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Capítulo 1 

FUNDAMENTOS TEÓRICOS 
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1.1. INTRODUCCIÓN  
 

En el Ecuador  según los estudios estadísticos que se han revelado hasta 

el momento acerca de las especialidades más relevantes para las mujeres, 

muestran  la importancia que hoy en día tienen las áreas de Ginecología y 

Flebología, destacándolas como significativas debido a la gran demanda por 

parte de las mismas, ya que están expuestas a peligros constantes, desde que 

para nuestra sociedad hablar de relaciones sexuales es un tabú donde los 

jóvenes quedan al libre albedrio acerca del tema, teniendo como únicos 

consejos a la mano el de sus amigos porque ni en su propio plantel educativo 

existe la orientación debida mucho menos en sus hogares.  

 

Otro factor que contribuye es la delincuencia, que afecta más a las 

mujeres y como consecuencia muchas veces se da un abuso sexual 

provocando embarazos no deseados hasta llegar al punto de que la mujer se 

contagie de enfermedades venéreas. Y a todo esto se suma los efectos 

secundarios provocados por lo ya explicado que dan cabida a la aparición de 

varices en la mujer, además pueden aparecer por las características laborales 
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de cada persona ya sea que tenga que pasar mucho tiempo de pie, en 

ocasiones son hereditarias y por otros casos que serán tratados más adelante. 

En este punto hemos encontrado la oportunidad de crear un Centro de 

Especialidades de Ginecología y Flebología para poder atender de una manera 

óptima la salud de la mujer tanto física y psicológicamente, para lo cual vamos a 

determinar la factibilidad de la creación del mismo donde nos ayudaremos de 

herramientas de investigación. 

  

Realizaremos una Investigación de Mercado que nos permitirá ratificar la 

existencia de una necesidad insatisfecha en el mercado o la posibilidad de 

brindar un mejor servicio que el que ofrece actualmente la competencia o el 

precio que estarían dispuestos a pagar las personas por el servicio que se 

brindará. A través de este estudio analizaremos la Oferta, la Demanda, los 

Precios y la Comercialización. 

 

Para esto la recopilación de la información deberá ser sistemática, el 

método de recopilación debe ser Objetivo, para ello se realizaran Encuestas a 

una muestra representativa de la población, también realizaremos entrevistas a 

Expertos, así nos dará información útil que nos servirá como base para la toma 

de decisiones. Al realizar el Análisis de la Demanda conoceremos cuales son 

las fuerzas que afectan los requerimientos del mercado con respecto al servicio 

así como conocer la posibilidad de participación del servicio del proyecto en la 

satisfacción de dicha demanda. 

 

Otro método de investigación que nos ayudará es el Estudio 

Organizacional que como objetivo principal tiene presentar los criterios 

analíticos que permitan enfrentar en mejor forma el análisis de los aspectos 

organizacionales del proyecto, los procedimientos administrativos y sus 

consecuencias económicas en los resultados de la evaluación.  
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Para la evaluación del proyecto en el que vamos a comparar, mediante 

distintos instrumentos, si el flujo de caja proyectado permite al inversionista 

obtener la rentabilidad deseada, además de recuperar la inversión. Los 

métodos más comunes corresponden al denominado Valor Actual Neto (VAN), 

la tasa interna de retorno (TIR), el período de recuperación (Payback Simple y 

Descontado) que nos ayudarán a determinar la rentabilidad del proyecto. 

 

1.2 ANTECEDENTES 
 

1.2.1 ANTECEDENTES DE LA GINECOLOGÍA 
 

La ginecología es una de las especialidades más antiguas. Desde tiempo 

inmemorial la resolución médica de los problemas de la mujer constituye un 

apartado importante dentro del campo de la medicina. Varios tratados 

hipocráticos tratan de ellos. A partir de que la atención de los partos se derivó 

de un conocimiento médico de las condiciones mecánicas del propio trabajo de 

parto y de los mecanismos fisiológicos involucrados en su producción, y desde 

que se comenzaron a idear técnicas quirúrgicas para resolver sus 

complicaciones.  

 

Durante la segunda mitad del siglo XIX se fueron realizando por primera 

vez intervenciones que ahora son comunes, por ejemplo la cesárea, practicada 

por primera vez en una mujer viva.  

 

Aclaremos en primer lugar el origen de la palabra ginecología. En 1630, el 

profesor de Medicina de la universidad de Rinteln (Alemania), Joannes Petrus 
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Lotichius (1598-1669) publicó un tratado sobre la naturaleza de la mujer, bajo el 

título de Gynaicologia. Es interesante señalar que este autor negaba la doctrina 

de la inferioridad femenina, afirmando, por el contrario, que la mujer era 

físicamente perfecta. El término Gynaecologia, con la grafía adoptada 

posteriormente, apareció por vez primera como título de un tratado médico legal 

sobre la sexualidad femenina, publicado en 1730 por el doctor de Dresden, 

Martin Schurig, que incluía temas tales como la ninfomanía, la castidad, el coito 

pre-nupcial, la violación, el vaginismo, el lesbianismo, etc.  

 

Ambos aspectos, el discurso sobre la naturaleza de la mujer y el interés 

médico-legal sobre las funciones sexuales de la mujer, formarán parte 

importante del análisis de la feminidad que se desarrolla durante el siglo XIX y 

pretendemos analizar brevemente en este capítulo. No podemos separar la 

visión de la mujer ofrecida por los antropólogos, filósofos, biólogos, etc., de la 

ofrecida desde la ginecología, ambas se complementan y se desarrollan a partir 

de un sustrato ideológico común, pero esta última requiere un tratamiento más 

extenso. 

 

Hemos visto cómo la mujer fue considerada durante siglos, siguiendo la 

visión de Aristóteles y Galeno heredada después por la tradición cristiana, como 

un hombre disminuido, y sus órganos sexuales como la versión invertida de los 

órganos masculinos. Conocemos cómo los descubrimientos de la anatomía 

fueron conduciendo durante los siglos XVII y XVIII a la construcción de la visión 

de hombre y mujer como sexos diferentes.  

 

La mujer quedó entonces definida en función de los órganos que la 

diferenciaba radicalmente, lo que queda patentemente reflejado en la frase de 

Van Helmont (1577-1644) «Propter solum uterum mulier est id quod est». 
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A mediados del siglo XIX, se establece la teoría ovular de la menstruación, 

que consideraba que ésta era provocada por la liberación del óvulo, 

coincidiendo, por tanto, con la fertilidad y el momento de mayor deseo sexual en 

la mujer. Esta teoría lleva a considerar los ovarios como el órgano fundamental 

de la sexualidad femenina, la sede de la diferencia esencial, hasta el extremo 

de que el médico francés Achille Chéreau (1817-1885) propuso cambiar la frase 

de Van Helmont por esta otra: “Propter solum ovarium mulier est id quod est”.  

 

Este desplazamiento del centro de la feminidad a los ovarios es 

fundamental para comprender la práctica de la ovariotomía, la castración 

femenina, de que hablaremos más adelante. «Woman was, by definition, 

disease or disorder, a deviation from the standard of health represented by the 

male». 

 

Según la medicina victoriana, la mujer es un ser definido y limitado por sus 

órganos y funciones sexuales y un ser enfermo o al borde de la enfermedad, 

tanto física como psíquica, siendo esta enfermedad provocada por las mismas 

funciones y el aparato reproductor que lo definen. «...woman’s physical and 

mental peculiarities derive from her reproductive function and that pathology 

defines the norm of the female body. 

 

De forma que podríamos decir que, según la medicina victoriana, la mujer 

es una enferma en virtud de su propia naturaleza, su propia razón de ser, que 

es la reproducción de la especie. Los trastornos y el malestar psicológico de las 

mujeres quedan explicados por su propia naturaleza y fisiología, sin cuestionar 

en ningún caso la forma de vida harto desequilibrante que se le impone. 

 

Entre los tratamientos de los trastornos ginecológicos que existían en 

primer lugar era el problema de cómo diagnosticar una enfermedad 
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ginecológica, dado que el reconocimiento únicamente por el tacto que 

representan algunos grabados de la época parece sería harto insuficiente y el 

espéculo tuvo que librar una larga lucha hasta extenderse su uso.  

 

En la primera mitad del siglo XIX los trastornos ginecológicos se seguían 

tratando con sangrías, purgas y pociones, pues hasta el descubrimiento de la 

anestesia existía una enorme dificultad para realizar extirpaciones de tumores 

en el pecho, y los grandes doctores desaconsejaban la extirpación de tumores 

ováricos, por el gravísimo riesgo que corría la vida de la paciente. 

 

El espéculo había sido utilizado en Grecia y Roma, pero cayó en desuso y 

fue en 1801 cuando el francés Joseph Récamier (1774-1852) construyó un 

pequeño tubo a través del que pudo examinar el cuello del útero de una 

paciente, cuyo flujo vaginal no podía curar. Gracias al espéculo pudo descubrir 

y tratar la úlcera de cerviz que sufría la paciente, así como otros casos de 

carcinoma ulcerado de cerviz.  

 

Cuando se implantó la regulación de la prostitución en París partir de 

1810, el espéculo se convirtió en el instrumento para controlar si las prostitutas 

sufrían enfermedades venéreas. Existió una gran controversia en torno a la 

utilización de este instrumento, pues se relacionaba una vez más con el 

fantasma del desenfreno sexual femenino. Su uso atentaba contra el pudor y la 

modestia de las jóvenes, y podía provocar el temido furor uterino y la prohibida 

masturbación femenina. 

 

Entre los tratamientos ginecológicos se utilizaban las sangrías a base de 

sanguijuelas, el uso de pesarios en caso de prolapso de útero, incluso 

descargas eléctricas y masaje, así como la aplicación de distintos productos 
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químicos, tales como nitrato de plata o hidrato de potasio para cauterizar 

heridas en el cuello del útero y tratar enfermedades venéreas. 

 

La Ginecología es un área en la medicina que ha tomado mucha 

importancia con el pasar de los días en América Latina, especialmente en la 

cultura ecuatoriana donde se está inculcando en la mente de las mujeres, la 

opción de acudir a un Centro que atienda sus necesidades íntimas - estéticas 

que le brinde la confianza oportuna al paciente y a la vez que las mujeres 

tengan la oportunidad de evitar contraer algún tipo de enfermedades venéreas, 

las mismas que se pueden tratar de una manera oportuna a tiempo.  

