los autores

5.5. Especificaciones T écnicas de los componentes del sistema

Cant. Descripcion del Detalles técnicos Observaciones
equipo
5 Plataforma Modelo: Tipo cabina de Proveedores:
informatica de Teleconsulta que incorpore sistema | - Netemedical S.A.
telemedicina de videoconferencia punto a punto. | - H4D
Acreditacion: Debe ser aprobada - Computerized
por la Food and Drug Screening, Inc.
Administration (FDA) de los Estados | - Honeywell Life
Unidos. Care Solutions
Adaptable a equipos médicos
electrénicos.
5 Monitor de signos Modelo: serie LXi Proveedores:
vitales Welch Allyn Medicién de presidn arterial Welch Allyn
Medicién de temperatura
Pulsioximetria
Integracion con equipos
electrénicos
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Estetoscopio

electronico

Modelo 3200

Visualizacién de signos cardiacos y
pulmonares

Conectividad Bluetooh
Integracion con equipos

electrénicos

Proveedores:

3M Littmann

Electrocardiograma

Modelo 930000

Registro, analisis e impresion de
ECG

Integracién con equipos

electrdnicos

Proveedores

Welch Allyn

Ecdgrafo

Marca: Fujiflim

Pértatil, tecnologia a color Power

Proveedores

FUJIFILM SonoSite,

Doppler y velocidad de flujo de Inc.
color
Interfaz para usuario de pantalla
tactil

Dermatoscopio Modelo BT 200 Doppler Proveedor
LCD Back Light Bistos
Integracion con equipos
electrénicos

Bdascula Modelo 703 Proveedor
Capacidad hasta 250 kg SECA

Medicién de peso y estatura
Trasmision de datos

inalambricamente.

Computadoras de

escritorio

Disco duro de 2 terabytes.

Procesador Intel i7 6ta generacién o

superior.

Memoria RAM 16GB
Memora grafica 4GB
Monitor de 42 pulgadas HD
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2 Impresoras Marca: XEROX
multifuncién Servicio de impresidn, escaner,

fotocopiadora

1 Servidor web Servicio de alojamiento de la Proveedor
plataforma informatica y acceso a CNT
través del internet. Telconet

1 Red de Provision de servicio de interneten | Proveedor

telecomunicaciones | todas las estaciones de salud que CNT

permita conectarse con el servidor | Claro

web de la compafiia

5.6. Disefio de estacion de consulta

La estacion de consulta estara divida en cuatro areas, entre ellas la sala de recepcion,
consultorio donde estarainstal adala cabinade telemedicina, bafio y cafeteria. Ladescripcion

del modelamiento se muestraen lafigural2y 13.

Figura 12 Modelo de implantacion estacion de consulta

Elaboracioén: Los autores
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Figura 13 Plano arquitecténica estacion de consulta
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Elaboracién: Los autores

5.7. Localizacion

Paralainstalacion de las estaciones de consulta se a quilaran espacios fisicos que se adecuen
alaprestacion del servicio. Se destaca en los horarios, que las estaciones de salud ubicadas
en las parroquias de mayor densidad poblacional, funcionaran con dos horarios de atencion;

por su parte las ubicadas en pobl aciones menores tendran un solo horario de funcionamiento.

Estacion de consulta Horario
Ricaurte, Cuenca | turno: 07h00 a 16h00
[l turno: 16h00 a 01h00
Bafios, Cuenca | turno: 07h00 a 16h00
El Valle, Cuenca | turno: 07h00 a 16h00
[l turno: 16h00 a 01h00
Sinincay, Sinincay, | turno: 07h00 a 16h00
Gualaceo, Gualaceo | turno: 07h00 a 16h00

[l turno: 16h00 a 01h00
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5.8. Cronograma de I mplementacion

Para la implementacion de todos los componentes del proyecto y los permisos de
licenciamiento del servicio, serequiere un tiempo de 05 meses, cuyo detalle por actividades

seindicaen € anexo 4.
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6. ANALISISADMINISTRATIVO

6.1.Grupo empresarial (accionistas)

Para gercer las operaciones del negocio se constituira con una compafia andnima,
representado, cuyo domicilio principal serala ciudad de Cuenca, Provincia del Azuay, con
un capital suscrito de US$ 2.000,00

La compariiia sera constituida con dos accionistas con igual particion accionaria, serén
representada por una junta general y la administracion de la misma estara representada por
un Gerente General.

6.2.Estructura organizacional dela empresa

La estructura de la organizacién es funcional con el siguiente esquema:

Figura 14 Diagrama organizacional

Juntade
accionistas

T
Asistente
de
mercadeo

Secretaria

1
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Estacién

Centra de salud

Estaciones ]

Elaboracioén: Los autores
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6.3.Empleados

Para el funcionamiento en € primer afio de operaciones del negocio, la compafiia iniciara

actividades con la siguiente cantidad de empleados, cuyos datos de identificacion del puesto

se describen a continuacion.

Especiaizacion
de cuarto nivel en
administracion

hospitalaria

de pacientes
Experienciaen la
gestion
administrativa de
entidades de salud

Puesto Cant. Nivel de Experiencia Actividades esenciales
instruccién minima
Gerente General 1 Tercer nivel en 05 afios de - Gestionar las operaciones
administracién o | experienciaenla | financierasde laempresa
en éreas afines gestion de - Gestionar la administracion del
organizaciones | personal
comerciales - Gestionar €l cumplimiento de
las normativas legales de
funcionamiento.
Supervisor de 1 Tercer nivel en 05 afios de - Gestionar € mantenimiento
Operaciones Ingenieria, experiencia preventivo de las estaciones de
Administracion o minimaen salud.
area afines actividades de - Gestionar lasinspecciones de las
manteni miento entidades de salud en €l
técnico de cumplimiento de |os protocol os
equipos establecidos.
electronicos
Director Médico 1 Titulo Médico 05 afios de -Gestionar las consultas de
General registrado | experienciaenla | pacientes
en el MSP, con asistenciamédica | - Supervisar las labores técnicas

de los médicos generales

- Elaborar los informes técnicos
parala adquisicion de insumos o
equipos

- Asesorar ala gerenciagenera
en el cumplimiento de la
normativalegal

- Preparar y supervisar la
informacion e instalaciones para
las auditorias del MSP
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Médico General 6 Titulo de Médico 03 afios de - Gestionar las consultas de
General registrado experiencia pacientes
enel MSP minimaen la - Analizar y preparainformes ala
atencién médica | gerenciade las asistencias
de pacientes meédicas realizadas
Auxiliar de 8 Bachiller - Experiencia - Mangjo y medicacion de
enfermeria minima de 02 pacientes.
afios como - Llevar un control de las
auxiliar de existenciasy referencias parala
enfermeriacon reposicién de insumos
conocimientosen | - Proporcionar informacién de
e mangjo de facturacién a cada paciente
pacientesy
administracion de
medicamente.
Asistente de 1 Universitaria Experiencia - Gestion comercial
mercadeo minima de 02 - Levantamiento de marcaen
afios en marketing | redes sociales
y - Disefio de campafias
comercializacion | publicitarias
Secretaria 1 Bachiller Experiencia - Atencion a publico
minima de 02 - Asistencia paralaelaboracion
afios como de oficios y otros documentos
secretariay internos y externos
atencion al
publico

6.4.M étodo de sdleccidn, contratacion

Para la seleccion del personal, se gestionara como medio de difusion la red “Socio Empleo”

del Ministerio de Trabagjo, vista cuenta con una importante aceptacion por parte de la

comunidad en genera en lo relacionado ala blsqueda de empleos.

Lasentrevistas serén realizadas por parte del Gerente General, conjuntamente con el Director

Técnico del &reade salud.
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6.5.Plan de Capacitacién

L os programas de capacitacion se desarrollaran anualmente, a cargo de la Gerencial General
en laplanificacion presupuestariay programacion. La deteccion de necesidades seredizara
por parte del Director Técnico en el areamédica

Como politica institucional se establece que todos los funcionarios de la organizacion

reciban a menos una capacitacion técnicay una general de atencion a cliente.
6.6.0r ganizaciones de apoyo

Para el cumplimiento de las actividades se gestionara alianzas con empresas gque provean

servicios complementarios a la organizacion, de acuerdo a siguiente detalle.

Tipo deasistencia Descripcion Observacion
Mantenimiento de equipos Asistenciaen € Posibles proveedores
médi cos el ectrénicos manteni miento de equipos Biotron del Ecuador S.A.
médi cos electrénicos (Quito).
Bio-ElectronicaBlanco SA.,
(Guayaquil).

Educacion

Desarrollo de programas de
capacitacion para el persona
de médicosy auxiliares de
enfermerias.

Cooperacion mutua parala
participacion de pasantes en el

dreade salud

Universidad de Cuenca
Universidad Técnica de
Ambato
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7. ANALISISLEGAL, SOCIAL Y AMBIENTAL
7.1.Aspectoslegales

Como parte de laimplementacion y afin de contar con los permisos correspondientes para

la gercer la actividad descrita en € presente plan de negocios, es necesario realizar las

siguientes actividades.

Paso Actividad Actividadesrelevantesa Ente regulador Medio de Marcojuridico
considerar aplicacién
1 Gestionar € -Busgueda fonéticade la Instituto de Propiedad | Virtual- Ley de Propiedad
registro de marca | marcaidentificadaparala | Intelectual Presencia Intelectua
compafiia
- Registro de marca
2 Congtitucion dela | AperturadelaCuentade | Superintendenciade Virtua Ley de
compafiia Integracion de Capital compafiia Compafiias
3 Obtencién de Aperturade RUC Servicio de Rentas Directamentees | Ley de Régimen
RUC Internas solicitado por la | Tributario
Superintendencia | Interno
de Compariia
4 Gestionar € Aperturadeclaveen € Ingtituto Ecuatoriano | Presencial Ley de Seguridad
registro como IESS como empleador de Seguridad Social Socid
empleador
5 Gestionar € Elaboracion de contratos Ministerio de Trabgjo | Virtua Codigo de
registro de los detrabajo trabajo
contratos de
trabgjo
6 Gestionar la Gestionar los permisosde | Distritos municipales | Presencial Reglamentacion
licencialinicade | funcionamiento dela de los cantones donde municipal
actividades actividad econémica se establecen las
economicas estaciones de salud
7 Permiso de - Nombramiento de un Ministerio de Salud - Aplicacién Acuerdo MSP
funcionamiento representante técnico Publica virtua através 079 del 01 de
-Registro en el MPS de delapéginaweb | agosto de 2016
los titulos de los médicos - Inspeccion
- Certificados de salud fisica
ocupacional
- Permiso del Cuerpo de
Bomberos
8 Gestionar € -Elaboracion del proceso Ministerio de Salud Virtua / Se gestiona
licenciamiento de | de autolicenciamiento Publica Presencia posterior a
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laUnidad de - Inspeccion in situ funcionamiento
Salud delaentidad

7.2.1mplicaciones sociales

Vistael proyecto ha sido enmarcado en buscar una alternativa de solucion en la coberturade
salud de los ciudadanos, sobre todo a los grupos mas vulnerables del pais, que en lamayoria
de casos se encuentran en zonas rurales muy algjadas de | as cabeceras cantones, € presente
servicio de telemedicina, se considera con un impacto positivo muy fuerte, al contribuir al
sistema nacional de salud, permitiendo un acceso a recibir atencion meédica preventiva y
curativainmediata y oportuna, garantizando |os derechos establecidos en la Constitucion de

la Republica.
7.3.Implicaciones ambientales

La normativa legal que se enmarca € funcionamiento del presente proyecto es el Reglamento
Interministerial de Gestion de Desechos Sanitarios, € cua dispone que nuestra entidad previa a
tramite de solicitud de permiso de funcionamiento al Ministerio de Salud Publica, debera
previamente gestionar € certificado y calificacion del manejo de desechos por parte del Ministerio
de Ambiente, tal como se dispone en € articulo 4 de la normativa mencionada y de acuerdo a
procedimiento establecido en Acuerdo Ministerial No. 26 publicado en registro oficial No. 334 del
12 de mayo de 2008.

8. ANALISISECONOMICO-FINANCIERO

8.1.Inversion inicial
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Laimplementacion del presente proyecto contempla unainversion de US$ 412.268,00 v tal
como Se muestra en la tabla 5, se encuentra distribuido 12% en activos corriente, 86% en
activo fijo y 2% en activo diferido. Dentro de lainversién inicial, € principal componente
de inversion es € gabinete de telemedicina con un valor de $ 67.900,00 que incluye la
plataforma informética, licencia perpetua de operacion, componentes electrénicos de

diagnéstico médico y servidores. El detalle especifico se describe en el anexo 3.