 

1.2.2 ANTECEDENTES DE LA FLEBOLOGÍA 
 

La Flebología es una especialidad muy joven. Siendo España el lugar 

donde nació esta especialidad, se creó la Sociedad Española de Angiología y 

Cirugía Vascular (1959). En estos últimos años la Flebología ha evolucionado, 

desde tratarse casi prácticamente de una subespecialidad basada en la terapia 

de la patología venosa a la terapia de la patología estética venosa. Es pues 

evidente una interrelación flebológica y estética como un hecho social 

comúnmente aceptado. Sin embargo los patrones básicos de actuación del 

médico siguen siendo los mismos, variando en gran medida las formas de 

diagnóstico y de tratamiento. 

 

Se les llama várices, en general, a las venas dilatadas superficiales o 

semi-profundas de las piernas, muslos y miembros inferiores que adquieren ese 

estado como consecuencia de la incompetencia de las válvulas que se 

encuentran en estos vasos sanguíneos. Las várices se asocian a una debilidad 

intrínseca de la pared venosa, ocasionan retardo en la circulación venosa y un 
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consecuente atoramiento de la sangre. Habitualmente tienen su origen en el 

factor hereditario, en la falta de ejercicio (caminar 30 minutos al día y usar 

calcetas compresivas), colesterol y triglicéridos elevados, disfunción renal, 

tabaquismo, alcoholismo, malos hábitos nutricionales y muy rara vez como 

consecuencia de otras enfermedades. Una de cada 10 personas padece 

várices y son más frecuentes en las mujeres debido a factores hormonales y 

embarazos. 

 

Entre sus síntomas están el dolor en las piernas, fatiga, calambres, 

inflamación, piernas pesadas o calientes, aparición de moretones sin causa o 

sólo con tocarse los miembros inferiores. 

 

Las principales causas para su aparición es el factor hereditario en un 

90%, el uso de anticonceptivos, drogas hormonales, múltiples embarazos, 

permanecer de pie o quieto durante mucho tiempo y los hábitos arriban 

mencionados. Esta dilatación permanente de la vena, se debe a una anomalía 

de la pared venosa.  

 

Se aconseja un control anual con el Flebólogo para aquellos pacientes con 

antecedentes de enfermedad venosa y la corrección o eliminación de factores 

de riesgo, descenso de peso, realizar actividad física, estudiar alteraciones 

hormonales, utilización de medias elásticas en actividades laborales que 

requieren estar de pie, y más. La flebología se interesa por la apariencia 

corporal como ser íntegro, para ello se necesita de un servicio profesional 

formado a partir de un equipo de profesionales especializados en las distintas 

áreas de la medicina. 

 

 Las mujeres padecen várices con una incidencia tres veces mayor que los 

hombres debido a causas genéticas y hormonales. Su origen es multifactorial 
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con la participación de antecedentes familiares, embarazos, permanecer de pie 

durante períodos prolongados, etc. Además de visión directa de las várices, los 

pacientes suelen quejarse de otros síntomas como dolor, pesadez, calambres e 

hinchazón de las piernas que constituyen el cuadro de insuficiencia venosa 

crónica. 

 

Si la insuficiencia venosa (mal funcionamiento de las venas) en su inicio, 

no es tratada, la enfermedad continúa evolucionando, dando origen a distintas 

complicaciones. La oxigenación insuficiente alrededor de las várices va 

produciendo cambios en la piel alterando su calidad ( piel indurada, 

pigmentada, retraída) y sus defensas, aumentando el riesgo de infecciones 

(erisipela, celulitis), reacciones alérgicas como el eccema, etc.  

 

La evolución final de todos estos cambios es la aparición de una herida en 

la piel muy difícil de cicatrizar, la úlcera venosa, la etapa más grave de la 

enfermedad. Otro riesgo importante es la  tromboflebitis o trombosis venosa, 

causada por la presencia de un coágulo en el interior de la vena. Este coágulo 

puede interrumpir total o parcialmente la circulación sanguínea. Puede afectar 

una vena superficial o una vena profunda, donde el riesgo de embolia pulmonar 

es importante.  

 

La hemorragia originada en las várices (varicorragia) es otro riesgo 

posible, se produce principalmente en várices de pequeño y mediano calibre, 

donde la piel que la recubre es muy frágil y a veces en forma espontánea o por 

mínimos traumatismos se produce el sangrado. Esta situación no es de riesgo 

vital pero es un episodio desagradable para el paciente debido a que por la 

hipertensión venosa se produce un sangrado de volumen importante. 
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1.3 PROBLEMAS Y OPORTUNIDADES 
 

La ginecología es el arte del cuidado de la salud femenina fuera del 

embarazo, su espectro de actividad va desde la niña pre-puberal (ginecología 

infanto-juvenil) hasta la mujer madura post- menopáusica. Así pues es el 

ginecólogo el primer médico al que asisten las adolescentes, acompaña a la 

mujer casi toda su vida y en ocasiones a varias generaciones de la misma 

mujer, se convierte en una amigo fiel y confidente y es como usualmente, el 

médico de la cabecera quien orienta y refiere a la paciente a otras 

especialidades. El término proviene del griego gineca, mujer y logos, 

razonamiento. 

 

Entendemos perfectamente bien que la visita al ginecólogo no es en 

absoluto agradable, y aceptamos que la vida de mujer es comparativamente 

injusta en relación a la del hombre que rara vez tiene que acudir a un médico y 

en las escasas ocasiones en que lo hace no tiene que mostrar sus partes 

íntimas.  Desgraciadamente, el cuerpo femenino es mucho más delicado y 

especializado que el vasto cuerpo del hombre, por lo tanto, requiere mayores y 

mejores cuidados. 

 

Mucho se ha logrado en la vida de la mujer en las últimas décadas como 

para perderlo, solo veamos la historia, plagada de nombres masculinos pero 

escasos son las referencias sobre mujeres famosas, algunas reinas, 

emperatrices, poetas, unos pocos filósofos y muchas cortesanas y prostitutas 

prodigiosas. Los griegos y luego los romanos consideraban a las mujeres como 

poco más que objetos, confinadas a secciones restringidas de las casa (el 

gineceo) y sin derechos civiles, sin opinión y sin posibilidades de ejercer oficios 

o seguir estudios: cuando nacía una hembra se consideraba como mala suerte 
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"que lastima que es una niña”, de hecho, en la antigua Roma, las niñas recién 

nacidas eran arrojadas a la calle por el padre donde fallecían sin piedad alguna, 

¡muchas tuvieron este trágico fin!  Las que afortunadamente lograron sobrevivir 

(algunas las dejaban vivir, de lo contrario se hubiese acabado el Imperio) eran 

propiedad del padre hasta que pasaba a ser propiedad del esposo que si lo 

consideraba apropiado podía matarla sin ningún tipo de problemas 

 

Con esto he querido se entienda que se tiene suerte de vivir en este siglo 

y en estas latitudes y que el precio a pagar en la actualidad es mucho menor al 

que se pagaba antes por el solo hecho de haber nacido mujer. Imagine a esas 

pobres mujeres con una infección vaginal, ¿quién las curaría? ¿Quién evitaría 

que murieran de algún cáncer genital? ¡Nadie! Aquellas mujeres, a diferencia de 

la mujer actual que nos tiene cierto odio, realmente nos hubiesen amado con un 

amor puro, genuino y duradero. 

 

Flebología significa estudio de las venas y en la práctica es la especialidad 

a la que recurren quienes tienen várices o alguna complicación de ellas como: 

ruptura de varices o ulcera varicosa. La Flebología ha sido al menos en nuestro 

país, un área de los servicios de cirugía general. De tal manera los cirujanos 

operaban otras patologías además de la flebológica y por ende la dedicación no 

era exclusiva.  

 

La mayoría de nuestras varices aparecen en nuestras piernas, ya que es 

ahí donde la gravedad ejerce mayor presión sobre las válvulas y es donde se 

pueden dañar fácilmente permitiendo el retorno venoso apareciendo unas finas 

líneas rojas o azuladas y para nada estéticas. 

 

Dentro de estos aspectos consideramos que la Ginecología y la Flebología 

son áreas que realmente necesita atención la mujer. Desde obtener 
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recomendaciones acerca de los métodos anticonceptivos que tiene a la mano la 

mujer y sus respectivas consecuencias, junto al obtener un control acerca de su 

ciclo menstrual, además también el poder ayudar a la mujer antes, durante y 

después de su embarazo, y así una variedad de acontecimientos por las que 

está propensa que sufra una mujer.  

 

Siendo la Flebología una especialidad unida a la ginecología por efectos 

secundarios que se presentan por: Embarazo, automedicación de 

anticonceptivos hormonales. Y otros aspectos a mencionar que provocan las 

varices son: Herencia, permanecer largos periodos de pie o sentado (tipo de 

trabajo),  Obesidad, Falta de ejercicio.  

 

Dada todas estas características determinamos las grandes 

Oportunidades que se presentan para la Creación del Centro de 

Especialidades, un factor que contribuirá, es que se cuenta con una ubicación 

estratégica la misma que se ha escogido porque se cuenta con el terreno. 

Dentro de la ubicación que se ha determinado no existe competencia, ni 

sustitutos cercanos, lo que se considera como un punto a favor y ratifica la 

necesidad del Centro de Especialidades.  

 

Además las especialidades a las que nos estamos enfocando, hoy en día 

están demandadas por el Mercado de Guayaquil, y como punto final se tiene 

que con los Profesionales que formarán parte del Centro Médico podrán hacer 

uso de sus contactos para la consecución de descuentos en los materiales y 

medicinas provenientes de Fundaciones. 

 

Pero también cabe recalcar que como toda actividad económica no se 

aleja de que exista la Competencia Desleal, otorgando descuentos o precios 

más económicos en comparación al de nuestro Centro, con publicidad 
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engañosa por parte de la competencia, la Creación de Fundaciones por parte 

del Gobierno lo que generaría menos participación en el mercado. Las 

decisiones políticas son factores que influirán directamente en las actividades 

del Centro Médico, donde la subida constante del precio de los materiales de 

uso médico afectará la liquidez a corto plazo, para lo cual se tendrá que contar 

con planes de contingencia. Durante la realización de las actividades de los 

Profesionales, existen los Riesgos Laborales a los que están expuestos como 

contraer algún virus proveniente de los pacientes.   

 

1.4 CARACTERÍSTICAS DEL SERVICIO 
 

El servicio que se prestará en nuestras instalaciones, consistirá en la 

compra o adquisición de un ticket por parte del paciente, donde tendrá que  

acercarse a Caja, de esta manera separará el turno con el Especialista en el 

área que desee. Luego de la obtención de su ticket, el paciente tendrá que 

esperar para que tenga la atención debida, de acuerdo a su turno y caso.  