Dentro de los activos circul antes se encuentra la cuenta ef ectivo, la cual esta destinadacomo
un capital de trabajo, para cubrir las diferencias que pudieren existir por lafalta de ingresos

dentro de los tres primeros meses de operacion del negocio,

Los activos fijos comprenden toda la infraestructura tecnol 6gica, tantos equipos y licencias

de operacion.

En los activos diferidos se encuentran los gastos de instalacion, referentes a publicidad,

gastos de constitucion de la companiia, registro de marca, entre otros.

Tabla 5 Inversién inicial

Detalle Cantidad Total
Activo corriente 49.858,00
Capital detrabgjo 1 47.858,00
Capital de constitucion 1 2.000,00
Activofijo 354.510,00
Equipo de oficina estacion de consulta 5 8.250,00
Equipo de oficina estacion central 1 2.660,00
Equipamiento informaético estacion central 1 4.100,00
Gabinetes de telemedicinay estacion central 5 193.000,00
(licencia)

Equi pos médicos el ectronicos 5 146.500,00
Activo diferido

Gastos de instal acion (preoperativos) 1 7.900,00
Total deinversion inicial 412.268,00

Elaboracién: Los autores

8.2.Financiamiento para cobertura deinversion inicial
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Para el financiamiento de la gjecucion del proyecto presentado através del presente plan de

negocios, se lo realizard un 88% con crédito bancario y 12% con recursos propios.

El crédito bancario sera gestionado através de la Corporacion Financiera Nacional, entidad
que financia este tipo de proyectos en e area de la salud. La tasa maxima referencial para
este tipo de créditos es de 12% y se financiard con un pago de cuota fija, de acuerdo ala
tabla de amortizacion indicaen € anexo 5.

L os recursos propios corresponden a aporte de accionistas y estan destinado como capital de
trabgjo, para el arranque del proyecto.

8.3.Presupuesto deingresosy costos

Los ingresos del proyecto provienen directamente de la facturacion por las consultas de
pacientes. Para el primer afio de operacion se establecié un precio base de $ 10 con € cual
Se estimada atender al 20% del mercado meta

El crecimiento de ingresos se ha estimado en 5% anual apartir del segundo afio, con precios
constantes de consulta durante los tres primeros afios. El escenario con e cua se ha
proyectado losingresos parael proyecto, es conservador, y las cifras pueden ser ampliamente
superadas, considerando ademés que cada estaci on de consultafuncionara con una capaci dad
inicial de alrededor del 50%.

En lo relacionado a los costos de operacion se ha proyectado después del primer afio de
operacion, una estructura de costos de un 70,8% en sueldos, 12,6% operacion del negocio

(conectividad, mantenimiento), 2,5% en promocion y 14,1% en gastos financieros.

La proyeccion estimada de ingresos y costos se muestra en lafigura 14.

Figura 15 Proyeccién de ingresos
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Ingresos estimados

$500.000

$450.000 $423.441

$400.000

$350.000 $304.820 $320.061

$300.000

$250.000

$200.000

$150.000

$100.000
$50.000

$_

$444.613

$336.064

uss

2018 2019 2020 2021 2022

Elaboracion: Los autores

Figura 16 Proyeccion de costosy gastos

Costos y Gastos no depreciables
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Elaboracion: Los autores

8.4.Punto de equilibrio
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En la tabla 6, se describe la cantidad de visitas minimas requeridas para cada una de las
estaciones de consulta para cubrir los costos fijos del proyecto. En general serequiere 1.594
consultas médicas para poder cubrir los costos fijos de las 05 estaciones de consulta.

El nivel de ingresos que se requiere en cada una de |as estaciones de consulta para cubrir los

costos fijos de operacion esta entre €l 50% y 70%.

Tabla 6 Punto de equilibrio

Costosfijos Valor Precios Punto_eqwhbrlo
consulta (visitas)

Mensual 15.952,67 | $ 10,00 1595

Anual $ 19143200 | $ 10,00 19.143

Punto de equilibrio estimado por estacion

Punto Punto .
S T o Nivel de

E<tacion % Costosfijos equilibrio Punto eqU|.I|.br|o equilibrio ingresos

mgnsgal mensual (visitas) anpal requeridos

(diario) (visitas)
Ricaurte 20% 11 319 3.829 72%
Bafios 15% 8 239 2.871 62%
El Valle 20% 11 319 3.829 57%
Sinincay 15% 8 239 2.871 66%
Gualaceo 30% 16 479 5.743 60%
Suman 100% 1.595 19.143

Elaboracioén: Los autores

8.5.Estado deresultadosy Balance General

La proyeccion de los estados financieros, tanto de resultados como el balance general, se
muestraen el anexo 4. Es deresaltar que el proyecto estimada cubrir todos |os compromisos
de gastos, no reportando pérdidas dentro de los periodos de evaluacion.

8.6.Flujo neto de efectivo
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En el anexo 4 se muestra él flujo neto de efectivo que genera el proyecto avalores corrientes
y actuales, el cual nos reflga que el proyecto muestra saldos positivos desde €l primer afio
de operacion, con un crecimiento significativo a partir del cuarto afio de operacion. El
crecimiento en este periodo se debe principalmente al aumento de precios de las consultas,

el cual se mantuvo igual en los tres primeros afos de operacion.

Figura 17 Proyeccion de flujo neto de efectivo

Flujo neto de efectivo

125.000,00

100.000,00

75.000,00

50.000,00

25.000,00

2019 2020 2021 2022 2023

Elaboracion: Los autores

8.7.Evaluacién financiera del proyecto
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En base a flujo del accionista se ha determinado €l VAN y la TIR del proyecto para un

periodo de 5 afios; asi como €l periodo de recuperacion de lainversion.

Latasa de descuento se ha determinado en 12,34%, correspondiente a retorno esperado de
lainversion, bajo el modelo de valoracion de activos (CAPM).

Los detalles de cal cul os se presentan en €l anexo 6.

Tabla 7 Indicadores de evaluacién financiera

VAN US$ 95.869,21

TIR 52,30 %
PAYBACK 4to ano

L os resultados obtenidos indicados en la tabla 7, nos permiten concluir que €l proyecto es

rentable por que se cubre la rentabilidad minima exigida por los accionistas (12,34%),
superando lamismay llegando a unatasade retorno de lainversion del 49,8%, que equivale

a una generacion de recursos adicionales de US$ 95.869,21.