 

Durante la entrevista con el Ginecólogo o Flebólogo se tratarán los temas 

necesarios y se llegara a acuerdos mutuos, inclusive se detallará si es 

necesario que el paciente regrese. Finalmente el especialista dará el 

diagnóstico oportuno y su respectiva prescripción. En caso de no estar 

disponibles los Especialistas, será de la misma manera, tendrá que comprar el 

ticket donde se detallará el día y la fecha en el que se atenderá. Los horarios de 

atención del Centro de Especialidades serán de 8am a 5pm. 
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1.5 ALCANCE 
 

Este servicio está dirigido para la Clase Social Media- Alta, los mismos 

que por sus condiciones económicas,  tendrán la capacidad de cubrir con el 

costo del servicio y de ésta manera podrán acceder a nuestro Centro de 

Especialidades en el área de Ginecología y Flebología. Se ha limitado a este 

grupo por las características del sector en el cual se va a establecer el Centro 

Médico.  

 

El costo que se establecerá, será en reconocimiento del nivel profesional 

de los Especialistas con los que se trabajará, del Personal Auxiliar y de la 

Calidad del Servicio que se brindará. Los mismos que justificarán el cobro del 

servicio, donde las personas de la clase social media, no pondrán objeciones al 

momento de realizar el pago por recibir un óptimo servicio, el mismo que tendrá 

que cumplir con sus expectativas, para lo cual nos ayudaremos de la 

Experiencia de los Especialistas del Centro que nos ayudarán al cumplimiento 

de los requerimientos por parte del Paciente. 

 

1.6 OBJETIVOS  
 

1.6.1 OBJETIVOS GENERALES 
 

El principal objetivo del  proyecto es evaluar la factibilidad económica  para 

la creación de un Centro de Especialidades y Diagnóstico de Ginecología y 

Flebología. Objetivo que se podrá cumplir porque con el pasar de los días 

vemos como va creciendo las necesidades que tiene la mujer, entre ellas las de 

conservar su salud interna como, llevar una vida intima saludable, conservando 

una buena estética corporal y alejada de enfermedades venéreas. Es así que 



 

16 
 

entre nuestros propósitos está el brindar la adecuada atención a los temas 

relacionados con la Ginecología y Flebología, otorgando la información 

necesaria acerca de los temas que a los pacientes les inquieten, los cuidados 

que se deba tener, el tratamiento oportuno al caso, para así a través de todo 

esto, garantizar la fidealización del paciente al Centro, garantizando la 

confidencialidad a los mismos acerca de la información que ellos proporcionen 

al Profesional. 

 

El Profesional constara  de altos valores éticos, con un sentido claro de su 

responsabilidad social, orientados a la solución de los problemas la mujer 

enfocándola desde un punto de vista integral, Bio-sico-socio y sexual, teniendo 

como finalidad lograr el compromiso de ambas partes. 

 

Sin duda, cada día hay más mujeres que necesitan su Ginecólogo y 

Flebólogo de confianza altamente capacitado y lo más cercano posible, el cual 

le represente a la mujer un apoyo y solución a la vez. Es así como la idea nació, 

con el objetivo de crear un Centro, con una ubicación estratégica y que brinde 

las especialidades de mayor relevancia dentro de la vida de la mujer. Además 

es clara la necesidad de especialistas en el área debido a los altos niveles de 

morbi-mortalidad materna y perinatal, y de los altos índices de cáncer 

ginecológico en nuestra población. 

 

Los Flebólogos tienen un mayor conocimiento clínico de la enfermedad 

venosa, tiene dominio sobre los métodos de estudio más eficaces. Esta es otra 

área en la que las mujeres hoy en día se están interesando, por conservar su 

cuidado corporal. La Flebología es una especialidad que se encarga de dar el 

mejor tratamiento a los problemas vasculares cuyo objetivo es brindar un 

método de estudio más moderno y oportuno, llegando inclusive a la 
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desaparición de las varices en la paciente. Impartiendo una técnica que utilice 

tratamientos quirúrgicos o que los utilice, dependiendo el caso. 

 

Las várices siempre deben tratarse. Como vimos es una enfermedad 

crónica, una vez que aparece la padecemos toda la vida y es evolutiva, es decir 

se va agravando, y aunque al inicio no nos den ninguna molestia ni nos afecten 

estéticamente, el riesgo de complicaciones siempre está latente. 

 

Ofrecer un servicio médico-hospitalario con un alto nivel de 

excelencia especializada en la salud, capaz de satisfacer las demandas de 

nuestras pacientes con compromiso, responsabilidad social y respeto, será otro 

objetivo en el que nos enfocaremos cumplir.  

 

Promocionar al  Centro de Especialidades  y darlo a conocer en el entorno 

geográfico y alrededores, llegando a ser para los clientes su  punto de 

confianza y primera opción en el momento que necesiten de estas 

especialidades. 

 

También se desea alcanzar el número óptimo de cliente y rentabilizar la 

inversión y llegar al punto de equilibrio del proyecto. 

 

1.6.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 
 

Con el fin de cumplir con los objetivos ya mencionados se han establecido 

los siguientes objetivos específicos que se detallarán a continuación, los 

mismos que confirmaremos al momento de tabular los datos que se obtendrán 

de las encuestas. Se desea determinar la importancia que perciben los 

pacientes respecto a la calidad del servicio que les brinden los profesionales de 
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salud. Factor que es determinante para la retroalimentación diaria que se tiene 

que seguir para lograr la excelencia en la calidad de la prestación del servicio. 

Identificar las áreas a las que haya que prestar mayor atención, es fundamental 

para tener conocimiento acerca de las necesidades que más tienen los 

pacientes. 

 

También se deseará conocer el nivel de conocimiento que tienen las 

personas  sobre las especialidades de ginecología y Flebología, lo que se 

considera que la mayoría de las personas conocen acerca de la Ginecología y 

acerca de la Flebología que no es tan conocida por su nombre médico, será 

una área en la que hay que difundir más para darle a conocer a las personas 

sobre los medios de prevención de las várices y las formas que se las puede 

obtener. Otro factor que desearemos conocer, son las ocasiones o motivos por 

el cual una mujer acude usualmente al Ginecólogo. 

 

Identificar las características socioeconómicas del sector de ubicación del 

centro de especialidades, para así determinar su capacidad de pago y poder 

establecer un óptimo precio a los servicios que se prestara en el Centro de 

Especialidades. 

 

Se deseará determinar el monto de inversión necesario y los costos para 

el desarrollo e implementación del Centro de Especialidades. Finalmente, 

desearemos conocer el nivel de aceptación que tendrá el mismo. 
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2.1 ESTUDIO ORGANIZACIONAL 
 

Aquí estudiaremos la organización administrativa para la operación del 

proyecto. Para esto se definen los procesos, los cargos, las funciones y se 

determina los requerimientos de infraestructura, de personal y demás egresos 

propios de la operación. También se analiza los asuntos legales y forma como 

estos impactan económicamente al proyecto; en especial se hace referencia a 

los costos de constitución y a la carga impositiva.       

 

2.2 MISIÓN  
 

CEGFLE ofrecerá servicios de salud para toda la comunidad femenina de 

clase media. Tomando en cuenta el cuidado intimo femenino y estético para de 

esta manera satisfacer en ellas la necesidad de tener y mantener un cuerpo 

saludable, elevando de este modo  la calidad de vida, contando con 

profesionales de calidad altamente capacitados y con la infraestructura física 

apropiada para que nuestras mujeres de Guayaquil se sientan a gusto. 
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2.3 VISIÓN  
 

Ser un centro de reconocido prestigio nacional e internacional prestador 

de servicio  en salud de primer nivel de atención  especializada en reproducción 

Femenina y enfermedades vasculares (extremidades inferiores). Además  ser 

en el mediano plazo,  el centro de especialidades de mayor preferencia por las 

personas aledañas al centro médico, que buscan sentirse llenos de salud y 

vitalidad en su cuerpo.  

 

2.4 LOGO DEL CENTRO DE ESPECIALIDADES 
 

 

 

2.5 SLOGAN  
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2.6 ORGANIGRAMA 
 

A continuación se describen los niveles jerárquicos del centro médico: 
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2.6.1 DESCRIPCIÓN DE FUNCIONES 
 

2.6.1.1. El Gerente General:  
 

Para el perfil de este cargo será necesario un profesional graduado en Ing. 

Comercial o carreras con fines Administrativos. Que tenga una amplia visión 

para determinar las oportunidades del negocio y que tenga además los 

suficientes conocimientos financieros y manejo de sistemas. Debe hacerse 

responsable de crear y hacer cumplir el plan estratégico de la empresa y los 

objetivos propuestos a corto y mediano plazo. 

 

Tendrá la autonomía de aprobar programas y presupuestos que sean 

beneficiosos tanto para la compañía como para el personal. Será responsable 

en la representación de la empresa y de todo aquello que señalen los estatutos 

de la sociedad y de realizar gestiones de mercadeo. Además estará encargado 

de planificar, programar y controlar las actividades principales del centro. 

Deberá implementar sus conocimientos para hacer óptimo el proceso de 

atención. Encargado también de programar las compras de insumos 

correspondientes para el uso de las diferentes actividades del personal. 

 

 Garantizara el crecimiento integral del centro de especialidades así  como 

también el de su prestigio, realizara  los pagos al personal de manera  

quincenal y mensual, mantendrá las relaciones comerciales de la institución con 

el fin de obtener descuentos en la adquisición de los medicamentos, 

maquinarias e implementos necesarios para la prestación del servicio.  

 
2.6.1.2. Ginecólogo 1 y 2  
 

Es el médico profesional encargado del diagnóstico y revisiones 

ginecológicas, seguimiento del embarazo, detección precoz de tumores en 
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mamas y ovarios, atención al parto, terapias de reemplazo hormonal, 

tratamiento de enfermedades como endometriosis, miomas, etc.   

 

Se encargará de citar a las personas para los respectivos controles, hará 

las preguntas necesarias a las pacientes  para llegar a concluir con un 

diagnostico especifico,  determinará según sus criterios el medicamento 

adecuado para el control y cuidado de las pacientes. 

 

2.6.1.3. Flebólogo   
 

Será  el médico profesional que se encargará de la revisión, análisis, 

diagnóstico, evaluación y control de los casos que presenten en su área con el 

fin de conseguir  el mejor método de solución.  hará las preguntas necesarias a 

las pacientes  para llegar a concluir con un diagnostico especifico,  determinará 

según sus criterios el medicamento adecuado para el control y cuidado de las 

pacientes. 

 

2.6.1.4. Enfermera 1  
 

Será quien apoye para  el cumplimiento de las  funciones de los 

Ginecólogos, llevará la agenda de cada uno de ellos con el fin de asegurar el 

cumplimiento de los horarios previstos a cada paciente, elaborará todo tipo de 

informes requeridos por los ginecólogos. 

 

Auxiliará al médico para lograr garantizar la entrega oportuna de atención 

a todos nuestros pacientes y sus familias de acuerdo a las guías y protocolos 

de práctica clínica existentes en nuestro centro, deberá conocer y respetar los 

derechos de los pacientes, como también satisfacer las necesidades y 

expectativas del paciente y su familia con la aplicación de cuidados integrales, 

la entrega de información oportuna y brindando un trato amable.   
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Estará obligado a proteger los intereses institucionales realizando un uso 

adecuado de los recursos, será responsable de la recepción de llamadas, de la 

administración y archivo general de los documentos del centro médico que 

surgen de su actividad diaria. 

 

2.6.1.5. Enfermera 2 
 

Será quien apoye para  el cumplimiento de las  funciones del Flebólogo, 

llevará su agenda con el fin de asegurar el cumplimiento de los horarios 

previstos a cada paciente, elaborará todo tipo de informes requeridos por  el 

Flebólogo. 

 

Auxiliará al médico para lograr garantizar la entrega oportuna de atención 

a todos nuestros pacientes y sus familias de acuerdo a las guías y protocolos 

de práctica clínica existentes en nuestro centro, deberá conocer y respetar los 

derechos de los pacientes, como también satisfacer las necesidades y 

expectativas del paciente y su familia con la aplicación de cuidados integrales, 

la entrega de información oportuna y brindando un trato amable.   

 

Estará obligado a proteger los intereses institucionales realizando un uso 

adecuado de los recursos, será responsable de la recepción de llamadas, de la 

administración y archivo general de los documentos del centro médico que 

surgen de su actividad diaria. 

 

2.6.1.6. Mensajero 
 

El mensajero es el encargado de llevar al laboratorio las muestras de los 

exámenes hechos en el día ya sea por el ginecólogo o del Flebólogo y también 

de  regresar con los resultados correspondientes al doctor que requirió de su 
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servicio para de esta manera nosotros como centro ser eficaces en la entrega 

de resultados hacia el paciente.  

 

Destacando además que este realiza el pago de los diferentes servicios: 

luz, agua, teléfono, internet, agua, y otros, Acudir a Bancos para realizar 

consignaciones, pagos, cambios de cheques y demás actividades relacionadas 

con entidades Bancarias, realizar el traslado de efectivo a los Bancos cuando 

sea necesario. También ayuda a hacer labores de compras de abastos, 

compras de oficina, y 

Mandados en general. 

 
2.6.1.7. Conserje  
 

El conserje es la persona encargada de dar comodidad oportuna a las 

personas que trabajan en el centro; no obstante debe ayudar a todos en reparar 

imprevistos dentro de los departamentos, es decir, hacer reparaciones 

menores, eléctricas o mecánicas, en la medida de su capacidad y darles el 

debido mantenimiento periódicamente.  

 

De este modo cumpliendo así con tareas como el aseo integral de los 

consultorios, del salón de espera, de los baños, limpieza total de los vidrios 

puertas, como también en la preparación de bebidas (café, aromáticas, jugos), y 

de realizar las tareas que le sean asignadas por su jefe inmediato como 

también Prestarle Seguridad a las instalaciones en general y así de garantizar 

un trabajo de calidad cuenta que para nuestro centro. 

 

Teniendo en cuenta que el conserje y el mensajero en nuestro centro es la 

misma persona que realiza las actividades ya mencionadas. 
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2.6.1.8. Contador y Cajero 
 

La persona que aspire a desempeñar el cargo deberá ostentar altas 

calidades morales y profesionales. El contador es quien estará encargado de 

llevar los libros o registros de contabilidad del centro, registrando los 

movimientos monetarios de bienes y derechos.  

 

Por lo cual elaborara y analizara  informes de los estados contables o 

estados financieros, los presupuestos y las rendiciones de cuentas o balances 

de ejecuciones presupuestales, utilizados internamente en el centro médico. 

 

Deberá llevar un control de las planillas de pago de impuestos como 

también deberá diseñar sistemas de información contable y gerencial, que haga 

posible darle seguimiento económico actualizado al centro médico, sus planes y 

cumplimiento de metas. El contador está encargado de asesorar a la gerencia 

en planes económicos y financieros, tales como presupuestos.  

 

Las funciones actividades a realizar como cajero serán el estar encargado 

de recibir y cobrar dinero por los servicios recibidos por los pacientes, para ello 

posee un software cuyos requerimientos son básicamente de rapidez en la 

atención, además estará encargado de la elaboración de cheque a proveedores, 

los destinados a gatos por honorarios y generales. 

 

Al final del día el cajero se encarga de imprimir el consolidado de caja en 

el cual figuran todos los ingresos del día incluidos los ingresos en efectivo y en 

tarjetas de crédito.  

 

 

 

http://es.wikipedia.org/wiki/Contabilidad
http://es.wikipedia.org/wiki/Estados_contables
http://es.wikipedia.org/wiki/Estados_financieros
http://es.wikipedia.org/wiki/Presupuesto
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2.6.1.9. Departamento de marketing 
 

El profesional en mercadotecnia será quien este encargado de orientar a 

la decisión estratégicas de la dirección detectando las falencias y oportunidades 

de nuestro servicio, además  ideando promociones de campañas medicas 

accesibles para toda mujer y así  promover la captación de clientes tanto para el 

área de ginecología como para los de Flebología. 

 

Realizara las investigaciones de mercado que se consideren necesarias 

tanto para elaborar el Plan Estratégico Anual de Marketing como para cualquier 

otro requerimiento del centro para lo cual hará  los análisis necesarios sobre la 

competencia en los servicios del centro además  

 

Esta encargado de estudiar las preferencias y necesidades del 

consumidor para así poder satisfacer cada uno de sus requerimientos, y a la 

vez llevar un control junto con la administración del cumplimiento de las normas 

de eficiencia del centro.  

 

Deberá trabajar en conjunto con la gerencia para llevar un margen de 

precios y promociones correcto para el presupuesto de CEGFLE, crear una 

base de datos con información relevante sobre las pacientes para facilitar el 

manejo de las historias médicas.  

 

Manejará  la publicación de anuncios y difusión de páginas web haciendo 

referencia en las funciones y especialidades que brinda el centro como también 

colaborará con la planeación de brigadas medicas con el fin de captar a las 

consumidoras al igual que en la elaboración de videos institucionales de 

carácter promocional. 
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2.7 ANÁLISIS FODA 
 

Este análisis es de gran significancia ya que nos ayudará a ver qué tan 

factible será nuestro proyecto en un futuro, siendo una herramienta útil para 

examinar los problemas y oportunidades en la implementación de nuestro 

servicio. 

 

Es así que en nuestro estudio hemos considerado como nuestras 

fortalezas, el contar con profesionales con alto nivel académico de experiencia y 

vocación, que se capacitará constantemente para que las pacientes que asistan 

a nuestro centro, se sientan seguras que están siendo atendidas por expertos y 

que nada malo les pasará, razón psicológica muy importante por las cuales se 

crea la fidelidad de ellas hacia nosotros.  

 

Además se cuenta con infraestructura propia punto significativo ya que no 

incurriremos en altos costos por la construcción de la misma. Se comprará 

equipos de alta tecnología adecuados para  lograr garantizar un servicio eficaz 

y eficiente. 

 

Como oportunidades importantes de nuestro proyecto tenemos que 

nuestro centro se enfocará a  tratar las enfermedades más demandadas en el 

mercado femenino guayaquileño, contando con una ubicación estratégica 

motivo que nos asegurará de que no tendremos competencia, ni sustitutos 

cercanos que perjudiquen a nuestro servicio.  

 

Dado que nuestros médicos están afiliados a los colegios de su respectiva 

rama profesional y fundaciones, nos brindarán su ayuda ya sea de manera 

gratuita o con descuentos en los medicamentos, materiales y suministros 

requeridos para nuestro centro siendo este un punto a nuestro favor para no 
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tener que gastar mucho en los materiales médicos ya mencionados, como 

también nos patrocinaran en cualquier actividad que como centro médico 

deseamos realizar. 

 

Y con lo que nos ahorremos en publicidad o compra de suministros, poder 

invertir en otros materiales o medicina en los cuales las fundaciones y colegios 

no nos puedan proveer o facilitar. 

 

Hay que mencionar las debilidades que se presentaran al momento de 

realizar nuestro proyecto como un punto a tomar en consideración ya que 

pueden interferir en el cumplimiento de nuestros objetivos como son los altos 

costos en los que se incurrirá para la adquisición de maquinarias de alta 

tecnología ya que como nuevos en el mercado tendremos que invertir en 

equipos, insumos y materiales necesarios para la actividad que llevaremos a 

cabo.  

      

Considerando el tema de que seremos nuevos en el mercado al momento 

de comenzar con nuestra actividades no contaremos con el personal suficiente 

para la demanda esperada, lo cual perjudicará uno de nuestros objetivos que es 

la puntualidad y esto se verá reflejado en la insatisfacción del paciente, 

situación que es manejable en el tiempo con la reclutación del personal idóneo 

a medida que se lo requiera. 

 

Para finalizar en nuestra investigación encontramos factores que 

amenazarán al centro como es la aparición de  competencia desleal, ya sea por 

parte del sector privado o público (gobierno), debido a que muchas veces 

muestran  una publicidad engañosa, ofreciendo precios más bajo o brindando 

un servicio gratuito al mercado ya sea con la creación de fundaciones que nos 

perjudicará económicamente. 
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 Hay que tomar en cuenta que cuando uno realiza este tipo de servicios 

médicos está expuesto a adquirir enfermedades infecciosas de los pacientes el 

cual nos afectará de manera que contaremos con bajas en el personal que nos 

incurrirá en costos no planificados. 

 

 Las decisiones políticas son otras amenazas que influirán directamente 

en las actividades del Centro Médico, donde la subida constante del precio de 

los materiales de uso médico afectará la liquidez a corto plazo, para lo cual se 

tendrá que contar con planes de contingencia.  

 

Es así que hay que tomar en cuenta las debilidades y amenazas no como 

factores negativos sino como factores retro alimentadores debido a que nos 

ayudaran a crecer y lograr la prestación de un servicio de óptima en su calidad, 

donde las pacientes al momento de pagar se sientan a gusto y satisfechas. 