De igua manera a la evauacion financiera realizada a proyecto bajo un esquema de
financiamiento, se ha analiz6 la rentabilidad del mismo, bao una estructura de
financiamiento con recursos propios de accionistas, cuyos resultados nos indican que €
proyecto genera un valor actua neto alcanzando un valor de $ 100.478,54 con una tasa de

retorno de lainversion de 16,2%. Los detalles seindican en € anexo 7.

9. ANALISISDE RIESGOS

9.1.Riesgos técnicos
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En el ambito técnico los riesgos estan determinados por la importacion de los equipos, |os
mismos que deberan ser traidos desde México y/o Estados Unidos. Parala minimizacién del
riesgo de entrega, se gestionard como forma de pago un 50% de anticipo con una carta
bancaria, lacual nos garantizaque se cancelarael valor establecido, unavez |os equipos vez
arriben a pais. El saldo se cancelara contra entrega y puesta en funcionamiento de las
estaciones de salud.

9.2.Riesgos financier os

Desde e ambito financiero, mediante una simulacion matematica, mediante una evaluacion
de 1000 casos, se obtuvo que a un nivel de confianza del 95%, €l proyecto presentado en
promedio podria obtener una VAN de $ 158.308,37 con una variacion porcentua de
+75,46%. Los diferentes resultados obtenidos se muestran en latabla 8.

Adicional, en la figura 18 se puede apreciar que existe una probabilidad de 92,17% de
obtener un VAN positivo; y en la figura 19 se puede apreciar que las variables precios de
consultas y cantidad de visitas, tienen una relacion muy significativa con respecto a VAN,

con unamagnitud del 0.74 y 0.65 respectivamente.

Tabla 8 Estadistica de Prevision del VAN
" Previsidn VAN

ditar Vista Frevision Preterencias Ayuda

1.000 cructas Wista do cstadisticas
[ stndistica _ alores d= previsicn

FiFructas T oo
Zaso bsso 13028 .55
kedia |55 205 37
Kedinnn 146 444 1k
{Mindn
| Doz cin eslandar 1184684 70
|Varianza 14.271.614. 246 43
|Scogo 06C7E
urtoai3 230
-t nehcente de varsnoon 11§ =41
|Minimo (93 155,50)
LRI OF3.F73.32
|ErrorastEndsr mzdiz 3T

Figura 18 Distribucion de Probabilidades del VAN
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En lo relacionado a la evaluacion de la tasa interna de retorno, a través de la Ssmulacion
realizada, se obtuvo que € proyecto alcanzaria un promedio de 63,3% con una variacion
porcentua de +£75,22%.

Tabla 9 Estadisticas de prevision de la TIR

C Previsian TIF
Editar Visla Prevision  Prelerencias Ayuda
331 pruzbas
1 Cstadistica | alcresde ;:u'evisilj_ri M|
b Prucbas eisg |
?Casc base ou.8%
Mcdis 63.3%
‘Mediana 58.6%
Modo e
|Dresviacicn estandar 47 6%
Verenza 22 7%
|=esnn N 72458
|Curtosis 367
|Cheficianta da variacicn 075272
Minims 27.0%
;I"v.'!fi*:'r"nn ATE 2%
|Error estdndar medio 1.5%
|Frraras de ralda =]

Elaboracioén: Los autores
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CONCLUSIONES:

» El estudio de lademanda proyectada determina que €l proyecto es viable en cuestion
de mercado.

» Técnicamente se ha determinado que en € mercado internacional existe la oferta
tanto del software y equipos técnicos para ofertar €l servicio de telemedicinaen los
sectores rurales de laprovinciadel Azuay.

* Sehadeterminado que con €l 11.6% de capital propioy el 88.4% de financiamiento,
el proyecto esviable, obteniendo una TIR del 52.30% y un VAN de 95.869, 21 usd,

en un periodo de 5 afios, recuperando lainversion al 4to afio
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ANEXOS

Anexo 1 Plan de | nvestigacion de M er cado

Problema de decision Gerencial

Se debe implementar e proyecto de cabina de telemedicina como sistema de asistencia
meédica de primer nivel a distancia.

Problema de I nvestigacion de Mercado

Determinar las preferencias e intencion de compra por parte de |os clientes potencial es del

proyecto de “Cabina de Telemedicina”.
Objetivos del Estudio Generalesy Especificos
Objetivos Generales

1. Determinar el perfil sociodemogréfico, psicogréfico y delos clientes potenciales
2. Conocer las actitudes de administradores hospital arios referentes a la aplicacion del

servicio de telemedicina

Plan de investigacion de muestreo

Para la Investigacion de Mercado e disefio comprende dos fases, una exploratoria y/o

concluyente (descriptivo) dependiendo del objetivo especifico que se persiga.

M étodos deinvestigacion arealizar:
I nvestigacion Exploratoria Cualitativa

M etodol ogia Propuesta: Para e disefio de investigacion exploratoria se utilizo el método de

entrevistas a expertos.

Las entrevistas a profundidad se realizaron a seis administradores de entidades de salud, 03
del sector publico y 03 del sector privado. Las preguntas que se reaizaron se indican a

continuacion:
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Guia de Preguntas:

1. ¢Qué situaciones ha encontrado que dificulten la prestacion ddl servicio de salud por
parte de su la entidad que usted labora?

2. ¢Qué riesgos se debe considerar la prestacion de servicios atencion meédica a
distancia?
¢Como describe larenovacion tecnol 6gica en |os procesos que utiliza su Institucion?

4. ¢Como evallalaasistenciamédica publicay privadaen la prestacion de salud en €l

pais?
I nvestigacion Concluyente Descriptiva

Para la investigacion concluyente se ha definido realizar el método de la encuesta, cuyo
cuestionario de recoleccién de informacién se presenta a continuacién. La metodologia de

lainvestigacion realizaday |os resultados obtenidos se presentan a continuacion.

Poblacién a encuestar

» Elementos. hombres o mujeres jefes de hogar.
» Unidades de Muestreo: hogares, en la cua se selecciona un adulto como unidad
final de muestreo.
= Ubicacion Geogr éfica: Provinciadel Azuay
Marco Muestral

Corresponde al listado de las parroquias de los cantones de la Provincia del Azuay que han
sido determinados dentro del mercado meta.