 

Expuestos todos estos temas podemos ratificar la factibilidad de 

implementar nuestro centro, por la creciente necesidad de las mujeres hacia su 

cuidado íntimo estético femenino. 
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2.8 ESTUDIO TÉCNICO 
 

2.8.1 MAQUINARIAS 
 

Para la prestación de los servicios del Centro de Especialidades en 

Ginecología y Flebología, necesitaremos de maquinarias, instrumentos e 

insumos para el cumplimiento satisfactorio de los mismos, los cuales se 

detallarán a continuación en segmentos dependiendo el uso de cada uno de 

ellos: 
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2.8.1.1. Muebles y Enseres 

 

2.8.1.1.1. Ginecología 
 

Para el cumplimiento de un servicio de calidad, necesitaremos de los 

siguientes equipos, instrumentos y materiales ginecológicos: 
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2.8.1.1.2. Flebología 

 

Para brindar un servicio de calidad en ésta área, necesitaremos de los 

siguientes equipos y materiales que se detallarán a continuación: 
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2.8.1.2. Instrumentos 

 

2.8.1.2.1. Ginecológicos 
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2.8.1.2.2. Flebológicos 
 

 
 

2.8.1.3. Equipos 
 

2.8.1.3.1. Ginecológicos 
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2.8.1.3.2. Flebológicos 
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2.8.1.4. Insumos 
 

2.8.1.4.1. Medicamentos 
 

 

 

2.8.1.4.2. Limpieza 
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2.8.1.4.3. Suministros de Oficina 
 

 

 

2.8.1.5. Materiales 
 

2.8.1.5.1. Ginecológicos 

 

 



 

40 

 

 

2.8.1.5.2. Flebológicos 

 

 

 

2.8.1.6. Área Administrativa 

 

2.8.1.6.1. Departamento Financiero 
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2.8.1.6.2. Departamento de Marketing 

 

 

 

2.8.1.6.3. Área de Caja 
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2.8.2. ESTUDIO DE LOCALIZACIÓN 
  

 Toda empresa formalmente constituida tiene un domicilio fiscal de 

conocimiento público o fácil de identificar, lo cual le permitirá a la empresa que 

sus clientes puedan llegar a ella fácilmente a adquirir el servicio que está 

ofreciendo, lo cual muchas veces no sucede con la empresa informal y lo grave 

de la informalidad es que muchas empresas que operan dentro de la 

clandestinidad ofrecen servicios que al final atentan contra la integridad física 

del paciente. 

  Así tenemos por ejemplo el caso de consultorios clandestinos en que 

falsifican títulos y se hacen pasar por profesionales de la salud que en algunos 

casos hasta llegan a ocasionar la muerte del paciente llamándolo como 

negligencia médica. 

 

 Entonces hay un problema de honestidad que ha alcanzado a todos los 

niveles de nuestra sociedad, en tal sentido la formalidad de alguna manera le 

podría dar al paciente cierta garantía que al momento de ser atendida por el 

especialista, lo hará de una manera profesional. 

 

Por lo tanto de acuerdo a lo descrito anteriormente, es necesario que nuestro 

proyecto a realizar contemple un domicilio fiscal para nuestro centro, si es 

necesario indicarlo gráficamente (croquis).  

 

2.8.2.1. Factores Determinantes De La Localización  
 

 Si bien es cierto que la localización consiste en la ubicación del proyecto, 

existen factores que al final pueden influir en la decisión final, así tenemos: 

  

 La cercanía del mercado 
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 La existencia de vías de comunicación (terrestre, aérea o marítima) 

 

 La existencia de infraestructura urbana (agua, desagüe, luz y teléfono) 

 

 La existencia de mercados insatisfechos y potenciales   

 

 Disposiciones municipales 

 

 Mano de obra disponible  

 

 Costo del transportes 

 

 Determinación Óptima del Local 

 

Para determinar la localización factible de nuestro centro no fue necesario 

realizar los métodos cualitativos por puntos, ya que contamos con la 

infraestructura propia, ubicada en la Zona Norte de Guayaquil en la Ciudadela 

Alborada donde se atenderá al paciente de forma adecuada y profesional para 

que de esta manera se sienta como si estuviera en su casa.  
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2.8.2.2. Plano de CEGFLE “Centro de especialidades y diagnostico de 
ginecología y Flebología”  

 

2.8.2.2.1. Descripción de División del Plano  
 

2.8.2.2.1.1. Primer piso alto 
 

 

 30%: Está dedicado a los dos consultorios de ginecología, donde 

el médico podrá revisar y dar el diagnostico correcto de lo que el 

presenta el paciente. 

 

 20%: Para el consultorio de la Flebóloga, lugar donde la 

Especialista le hará un examen respectivo a la paciente para darle 

un diagnostico y prescripción debida. 

 

 20%: Destinado para los dos puestos de trabajo de las 

enfermeras, repartido de la siguiente manera: 10% para la 

enfermera de los ginecólogos que se dedicara a llevarle sus 

agendas e historia clínica de las pacientes, y el otro 10% es para 
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la enfermera de la flebóloga dedicada a todo lo que la Especialista 

le encargue así como también de llevarle su agenda diaria. 

 

 10%: Es para el baño solo para las mujeres, por cualquier 

necesidad que la paciente lo requiera. 

 

 20%: Asignado para la sala de espera, donde el paciente se 

sienta cómoda hasta que le llegue el turno de que la doctora o 

doctor le atienda. 

 

2.8.2.2.1.2. Planta Baja 
 

 
 30%: dedicado para el departamento de marketing, donde el 

personal se encargara de realizar las mejores estrategias de 

publicidad que necesitará el centro para poder destacarse entre la 

competencia. 

 

 30%: destinado para el contable financiero encargado de llevar la 

administración  del centro y de realizar cualquier trámite financiero o 

tributario que el centro necesite para seguir en marcha. 

 

 10%: Para un baño de hombre y el otro 10% para el de mujer, 

destinado solo para el personal de trabajo. 
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 20%: Destinado para la Caja, donde la cajera se dedicara a cobrar 

a los pacientes que se desean revisar o para un examen en 

especial ya sea para un Papanicolaou o para una ecografía Dopper 

que el Flebólogo le haya requerido. 

 

2.9. INVESTIGACIÓN DE MERCADO 
 

El presente estudio tiene por objetivo ratificar la existencia de una 

necesidad insatisfecha en el mercado, o la posibilidad de brindar un mejor 

servicio que el que ofrecen los Centros Médicos que actualmente están en el 

mercado. También desearemos conocer la disponibilidad de pago que tendrán 

las personas por recibir el Servicio en las diferentes especialidades que 

brindará el Centro. 

 

Además queremos conocer el promedio de asistencia al Ginecólogo que 

tienen las mujeres, incluiremos dentro de este estudio también a la especialidad 

de Flebología, que como tal confirmaremos el conocimiento de las personas de 

su definición, que tanto conocimiento tienen sobre las varices. Aspectos 

importantes que nos ayudarán a identificar en qué áreas hay que tener mayor 

control o cuidado. 

 

2.9.1. POBLACIÓN OBJETIVO N 
 

La población objetivo se encuentra conformado por todas aquellas 

mujeres que viven dentro de la Ciudad de Guayaquil y que se estima que 

necesitan del cuidado de un Ginecólogo y a la vez necesitan de un especialista 

para el cuidado de las varices (Flebólogo), debido a que es una enfermedad 



 

47 

 

altamente riesgosa cuando llega a sus últimas etapas es decir pueden llegar a 

reventarse si no se tiene un control oportuno.  

 

Se considerará a las mujeres de clase media y clase media baja para que 

tengan acceso al Centro de Especialidades. Se estima que con el pasar de los 

días el Centro se hará conocido por la publicidad de boca a boca por parte de 

las mujeres que se atenderán primero, factor importante para ser reconocidos a 

nivel de la ciudad de Guayaquil. Dado que es una población infinita no se 

aplicará el factor de correlación. 

 

2.9.1.1. Tamaño de la Muestra n 
 

Para su determinación se trabajará con un nivel de confianza del 95%. El 

error establecido de la muestra es del 5%.  

 

El tamaño de la Poblaciòn N= 1’300.000 de mujeres (aproximado). Se 

estima que tanto la probabilidad de éxito como de fracaso corresponde al 50%.   

 𝐧 = Z2 ∗ (P ∗ Q/e2)  
𝐧 = 1.962 ∗ ((0.5 ∗ 0.5)1(0.05)2 ) 

𝐧 ≈  384.16 ≈ 400 

 Tamaño Final de la Muestra 

  

Según los cálculos el tamaño final de la muestra debe ser 384 

encuestadas. Debido a las especificaciones del proyecto se encuestará a 400 

mujeres dentro del Sector de la Alborada, lo cual favorece al estudio, porque la 

muestra acaparará mayor cantidad de individuos.  
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2.9.2. ESTADÍSTICA DESCRIPTIVA: ANÁLISIS E INTERPRETACIÓN DE LOS 

DATOS 
 

A continuación analizaremos cada pregunta de la encuesta: 

Pregunta 1.- Edad 

 

En la tabla de frecuencias de edades se puede observar  que la mayor 

parte de las encuestadas fueron mujeres mayores a 30 años con el 52.50%. 

Seguido  de aquellas que se encuentran en un rango entre los 23-30 años con 

el 22.50%. 

 

En menor cantidad se encuentran encuestados de 16 – 22 años y 

menores de 15 años. Siendo el rango de 16 – 22 años el 21.00%, con apenas 

1.5 puntos porcentuales de diferencia.  
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La mayor parte de entre los encuestados de clase media- alta se 

encuentran entre los 30 años  en un 52.30% de la muestra. Siendo los menores 

15 años poco frecuentes.    

 

Pregunta 2.- Estado Civil 

 

 

 

El estado civil es una variable importante a analizar dentro de las 

encuestas ya que dependiendo de esto se generará mayor o menor interés por 

parte de las mujeres para asistir al ginecólogo y mucho más para que empiecen 

a interesarse por su aspecto físico e interno de las piernas. Siendo el 38.50% 

de mujeres solteras encuestadas. Siguiendo 38.30% Mujeres casadas. 

  

El 16.00% de las encuestadas tenían como estado civil, Unión Libre. El 

5.80% de las encuestadas eran Divorciadas. Finalmente el 1.50% eran viudas.  
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Observando el histograma ratificamos que la mayoría de encuestadas 

tenían como estado civil: Soltera y Casada. Siguiéndole a éstas la Unión Libre y 

finalmente en menores magnitudes el estado civil Divorciada y Viuda. 