Seleccién de la Técnica de Muestreo

» TécnicadeMuestreo: Probabilistica

= Tipodetécnica probabilistica: Muestreo estratificado por cantones de la provincia
del Azuay y arearurd; y es multietépico por cuanto Unica desde | os cantones seguido
de unidades secundarias conformadas por parroquias, luego en unidades finales de
muestreo identificadas por conglomerados. En cada conglomerado se seleccionan
hogares como unidad de observacion para finalmente seleccionar a un adulto mayor
en cada hogar.

= Método de contacto: Face to Face
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Definicion del Tamario de la Muestra

Con € fin de determinar e tamafio de muestra, se ha procedido a realizar en primer lugar
unamuestra piloto a pobladores de |las zonas rurales del canton Cuenca, de cuyos resultados

obtenidos se obtuvo unaintencion de compradel 90%.

Considerando € valor de prevalencia obtenido en la muestra piloto, se ha procedido a
determinar € tamafio de muestra de muestra, a través del intervalo de confianza para
poblaciones infinitas, de cuyos resultados se determind un tamafio de muestra de 138
personas aentrevistar.

El método de calculo para determinar €l tamafio de muestraes el siguiente:

€,9(1-0,9)

n=z; 252 Reemplazando n = 1,967 138

Donde:
Z: Vaor deladistribucion normal estandar (1,965 para un nivel de confianza del 95%)

p: Porcentaje de la poblacién con el atributo. Como se conoce € vaor de 0,5 que maxima

el tamafio de muestra.
i esel error muestral dispuesto a cometer.

Tamafio de los estratos

El tamarfio de los estratos se basa en el método de afijacion proporcional de Bowley, donde

el tamafio de cada estrato muestral es proporcional a tamario de |os estratos de la poblacion.

Trabajo de Campo: Alcance geografico, Dias de Duracion

= Alcance Geogr éfico: Parroguias de cantones de la Provinciadel Azuay.
» Diasdeduracion: Un mes, realizado en el mes de diciembre de 2016.
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Instrumento de investigaci 6n de mercado concluye

ESCUELA SUPERIOR POLITECNICA DEL LITORAL
ESCUELA DE POSTGRADO EN ADMINISTRACION DE EMPRESAS
“PLAN DE NEGOCIOS PARA LA IMPLEMENTACION DE UN SERVICIO DE TELEMEDICINA DE PRIMER NIVEL
EN LASZONAS RURALESDE LA PROVINCIA DEL AZUAY”.

INSTRUCCIONES GENERALES
La presente investigacién tiene como objetivo evaluar lafactibilidad de mercado de laimplementacion de un proyecto de telemedicinaen le
Provincia del Azuay. Lainformacion obtenida es confidencial y sera utilizada exclusivamente con un caracter académico.
Los autores agradecen el tiempo destinado en responder |a presente encuesta

INSTRUCCIONES ESPECIFICAS
Colocar una x sobre €l casillero correspondiente y las preguntas de opcién miltiple seleccione una o varias opciones segun su criterio. Er
caso requiera alguna aclaracion favor solicitela de inmediato.

1. ¢Completelasiguiente informacion:
7. ¢Quémotivosle complicala asistencia al médico?
a) Domicilio (Parroquia)

b) Edad___ afios Se encuentra alejado de mi casa |
c) Sexo: Masculino Femenino El precio
d) Instruccion académica No tengo seguro médico
_ ! Hay mucho tiempo de espera |
Primaria terminada No me siento comoda con el ambiente
Bachillerato terminado delaentidad de salud
Universidad terminada \
Sin estudios 8. ¢Quétipo de asistencia médica frecuentemente visita?
y Particular MSP
2. ¢Relacion laboral? IESS Consultaal boticario
Dependiente Independiente No aplica
3. ¢Poseealgln tipo de enfermedad querequieramediacion 9, ;Considerariatener un control preventivo detener acceso
continua, si esasf ¢cudl es? inmediato a un médico)?
Sl NO Sl NO
Enfermedad

10. ¢Qué servicios espera durante su visita al médico?
4. ¢Cuenta con algin tipo de seguro médico, s es asi ¢cual

es? Cordialidad y paciencia |

Sl NO Minimos tiempos de espera |

Tipodeseguro____ Personal especializado ’:

Precio justo
. . . Ambiente agradable
5. Havisitado al médico en €l presenteafioy s esasi cuantas

vecesy e motivo? Otros

Si No___

Cantidad de visitas 11. ¢Tendriarelevanciaen su decision devisita médica quela
consulta médica serealice por medio de videoconfer encia

Motivo con el médico general con asistencia fisica de una auxiliar
de enfermeria)?
S| NO

6. ¢Cuantasvecesha sentido la necesidad deir al médico en

el presenteafioy s esasi ¢Cual es?
12. ¢Qué precio estaria dispuesto a pagar por una consulta

Una Dos médica a través de este servicio asistencia médica a
Tres Més de tres distancia?
No ha sentido
Hasta $5
Tipo de malestar médico Hasta $10
Més de $10
Mélestar estomacal ]_\ Desearia un servicio gratuito
Gripe ij
Malestar del cuerpo
Otro Gracias por su colaboracion.
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Resultados de la | nvestigacion de M er cado

Investigacion exploratoria. - Entrevistas a profundidad

De las entrevistas realizadas a expertos del sector de salud, podemos destacar |as siguientes

conclusiones:
Entrevistado Asistencia Dificultadesen Renovacion Queaportes Riesgos a
médica estatal la gestion tecnoldgica consideraria considerar
quetiene e
proyecto
Director de Coberturaamplia | Faltade Muy bueno, con Coberturade Establecer un
Hospital Basico Gratuidad en el infraestructura sistemade salud para mecanismo
Pdblico dela 100% delos fisica iméagenes de personas mas adecuada para
Provinciadel El Sservicios primer nivel vulnerables determinar un
Oro Calidad buen diagnéstico.
Contar con
personal de
enfermeria
capacitado
Director de Hamejorado en Faltade Limitada. Afios Beneficio Social Baja demanda
Hospital General infraestructuray presupuesto y anteriores hubo por expandir el que generarian
Publico dela atencién. Faltan lentitud en los grandes recursos adcancealas problemas de
Provincia del meédicos para procesos de y seimplementd personas mas liquidez
Guayas atencion. contratacion equipos médicos necesitadas
Cargaexcesivade | publica de dltima
pacientes a tecnologia
médico
Coordinadoradel | Mayor demanda Procesos Fuerteinversion Precios accesibles | Obtener € aval
Proceso de gue crea déficit engorrosos de en renovar los y mayor ofertade | por parte del MSP
Normalizacién eninfraestructura | contratacion equipos médicos | salud parael
del MSP y demédicos funcionamiento
Médico Falta calidad de Capacitacion a Aumento Contribuir a Medios de
Especialista del atencion. personal. favorablemente aumentar laoferta | valoracion
IESS Exceso de carga Rigidez del pero ain falta en e pais. adecuados parael
detrabgjoalos presupuesto muchos equipos Desconcentracion | paciente.
meédicos. No contar con paramejorar la de las entidades Falta de cercania

Poco tiempo para
atencion al
paciente

servicios de alta

complegjidad
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I nvestigacion concluyente

La presente investigacion se realizé a 138 personas, con un promedio de edad de 54 afios, ubicados
en los cantones de Cuenca, Nabdn y Pucara, de los cuales se obtuvo |os siguientes resultados.

0 Un87,68% de ellos con unainstruccion académica de primaria

Nivel deInstruccién Académica

0 Ocho de cada diez personas entrevistadas no cuenta con seguro médico. Siendo su
principal tipo de asistencia, |as entidades publicas del M SP.

Por centaj e de per sonas con seguro médico

e,
]

IWeLic
Fne
[HE]

¢Queé tipo de asistencia médica frecuentemente visita?

Porcentaje Porcentaje
Tiene sequro médico Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
No Valido  MSP 112 100,0 100,0 100,0
Si Valido  IESS 26 100,0 100,0 100,0

o El 90% no havisitado a médico en € Ultimo afo.

75



ECUMEDICINA S.A.
Servicio de Telemedicina en Ecuador

Visitas al médico en € dltimo afo

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido No 125 90,6 90,6 90,6
Si 13 9,4 9,4 100,0
Total 138 100,0 100,0

0 Entrelos principales motivos que implicaalos entrevistados para no acudir a médico,

estan la ubicacion, facilidades de acompafiantes y no tener un seguro médico.

Por centaj e de per sonas con seguro médico

Recuento % del N de tabla

¢, Qué motivos le implica ir al No 26 18,8%
médico: Ubicacion? Si 112 81,2%

Total 138 100,0%
¢, Qué motivos le implica ir al No 54 39,1%
médico: Precio? Si 84 60,9%
¢, Qué motivos le implica ir al No 26 18,8%
médico: Acompanante? Si 112 81,2%
¢, Qué motivos le implica ir al No 26 18,8%
médico: No tener seguro médico? g;j 112 81.2%

0 Enpromedio los entrevistados, han sentido la necesidad de ir al médico en 2,5 veces d

¢, Cuantas veces al afio, ha sentido la

necesidad de visitar un médico?

N Valido 138

Perdidos 0
Media 2,50
Mediana 2,00
Desviaciéon estandar 717
Rango 3
Minimo 1
Maximo 4
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o El 100% considerariatener un control médico preventivo de tener facilidades de atencion
inmediata.

Control preventivo

Recuenta

o T
ey £

clancidararia tanar un contrel pravantive da tanar accasa inmadiats a un
ruddlea

0 Un90% del total de encuestados considerariadl servicio ofrecido de telemedicina, como
alternativa de atencion médica, siempre que sea asistido por persona adecuado.

Interés de compra al servicio de telemedicina

-

||||||||||| Ca
el zorsc o
wlanee vins
[l L1}
alannl v A4

||||||
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o El 60,9% de las personas estaria dispuesto a pagar hasta US$ 10, un 29,7% hasta US$ 5,00

y un 9,4% considera que €l servicio no deberia tener costo.

Predisposicion a pagar

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido hasta$5 41 29,7 29,7 29,7
hasta $ 10 84 60,9 60,9 90,6
Deberia ser gratuito 13 9,4 9.4 100,0
Total 138 100,0 100,0
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Anexo 2 Representacion Grafica del M odelo de Negocio

Figura 23 Modelo de negocio CANVAS del proyecto ECUAMEDICINA
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Elaboracién: Los autores
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Anexo 3 Inversion Inicial

Tipe de activo Detalle Cantidad -1“:; Valor total | Total de activos
Activo corvieate I ] EE—
Capital de wabajo 3 1595267 | 47.855.00 985800
Capital de constimeordn | 2,00, (D 200000
Active fijo
eqipndeolichmemielinge fboi i s 12000 600,00 8.250,00
consulta
Cam:lila 5 150,06 T50,00
Escritorios 5 100,04 500,00
Sillas 10 40,060 40,04
Monitores (pacientes) 5 1,200,100 6.000,60
Equipo de oficina estacion ceatral  [Muebles de oficina 3 120,00 360,00 166004
Fseritorio 3 100,00 300,00
Counter médicos 1 200, e 2.000.00
Equipamiento mformatics sstacion S
central
Computadoras 3 1.200,0) R
Impresara 1 500,00 S000,00
193, (M0, (4
ROUEPITLERS BIENYIMAL0 Tmpresoras s 200,00 | 1.000,00
estaciomes de consiilin
Servidores de telemedicina 5 1760000 | EE.000.00
Plataforma informatics consulia 17.600,00 | §8.000,00
Plataforma informatics especialista 1 16,000,000 | 16.000,00
Egquipos médicos electrdnicos 146,500,040
Momztor de signos vitales 5 300000 | 1500000
Bascula 703 5 LSooon ] T
Estetoscopio electromco 5 1.200, 060 6000, G0
Electrocardiograto 5 2. 200,00 | 11.000,00
Ecoerafo portatil 5 20.000,00 | 100.000.00
Dermatosoopio 5 1. 400, 70000
Active diferido
Gasios de mstalacion
Gossinemiion 7,900,040
Publicidad 1 4.600,00
Constitugion de la compadiia 1 206,00
Registio da marca 1 300,00
Adacuscidn de instalacionss 1 250,00
Otros administrativos 1 300,00
Total de Inversion iniclal 412.268,00
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Anexo 4 Detalle de Costos de Operacion