 

Pregunta 3.- ¿Asiste o ha asistido alguna vez al Ginecólogo? 

   

 

La mayoría de encuestadas ha asistido o asistió alguna vez al ginecólogo, 

ésta respuesta represento un 82.30%. Finalmente el 17.80% representa las 

mujeres que no han asistido al ginecólogo.   

 



 

51 

 

 

 

Aquí se puede observar que la mayoría de mujeres del sector han asistido 

al Ginecólogo con un 82.30% y la gran minoría nunca ha asistido al ginecólogo. 

 

 

Pregunta 4.- ¿Cuál es el motivo de no haber asistido? 
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Dentro de esta pregunta el 82.00% de las mujeres encuestadas han 

asistido al Ginecólogo. Pero entre las mujeres que no han asistido al 

Ginecólogo, los motivos fueron;  por Descuido el 8.80%. Seguido del 3.80% por 

Temor. El 2.50% por Falta de Información.  El 1.80% y 1.30% por Otros y Falta 

de Recursos respectivamente.  

 

 

 

El histograma refleja que efectivamente por Descuido es el mayor motivo 

por el que las mujeres no van al Ginecólogo. Y que por Temor y Falta de 

información son los siguientes motivos por lo que dejan de asistir a un control 

íntimo las mujeres. Por falta de recursos también es otro motivo pero con menor 

ponderación.  
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Pregunta 5.- ¿Con qué frecuencia Ud. Asiste al Ginecólogo? 

 

 

Dentro de ésta pregunta el 17.30% de las encuestadas no asistió al 

Ginecólogo. Sin embargo entre las frecuencias de mayor preferencia para las 

mujeres está el asistir cada año a una revisión con el Ginecólogo con un 

38.30%.Seguida de ésta frecuencia se ubicó la asistencia semestral con un 

22.80%. Además con el 13.30% está la frecuencia trimestral y el 8.5% 

corresponde a la asistencia mensual de las mujeres al Ginecólogo. 

 

 

 

El histograma refleja que la mayor preferencia de las mujeres es asistir al 

Ginecólogo cada año. Seguida de la semestral, trimestral y anual, 
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respectivamente. Se puede asociar que la mayor preferencia se da en conjunto 

por la edad de las mujeres mayores a 30 las mismas que reducen su control 

con el Ginecólogo a medida que adquieren más edad.  

 

Pregunta 6.- ¿Sabía Ud. Que la Flebología es una Especialidad médica 

dedicada a la terapia vascular (várices)? 

 

 

 

El 73.30% de las personas no conoce acerca de la Flebología y el 26.80% 

de las mujeres encuestadas si conocen sobre esta especialidad. En esta 

pregunta se puede confirmar que la mayoría de personas no están informadas 

acerca de la Flebología y sobre qué estudia, lo que da a notar una paradoja 

porque gran parte de las personas conoce por lo menos lo básico sobre las 

várices pero no habían escuchado sobre la Flebología 
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El histograma confirma que la gran parte de personas no conocen sobre 

esta especialidad. Situación a la que habría que prestar atención en el momento 

de difundir acerca del Centro y la Flebología ya que se debería usar términos 

más conocidos por los moradores del Sector. 

 

Pregunta 7.- ¿Cuán informado esta Ud. Sobre las Várices? 

 

 

 

Con ésta pregunta podemos saber que el 66.30% de las personas conoce 

poco sobre las várices, por lo menos tiene conocimiento de lo básico. El 16.30% 

de las mujeres conoce bastante sobre las várices. Finalmente el 17.50% de las 

mujeres encuestadas no conoce acerca de las várices. 
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El histograma muestra una distribución normal de los datos lo que indica 

que están concentrándose la mayoría de ellos en la parte central es decir que 

las mujeres en su mayoría conoce poco. Con respecto a la variable analizada 

de mucho y poco, están casi iguales.  

  

Pregunta 8.- ¿Le interesaría tener dentro de su sector, un centro que se 

dedique al cuidado y prevención intimo femenino y vascular (várices) 
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El 98.00% de la muestra de mujeres encuestadas les interesaría tener un 

Centro de Especialidades dentro de su sector, dato favorable para el 

seguimiento con el Proyecto. Y con un mínimo valor del 2.00% de personas 

encuestadas no les interesaría.  

 

 

 

El histograma refleja claramente la concentraciòn en la respuesta del “Sí”, 

lo que indica que a las mujeres les interesaría este tipo de Centro con las dos 

especialidades mencionadas. 

 

Pregunta 9.- ¿Cuánto Ud. Estaría dispuesto a pagar por su cuidado intimo 

femenino y vascular? 

 

 



 

58 

 

En esta pregunta obtenemos que el 56.00% de las mujeres estarían 

dispuestas a pagar $10.00. Seguida está la disposición de pago de $15.00 con 

un 20.30%. También está el precio de $20.00 que representa el 16.80%. Y con 

$25.00 está el 7.00% de la muestra. 

 

 

 

 Según el histograma se refleja que $10.00 es el precio del servicio de 

mayor preferencia por las mujeres. Y los siguientes precios muestran una ligera 

relación, por lo que se podría concluir que las mujeres si pagarían estos 

precios. 
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Pregunta 10.- Para su examen ginecológico ¿Quién preferiría que lo 

atienda? 

 

 

El 82.00% prefieren como Ginecólogo a una mujer. Y el 15.80% de las 

mujeres prefieren como Ginecólogo a un hombre. Finalmente el 2.30% de las 

mujeres le resulta indiferente el género del Ginecólogo. 
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Dado el gráfico se puede observar que las personas encuestadas 

realmente prefieren una mujer como Ginecóloga. Y en porcentajes menores, 

poco relevantes están los que prefieren los Hombres y para otras mujeres es 

indiferente el género del Ginecólogo. 

 

Pregunta 11.- ¿Está Ud. Informado que por no tener un control 

Ginecológico periódico está expuesto a contraer enfermedades como 

infecciones, cáncer uterino y otras? 

 

 

 

El 91.00% de las personas encuestadas saben de los riesgos a los que 

están propensas por no llevar un control Ginecológico periódico. Finalmente el 

9.00% de las mujeres no sabían de los riesgos a los que están expuestas por 

no tener un cuidado íntimo periódico.  
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Por el histograma se puede deducir que la muestra se centro en que sí 

conocían acerca de los riesgos a los que están propensas por no llevar un 

control íntimo femenino. 

 

Pregunta 12.- ¿Cuál es la característica que Ud. Más valora al momento de 

ir a un Centro Médico? 
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 La característica más valorada por las personas encuestadas es el 

Profesionalismo con un 44.50%. Seguido de la Atención del Personal con el 

17.50%. Con una diferencia ligera con un 17.30% se presenta la característica 

del Aseo. Y muy seguida por la Responsabilidad y la Puntualidad.    

 

 

 

 Según el histograma se refleja claramente que las personas valoran más 

el Profesionalismo dentro de un Centro Médico. Seguido de la Atención al 

Personal y el Aseo como aspectos más relevantes.  
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El cuadro de Correlación Bivariada nos indica aquellas variables que están 

relacionadas entre sí y que para el análisis se puede elaborar tablas cruzadas 

para ver cómo reacciona una variable frente a otra variable. Es así como 

realizaremos tablas cruzadas para analizar el comportamiento con una y otra 

variable para poder sacar un análisis más profundo y detallado. 

 

Tablas Cruzadas: 

 

 

 

La característica más valorada según el Estado Civil es el Profesionalismo 

donde el 47.00% (73/153) de las mujeres Casadas prefieren ésta característica. 

Asimismo están las mujeres solteras quienes destacan al Profesionalismo como 

más importante con un 42.00% (64/154).  La siguiente variable es el Aseo y la 

atención al Personal. 
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La carácterística más valorada por edades es el profesionalismo, la 

siguiente mas valorada es el Aseo, luego la Atencion al Personal y Finalmente 

pero no menos importante la Responsabilidad. 

 

 

 

Se puede deducir que las mujeres mayores de 30 años tienen mayor frecuencia 

de asistencia al Ginecólogo con un 48.50%. Seguido de las mujeres entre 23 - 

30 años con un 18.80%.  El 17.90% de la muestra no ha asistido al Ginecólogo. 
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Entre la disposición de pago más acogida están los $10.00 donde las 

mayores de 30 años prefieren este precio, de igual manera está el rango de 

edades de 23 – 30 años y de 16 a 22 años. Sin embargo el precio de $15.00 

dólares también está acogido por las personas de 30 años y por el rango de 16 

a 22 años. 

 

 

Las personas de todas las edades en su mayoría conocen “Poco” sobre 

las várices en un 66.35%. 
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La mayoría de las mujeres encuestadas,  de todas las edades, no conocen 

sobre Flebología. 

 

 

El género del Ginecólogo de mayor preferencia por las mujeres al 

momento de realizarse una revisión, es Mujer.  
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El estado de civil con mayor asistencia al Ginecólogo son las mujeres 

Casadas y Solteras. 

 

 

 La mayoría de mujeres encuestadas no conocen sobre Flebología. Las 

mujeres casadas conocen más de ésta especialidad. 
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La mayoría de mujeres solteras (32.30%) prefieren a una mujer como 

especialista en Ginecología, por factores asociados a sentirse en confianza 

durante el examen médico. 
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Las mujeres que pertenecen al rango de edades entre los 16-22 años y 23-30 

años prefieren asistir semestralmente y trimestralmente al Ginecólogo para 

tener un mayor cuidado íntimo.    

 

2.10 PLAN DE MARKETING  
 

2.10.1 ANTECEDENTES 
 

Dados los resultados obtenidos en el Estudio de Mercado, se puede 

ratificar la existencia de una necesidad insatisfecha dentro del sector de la 

Alborada.  

Con todos los datos obtenidos se podrá conocer con mayor exactitud las 

preferencias de los prospectos, pero ante todo los resultados denotan un 

mercado potencial, lo que tiene relación con los objetivos del Centro de 

Especialidades. 

 

Por lo ya expuesto la herramienta a utilizar nos  ayudará a escoger las 

mejores estrategias para lograr un posicionamiento en la mente de las personas 

con respecto al servicio brindado y para poder tener una idea clara para 

perfeccionar el servicio a las pacientes y así lograr un nivel de lealtad con los 

clientes antes mencionados. 

 

2.10.2. CICLO DE VIDA 
 

El ciclo de vida de un producto o servicio es un concepto asociado a las 

técnicas de marketing. Dado que las condiciones bajo las que el servicio se 

presta o se va a vender al pasar del tiempo cambia. 