PRIMER A%(} DE OFERACHIN
Miegalle de rastos de operacion
Comtepio Frecuwencia Torsl anmsl
: ; Mlesrnmenin |
Chanon de i i el ik 2. DA, WY
i PR T |
Servacion de operacim [micmet. aps, hir} Menmmal | B O, )
.i.lqm‘.‘ud:humhn-'rhi‘_urub&n eentrali Ansl | B, O,
Abguilar de disial et de sakud) Asusl L2 a1
Chio adesirstativos |2 de Ly oadeneids) Mlerpual 240000
Toal ensiing dr aj i 2HAMLH
Dietalle de snalidaos
T
Rempmeracion mensual
Cargo Cantldad fincluye sporte | Dicimo cuarto | Décimo tercers || 71 FHATMERCiES
paimanal) i
Gesesie Ciemeral 1 1230, 00} 57500 L 140,00 1662500
Samenvmer de Operasions ] 1 T ATHO0 | L G000 1£.47%,00
Medeoi * [T 57500 (B ] TEE0TAH |
Aneihir de e B 1 440,00 375,00 450,00 45024,00
Mescadeo i 00,00 375,00 300,00 557500
Rereprid 1 450,00 375,00 450,00 022500
Todal gasins dr il 17 494200 T.150,00 4,920 THETILH
Diedalls e ganios de pahBcidad
Comtepto Freewencia kLU
Fy = n pilighin- Mesteninmienio 100,00
Emplementacits de redes spoake Cromutamis (=le ]
Elaboriciin de sty Cimstame Lo
Elabuparsie de faleian Diow paueses: | £,00
i
Reali, il dle L2 vea al ado B0
Total de gassos de publicidad Mk el
Reswemeen da costos 3 gastos Tuisl mensus] | Totsl anmsl
Oiperacidm del negocio 2.h66.87 8 4000
Saeldos 1356100 EA2TA2 )
Publdad 2500 | i i
Todal de costos ¥ gasios 15,952.67 19143200
SEGLNIMS ANC DE OPERACION
Dietalls ide wieliday
| Renusneeacion mensual Tetal
Cargn Canthilad {incluye spariy Dibefmn enarto | Dévimo tercens | Fondo de reserva | comuneracionesy al
patranal) aiis
Dieresie Genaeral 1 I 250 0 31500 1250, O 128000 1TRTE 00
Lrode dn Oymmaramey 1 [ TS0 T 100,00 L0 1577500
Medeon 3 112,00 31500 2100 121248 T5.518,00
Anvilinr de pafermens & 440,00 374,00 40,00 250,00 4547500
Merenten 1 S0, 00 FTE 00 00,00 00,00 TATEDD
Retspeiln 1 ASir, 04l ATE,00 A50,00 £50,00 EA75,00
Total gastas de mebdos 17 1.150,00 4962, 4,061, 00 TET 04,00
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Anexo 5 Tabla de Amortizacion del Crédito

Descripcian Monto Porcentaje

versitn imicaal 11226500

Reowrsos Mropios 4785800 121%

Préstame 362.410,00

Tasa Prestamo amal 12,0%

T Pre=lamnan tsmsu:| 1 0%

Tapn (Cuots) g.05l6l

N® Periodos 50

Detalle ] ANO1 AND2 ANO 3 AND 4 ANOS

Salco Final 6241000 300131246 4271407 17125591 | S0734.05 000
Caaind 0f T30 A2 0h 739 32 0f 73G9 32 a8 73952 0f TG 32
Intereses 4046025 | 3332305 2528028 1521744 G005 28
Capital 3617874 £341619 7145808 BL.5IL56 Q073405
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Anexo 6 Deter minacion tasa de descuento

TASA DE DESCUENTO PARA RECURSDS PROPIOS [MODELD CAPM)

Db baves e caleud Eamipresa de el & Sobeseomn (TN
[T i s LIEA & T0aAcs fibwiingles i B o). HE LMk (okca e
R Lo ¥ u o el wegiir Tt T A {vare T, U0, DO
2 R Racapo puis 50 | Patrimonie snpros de reformcis 70,418,000
Razupe pals mes promedio abdl 2017 Tinega pita o Fees ado T
Tamn de wrgeeesto en Enmidor r i) o e impis EEULY 5%
Hem de referencin desapalsncado oAl
Bera de empress de referencha BiR
Hendimi ded do SECTOR SALUD s
FALTTRA SISTEMA DE MEDICTNA FRE-PAGADA DEL 10.0%
ECUIADUHL S, A, ki
ECTIARANITAR 54 16,2%
BRI I0UALAS MEDHCAS DEL ECUVATOR & & At
MEDCTNA PREFAGADS, CRUZHLANCS 5. A T
MEDMCTHA PARA EL ECUADDR METIECUADOR HUMANA £
" I
PROMETID 7%
L3 e [
af )
e (FARFY i
FPIR— aeﬂ:q
Coites dlp eaplisl sls deuds (K] CAPM 12.34%
TASA BE DESCUENTO PARA FINANCLAMIFNTO ©ON DEUDA (WACT)
Tipes the deds e [ aueres |
basncana lirgo plce 100t 12%|
Dalsnce General
[l d S10.268 oy 725
Alla e 854 PA LRy
pakiva {denda) SA0.410 A .88
Lo lis ponderada de Caplial WAUL 5450
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Anexo 7 Flujo de Efectivo financiamiento con deuda

Flujo del Inversionista
= Tutal
i 1] L] p] i | nn M

FSTADD DE PERDIDAS ¥ GANANCIAS

lngresos |

Cinselias 30482 | w6 13,608 BT L

Precie consubin 1060 1000 10,00 1200 13,00

Tatal de ingresos WA T SLHLIS | IR
|

Coslos ¥ gasing |

Ciniton de cperanin 14000 | 29EI0.00 313110 118798 | 41,38

Surldos v satarion 18273200 | 167 834,00 TEATEN 14 3ELA 190,126.77

Dlicidad 30000 | 001,080 5,300, E1400 §.045,75

(hastos de mivreses 4068387 | 33 .500,9 49,77 16,306,514 6,018,432

Total de costos v gashes 5o depreciables o amortizables H111547 | LTANSY | 1300047 HBSELIS HLELA
|

Dheprecmcion de activos ienghles BETTE #35T1,67 #9.577,67 BATE | 4§47

Ammiizacén sy imghly 146000 | 1 581,00 154000 1.380,00 156,00

Total de costos v gastes HOSTIM J0RATH, B0 LS4 BLIESEL MANSE08

Ullidad autes de Participocitn Laboral LT | L8 WAL 1183014 1315424

Parsasparsin Laberal T 1714 1548 16,0835 | 10,71 84

Utifishad 4 de Parficipacion Labaral 1 1155,77 MBS 1L.672,68 4,806,39 111, 795,60

[—— nas] 218507 £760.0 HALLH P

Utilidad Nera Bl6AL | T3 16.504,59 73,7934 370057
|

[LUI0 DE CATA |

Dilidsd netn 82640 | 7470 38 |00 5 .00 45 §7.200,57

(rasion de deprecarion de st #3780 957,67 fi0.577,67 AT 667767

Chasios de amietizaciin de BT 156000 | 1,580,00 1,580, E350.00 L580,00

Amontzacion d s Denda i-) 658802 ] 766,28 TLEEA B2.066.23 JLaH.TT
[ 1
i

laersion H1.268.00 |

Frmncianmienso {prestame) 34 £10,0 |

Recegezuatn dl Capetal de Trabwe 10,84, 00

Piujo de Caja Netn 418580 1560497 | ISI0TT)  LGMEM| GBS LITIELAG

Flsjo de Caja Descontado 7RSI 1o 1218041 L5578 4336543 | #8.56L,03

Flaa de Caja Desromtadn Acumnlada 1880 | =210, -10080.27 33007 8 hE.01
|

Tasa de descnento (CAPM) 12.uty |

VAN 0586911 |

TIR 2% '

84
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Anexo 8 Flujo de Efectivo financiamiento sin deuda

Flujo del Provecto sin denda
; Total
Teierpaiin [] 9 pLA ] mi 0 | mm

ESTADO DE PERDIDAS Y GANANCIAS

Ingreso |

Consltss 30481 | 3o 13,605 35287 B!

Precio consula 160 | L L0060 12w | 1200

Total de Ingresos Ham | 100134 B4 ANALIE | 61321
|

Costos ¥ guos ! |

Covton de operacin 340000 | 20.620,00 331,00 KLAMSS 451030

Suseldos v walarion 187200 167.534,00 110878 18488254 | 18412677

Pblicidzi 30an0 | A0 360,00 AA1L00 | #.048.7%
|

Total de eostes ¥ gastes 5o degreclsbles ui amoriizabiles 191A4YL80 | 103.514,00 H3680,70 IMATLI | MEsNA
|

Deprecncion de etivos tmphles HETTE 69 §77,67 9.7, 67 BT ER.ETT.A7

Amntizazion sctrvm mimhles 560,00 | 1 48,0 1.5810,0K 1.350.00 | 158,00

Tatal de rostos v gastes 142.639,67 18T RS 14737 W58 HS 750,56

Utllidad autes e Participeciin Leboral LI 4548047 808174 LA 13786k

Parsaspicsin Laboral 628280 | 763,45 THIT5 1914140 1063440

Utllisdail después de Particlpacksu Labaral ML 3832611 L1940 S48 | 116.018.28

lmnpuzstos T | §A3LTT 15 133615 LR

Uslidad Nets 1780083 | 20.584,45 3173800 BLALLET LI

LU0 DE CAI i

itlidad nets o3 =y 33 75600 460407 a4

Gaston de depredacion de acths 3,677,687 AT AT FLET767 SETTAT | ALHTT AT

Gaskos de amortizeckin de actos 158000 1530,00 L58000 158000 | 158000

invarsian 2.8 |

Recoperscam el Capotal de Trahuios 178800

da Cua Nty (411 26850) ggq._zgigggi- wpdsaa | GSNSET) Badbid|  di0sism

Fujo de Caja Descontado 1212.268,00] 99,2576 | 101.352,17 105,155 156,061 63 N0

Flujo dé Cafs Descontade deum | -353.01031 | s -1addzs anaml ] FLRET]

Tasa de descusnto [WALL) B5%

VRl 10047854

TIR 1535
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Anexo 9 Balance Gener al

Artivos Tuivio e 2020 M 2022 123
Active Cireulanie 4083800  08.628.00 | 8721790 107.098.29 | 17531140 | 147.183.07
Efeenvo J085800 6542800 8721780 10700825 | 1TESI140( 147258197
Actve Fjo J34.50000  2R4.630.33 | 214.754,67 14487700 [ 7499033 312167
Equizoe de Oficina 10Q00h  ICO0000 | 1091000 [CO10.0G | 1081000 1091000
Equitos electrimeos e informanicos 15060000 1830.600,00 | 15060000 180,600,00 [ 15080000 | 15060000
Plataforma informdtica d= telemedicing 10300000 193.000,00 | 19300060 193.000,00 [ [53.000,00 ) 193.000,00
Depeecizcim acumulala ORETT.OT| 13075531 20593300 | 27051067 | 14833833
Active diferiduoy 7.900,00 4.320.00 4.740,00 3.160.00 1.380,00

(usius prevperdives 7.900.00 700000 790000 700000 7.800,00 7.000,00
Amorzacifn acunoulada 138000 180,00 4,740,400 a.320,00 700000
Toral Acthro 41226800 35058034 | 306.T12,37 25313520 | 252.100,31 | 152.405.84
Pasivos

Pasive a Largo Plazo 36241000 30603026 | 24271497 17125500 [ 90,734,08 0.0
Préctame Banemie 3 L'EL a2 A000 30633126 | 2271487 17125591 807104 &0
Tatal Pasivo a2 41000  d0d03L2a | 24271497 17LISEOL | 90.734.08 {0
Patrimanio

Capmal 20000 2,000,010 200000 2,000,500 2.000,00 200000
Arorie do 2ccionivas 4785600 ATESRL0O( 478500 4WESEAC | 47HSECD | 4985500
Utilidades Betenidas J59L08 | L0MESS  ISESLTS| TYARTIO| 9103887
Utihdades afio antoror IFL0E 0 I 0a560 | JAUILIE | T1LSGETT
I'ntal Patrimanin 085800 RA4400M | 6399740 RLETO.3M | 161.366,77 | ISL4005.64
Tatal Pasivn v Patrimanin | 1126800 35058034 | 3061257 JR3155.29 | 25200082 | 15240564
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Anexo 10 Cronograma de | mplementacion del Proyecto

Figura 16 Cronograma de implementacion del proyecto
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Elaboracioén: Los autores
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