 



 

71 

 

 La gestión del ciclo de vida del producto a servicio se refiere a la 

consideración de los diferentes estados que va a atravesar el producto/servicio 

a lo largo de su existencia. Las características que subyacen para la prestación 

del servicio pueden atravesar etapas similares. 

 

Cada día nacen multitud de productos y servicios. No obstante, pocos 

encuentran el secreto de la vida. Conocer la fase del ciclo en la que se 

encuentra el servicio permitirá diseñar la estrategia más eficaz para alargar su 

vida en el mercado cada vez más cambiante y rápido.  

 

Se sabe que la importancia del servicio en la empresa ha llevado a esta a 

tratar de sistematizar el comportamiento en las ventas del servicio a través de la 

permanencia en el mercado. Unos permanecen mucho tiempo y otros tienen 

duración efímera. 

 

 De esta manera se busca determinar si durante todo el tiempo de 

permanencia las ventas sufren fluctuaciones, si la problemática de precios, 

estrategias de publicidad, presión de la demanda y de los competidores son 

siempre las mismas. 

 La observación de las situaciones y fases por las que atraviesa el servicio 

en el mercado ha permitido deducir que este recorre un camino que se asemeja 

al de los seres vivos, como le ocurre a una empresa cuando se renueva o 

innova. 

 

No cabe duda que al ser cierto este concepto, el saber donde se 

encuentra y cuáles son las características de la etapa siguiente, permitirá sacar 

importantes ventajas, si se logra preparar a tiempo. El ciclo de vida de un 

producto o servicio es un concepto aceptado por casi todos pero no siempre se 

utiliza adecuadamente.  
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Se piensa, que como toda teoría de base experimental,  puede tener 

excepciones o no adaptarse a ciertos productos o servicios. Se deduce, por 

tanto que la aplicación práctica del ciclo de vida del servicio, a partir de las 

consideraciones teóricas que se deduzca requerirá estudios particulares 

adaptados al tipo de mercado-producto-servicio de que se trate. 

 

Esquema del ciclo de vida del servicio 

 

 

 

 Los productos suelen atravesar  cinco etapas: 

 

1. Etapa de desarrollo de un nuevo producto: 

 

 Es muy caro 

 

 No se perciben ingresos por venta 
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 Es un período de pérdidas netas 

2. Etapa de introducción en el mercado 

 

 Supone un coste muy alto 

 

 El nivel de ventas es bajo 

 

 El balance es de pérdidas netas 

 

3. Etapa de crecimiento 

 

 Se reducen los costos debido a la realización de economías de 

escala 

 

 Los volúmenes de ventas aumentan significativamente 

 

 Se empiezan a percibir beneficios 

 

4. Etapa de madurez 

 

 Los costes son muy bajos 

 

 Se alcanzan los niveles máximos de ventas 

 

 Los precios tienden a decaer debido a la proliferación de 

productos competitivos 

 

 Se alcanza la mayor rentabilidad 
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5. Etapa de decadencia 

 

 Las ventas caen 

 

 Los precios bajan 

 

 Los beneficios se reducen 

 

Las estrategias del Marketing Mix deben cambiar a medida que el 

producto va atravesando cada etapa. La publicidad, por ejemplo, tiende a ser 

informativa en la etapa de introducción, persuasiva en la etapa de crecimiento y 

madurez, y orientada a mantener el recuerdo en la etapa del declive. 

 

 Los presupuestos para promoción son mayores en las primeras etapas y 

van cayendo en las etapas de madurez y declive. El precio, la distribución y las 

características del producto también tienden a cambiar.  

 

Analizando el mercado de Guayaquil, se puede concluir que el servicio se 

encuentra en la etapa de Introducción, ya que existen varios indicadores para 

identificarla. En primer lugar, la cobertura gradual del servicio dentro del sector 

que se establecieron como metas. 

 

 Luego, la rotación reducida de las existencias en los canales, su 

crecimiento gradual en los volúmenes de ventas, repeticiones lentas de 

compras, así como su progresiva participación en el mercado. 

 

 No pueden precisarse cifras exactas, ni válidas para todos los casos, pero 

las experiencias señalan que, cuando un producto ha logrado superar 10% de 

los objetivos fijados para su etapa de madurez (cuando alcanzará el máximo de 
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la venta esperada) se ha logrado su introducción y comienza la etapa de 

crecimiento. 

 

En esta etapa, la política de precios y el financiamiento deben ser 

estratégicamente decididos para facilitar la rápida captación del mercado.En 

esta instancia una vez lanzando el servicio al mercado, la empresa se ocupará, 

a través del área del marketing, de todas las actividades necesarias para 

asegurar el plan de cobertura e inclusión original previstos en los objetivos del 

Proyecto. 

 

La mayor parte de los esfuerzos se concentrarán en Promoción,  Retailing 

and Merchandising, Capacitación y supervisión del personal, inicio de 

comunicación de Publicitaria y principalmente de su Posicionamiento. 

 

2.10.3. OBJETIVOS DEL MARKETING 

 

2.10.3.1. Objetivo General 
 

Promocionar  y potenciar un centro de especialidades en Ginecología y 

Flebología  dentro de la zona norte de Guayaquil- La Alborada , de manera que 

ahorre tiempo y dinero a los moradores del sector, y a través de esto lograr el 

posicionamiento en la mente del Paciente. 

 

2.10.3.2. Objetivo de Corto Alcance 
 

2.10.3.2.1. Objetivos Financieros 
 

   Cubrir por lo menos el 30% de las deudas adquiridas para la 

implementación del negocio. 



 

76 

 

 

   Determinar la proporción de los Ingresos con relación a los costos y la 

Utilidad. 

 

2.10.3.2.2. Objetivos de la Mercadotecnia 
 

   Alcanzar un nivel de participación del 15% en la ciudad de Guayaquil 

 

   Superar a la competencia con un buen servicio al Paciente, es decir 

brindando Profesionalismo por parte del personal. 

 

   Satisfacer todas las necesidades de los pacientes, concernientes a 

Ginecología y Flebología. 

 

2.10.3.3. Objetivos de Largo Alcance 
 

2.10.3.3.1. Objetivos Financieros 
 

   Incrementar el nivel de las Utilidades en un promedio del 8% anual dentro 

de los próximos 5 años 

 

2.10.3.3.2. Objetivos de la Mercadotecnia 
 

 Incrementar la participación del mercado en un 10% o 20%. 

 

 Lograr una presencia y expansión a nivel Nacional. 

 

 Mejorar la eficiencia y la tecnología utilizada en la prestación del servicio. 
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2.10.4. MATRICES 
 

2.10.4.1. Matriz de Boston Consulting Group (BCG) 
 

Esta herramienta conocida como gestion de la cartera, se basa en la teoria 

de el ciclo de vida de el producto, en nuestro caso de el servicio, el cual 

permitirá determinar las prioridades que se deben dar en la cartera de 

productos de una unidad de negocio.  

 

La matriz BCG tiene dos dimensiones: participación en el mercado y 

crecimiento en el mercado. La idea basica de ella es que si un producto tiene 

una participacion grande en el mercado o si el mercado de el producto crece 

rapidamente, es lo mejor para la compañía. 

 

 La colocacion de productos en la matriz del BCG proporciona cuatro 

categorias en la cartera de la compañía. Con lo cual se presentan cuatro 

situaciones: 

 

 Gran crecimiento y Gran participacion en el mercado. 

 

 Gran crecimiento y Poca participacion en el mercado. 

 

 Poco crecimiento y Gran participacion en el mercado. 

 

 Poco Crecimiento y Poca participacion en el mercado. 
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Entonces si el mercado esta creciendo hay que invertir dinero para 

mantener la posición y mejor aun crecer en el mercado que es la meta en 

común de todo negocio. Esto da como resultado que las ganacias sean pocas 

pero que logres obtener que crezca el volumen de el negocio. 

 

En el caso a) se lo conoce como estrella por el motivo que en el mercado 

el producto esta en crecimiento, y el producto debe financiarse a ritmo de el 

crecimiento que tienen, es decir que necesitan de efectivo para mantener su 

competitividad dentro de el mercado,  dentro de los mercados en crecimiento, 

pero el fuerte liderazgo que ostentan hace que el flujo de fondos tienda a ser 

neutro. Por lo general en estos productos su objetivo es llegar a ser un producto 

vaca. 
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En el caso b) se lo conoce como signo de interrogacion ya que no sabe 

bien que puedes pasar con el negocio y la clave esta en que hay que incurrir en 

mucho dinero para funcionar. Por lo general se trata de productos nuevos  que 

requieren de gran cantidad de recursos para mantener su participacion. Y 

haciendo enfasis en que es una incognita ya que no sabe el destino de el 

producto, el cual puede ser un éxito o un fracaso. 

 

En el caso c) se lo conoce como vaca lechera,  en  pocas palabras 

productos lideres con una posicion privilegiada ya que sin invertir mucho dinero 

ni gestion se presenta grandes cantidades de dinero es decir que el producto se 

vende por si solo. 

 

  En el caso d) se lo conoce como perro ya que hay que renovarse o 

fracasar en pocas palabras de dejar de existir en el mercado.a una empresa no 

le conviene invertir en esta categoria por el punto ya antes mencionado. 

 

     Es asi tomando en cuenta todo lo ya mencionado concluimos que nuestro 

servicio es una interrogante ya que como bridaremos un nuevo servicio no 

tendremos la certeza de la aceptacion del target al cual nos dirigiremos, por ese 

motivo nos tocara invertir fuertemente o no invertir nada, y generar algun tipo de 

efectivo que se pueda, aumentado la participacion de mercado.  

 

Otro punto a mencionar es que teniendo en cuenta que una de nuestras 

oportunidades es que nos enfocaremos en las especialidades que la mujer mas 

incide (Ginecologia y Flebologia). 

 

podremos llegar a ser un servicio estrella por la gran demanda que hoy en 

dia existe en el Ecuador, es asi que la estrategia a seguir en el mercado deberá 

aplicarse el esquema de fortalezas y debilidades, a fin de evitar que nuestro 
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servicio estrella se vea interrumpido o alterado hacia su transformacion en 

servicio vaca, aunque no es malo pero uno como empresa siempre quiere un 

gran crecimiento y participacion en el mercado a cual se quiere llegar. 

 

2.10.4.2. Matriz Implicación 
 

 

 

A través de la Matriz FCB, se puede analizar el comportamiento de 

elección de compra de los posibles pacientes, al momento de contar con un 

centro de especialidades para la mujer. 

 

 Modo de aprendizaje, los clientes se basan en la razón, lógica y los 

hechos. 

 

 Modo Afectividad, los consumidores se basan en los sentimientos, 

emociones e intuición.  

 

 Implicación débil, representa para los consumidores una decisión fácil al 

momento de hacer uso del servicio.  
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 Implicación Fuerte, representa para lo consumidores una decisión 

complicada al momento de escoger el servicio. 

 

El servicio de centro para el tratamiento de enfermedades de la mujer a 

base de un control médico afectivo, ya que: 

 

 La implicación de la compra es fuerte, porque el valor de la inversión para 

obtener un control adecuado de su salud, es alto y el someterse al  

seguimiento médico tendrá una implicación fuerte en su cuidado íntimo. 

 

 El modo de elección es emocional ya que se basa en el deseo de la 

paciente por evitar padecer enfermedades causadas por  el no control 

íntimo adecuado y el deseo de sentirse y verse bien. 

 

 Para tomar la decisión el paciente primero evalúa las opciones, investiga  

beneficios ofrecidos por cada una de esas opciones, y finalmente actúa 

(escoge). 

 

2.10.5. MACRO Y MICRO SEGMENTACIÓN 
 

2.10.5.1. Macro - Segmentación 
 

Es una división del mercado de referencia en productos- mercados 

(grandes segmentos que poseen criterios generales y por lo general, no 

presentan grandes diferencias entre sí).  Es más un troceado que una 

segmentación de mercado.  Este proceso de segmentación tiene una 

importancia estratégica para la empresa ya que conduce a definir su campo de 
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actividad e identificar los factores claves a controlar para consolidarse en el 

mercado objetivo que se desea competir. 

 

En el presente proyecto que estamos realizando se distingue que el 

mercado de referencia es la ciudad de Guayaquil, ciudad en la cual se enfoca 

nuestro centro de especialidades como primera instancia. 

      

Se considera además como otro punto es que nuestro servicio se enfoca a 

las mujeres interesadas en mantener un cuidado constante tanto íntimo como 

estético, lo cual representa una necesidad que nosotros buscamos satisfacer. 

 

También es importante destacar que se dirige a la clase media, media 

baja por el costo del servicio, por el motivo que queremos llegar a las mujeres 

que están falta de información y que como causa sufren de enfermedades que 

se pudieron evitar a tiempo pero como no tuvieron las debidas precauciones 

hoy en día tienen que vivir con ellas. 

 

2.10.5.2. Micro - Segmentación 
 

Luego de haber realizado la macro-segmentación en el producto-mercado, 

se hace necesario un análisis más profundo en otras palabras, es un estudio 

más minucioso y detallado de los segmentos o conjuntos parciales homogéneos 

que los integran. 

 

Es la segmentación propiamente dicha, ya que consiste en descubrir 

segmentos de comportamiento homogéneo en el interior de cada uno de los 

productos-mercados y establecer una estrategia de marketing específica para 

cada segmento escogido. En este caso se puede considerar los siguientes: 
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 Las mujeres recién casadas que por el momento no planifican tener hijos 

quieran tener en ellas un método anticonceptivo eficiente y seguro, teniendo en 

cuenta lo mejor para el cuidado estético, refiriéndonos a las extremidades 

inferiores ya que si no hay la debida prescripción, dará paso a la aparición de 

varices en sus piernas, molestia que con el paso de los tiempos aumentara si 

no hay el adecuado procedimiento. 

 

 Las mujeres que están en etapa reproductiva pero que por algún motivo 

no puedan tener hijos, acudirán para que nuestros expertos en salud les den el 

mejor método para poder concebir un bebe sano. 

 

 Teniendo en cuenta que el 15% de las adolescentes, que en la actualidad 

las adolecentes comienzan su actividad sexual a temprana edad, ellas 

desearán acudir a nuestro centro para obtener una información adecuada de lo 

que tienen que comenzar hacer para tener un cuidado íntimo y a la vez estético. 

 

 Madres con hijas que sufren de enfermedades de trastorno anormales, ya 

sea como tener quistes. Miomas, infecciones de vías urinarias o vaginales. 

 

 Mujeres que tengan una flebitis avanzada y que por primera vez se van a 

ser atender. 

 

 Señoras que comienzan a presentar los primeros síntomas de 

menopausia con el 48.50% de asistencia al Ginecólogo, periodo en el cual cesa 

la menstruación, la cual la mujer esta propensas a adquirir enfermedades como 

osteoporosis o cardiovasculares por lo se ven en la necesidad de hacerse 

atender. 
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2.10.6  FUERZAS DE PORTER: 
Modelo de las Fuerzas de Porter aplicadas al Servicio Médico que presta nuestro Centro. 

Sustitutos: Los medios ya 
conocidos que están dedicados a la 
salud personal. Otro punto que 
resulta importante de notar es el bajo 
costo que ofrecen al mercado. No 
obstante la diferenciación de servicio 
de CEGFLE le resta poder a esta 
fuerza. 

Rivalidad: Existen pocos 
competidores directos, 
especializados en Ginecología y 
Flebología. 

Proveedores: Los proveedores para 
nuestro centro tienen un poder de 
negociación relativamente bajo, debido 
a una gran gama de alternativas que se 
tiene al momento de adquirir un insumo 
médico.  

Nuevos Competidores: Actualmente no se 
ha determinado que nuevos competidores 
quieran incursionar en este servicio, sin 
embargo la probabilidad de que estas surjan 
es alta (barreras bajas). Dado que 
Flebología es una especialización poco 
conocida pero muy necesitada como la 
ginecología. 

Usuarios: Dado que en el sector no existen 
centros médicos que brinden el mismo 
servicio especializado, los pacientes tendrán 
un bajo poder de elección. 
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2.10.7 MARKETING MIX: 5 P´S 
 

2.10.7.1Producto o Servicio 
 

Nuestro servicio se basa en satisfacer la necesitad de la mujer de sentirse 

bien tanto en su salud intima como física, por lo tanto la creación de nuestro 

centro médico va dirigido a las Mujeres de la ciudad de Guayaquil De clase 

media – media baja. 

 

2.10.7.2 Objetivos del Servicio  
 

Posicionarnos en el mercado, siendo la primera opción en la mente de 

nuestros posibles pacientes cuando de salud femenina se refiere.  

 
2.10.7.3 Estrategias del Servicio  
 

La estrategia que se utiliza dentro del servicio es ofrecer UNA ATENCION 

PERSONALIZADA, PROFESIONALISMO, HIGIENE  Y COMPROMISO TOTAL 

CON NUESTRAS PACIENTES Y TODO LO QUE TENGA QUE VER CON 

ELLAS para lo cual brindaremos confianza y consultas medicas eficaces de 

acuerdo a los objetivos trazados. 

 

2.10.7.3.1. Marca  

 

     Será nuestro elemento clave el cual les permitirá saber a nuestros 

pacientes con exactitud qué tipo de servicio recibirán, identificándolo con 

rapidez, tomando decisiones pensando en nuestros servicios y facilitando 

ágilmente la selección de asistir a nuestro centro, consciente de que recibirán 

un servicio de calidad.  
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2.10.7.3.2. Logo 

 

     Será la imagen que implementaremos en cada una de nuestras 

publicidades para que así las pacientes puedan identificar nuestro servicio con 

mayor rapidez. Cabe recalcar que nuestra imagen permitirá representar el 

prestigio, la confianza y el respaldo que dará el Centro Médico. 

  

2.10.7.2 Precio 
 

A fin de fijar un precio para el servicio que proporcionaremos, se considero 

como factor vital los resultados obtenidos en las fuentes secundarias 

(encuestas), como también los costos en los que incurriremos en la realización 

de nuestro centro. 

 

Debido a la existencia de competencia directa (Aprofe, Subcentros, etc.) 

dentro de nuestro mercado objetivo, consideramos que el precio que 

cobraremos por nuestro servicio debe estar dentro del mismo rango, tomando 

en cuenta que nuestro servicio tendrá el valor agregado de ofrecer un servicio 

personalizado y especializado que podrá ser adquirido por las mujeres de clase 

media-alta 

 

Para la determinación del precio final de nuestro servicio deberemos tener 

en cuenta lo siguiente: 

 

 Los costes de instalación, organización y ejecución. 

 La regularidad con que los consumidores van a requerir nuestro 

servicio. 

 El efecto que tendría la incursión de nueva competencia dentro del 

mercado, es decir, en que porcentaje se vería afectada la demanda 
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de nuestro target con la posible incursión de nuestro centro 

especializado. 

 

Considerando que nuestro servicio es destinado a un mercado recursos 

limitados, hemos decidido no basar nuestros costos en conseguir una alta 

utilidad, sino que básicamente se busca una utilidad razonable que permita la 

continuación de nuestro negocio a futuro. 

 

Además cabe recalcar que nuestro mercado no está regulado bajo leyes 

que obliguen a establecer precios, es por esta razón que los precios que rigen 

son estipulados netamente bajo oferta y demanda de los establecimientos que 

brindan servicios con características similares a los nuestros. 

 

Por lo tanto el precio previsto para el servicio de nuestro centro médico esta 

en $25 el mismo que es una ventaja competitiva con respecto a los otros 

centros médicos públicos y privados que existen en el mercado. Con este precio 

se desea crear una mayor expectativa de salud para la mujer y al mismo tiempo 

nos brinda la posibilidad de un ingreso rápido al mercado. 

 

2.10.7.3 Plaza 
  

La plaza es el elemento que utilizamos para conseguir que nuestro 

servicio llegue satisfactoriamente al posible paciente. 

 

El servicio será brindado en la ciudad de Guayaquil para las mujeres de 

clase media- Alta que vivan en el sector de La alborada 13ava etapa para 

mayor comodidad de sus residentes mujeres. A través de un estudio geográfico 

se considero, este sector debido al gran número de habitantes mujeres 
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acompañado de la escases de un centro médico dedicado al cuidado de la 

salud femenina.  

 

La ubicación lograra un efecto positivo en las féminas ya que al tener un 

lugar donde hacerse sus chequeos ellas estarán dispuestas a cumplir con citas 

médicas y a la vez lograr seguir un tratamiento adecuado y oportuno para su 

salud. 

 

2.10.7.4 Promoción  
 

Buscaremos dar a conocer el servicio mediante brigadas medicas de 

consultas y medicamentos gratis programado para un determinado fin de 

semana al mes  refiriéndonos al lugar donde está ubicado el centro médico, 

además se realizaran charlas informativas sobre enfermedades que afectan a la 

mujer, de cómo curar las enfermedades y el cómo prevenirlas. 

 
2.10.7.5 Publicidad 
 

La publicidad será nuestra forma de difundir o informar a la mujer 

guayaquileña sobre el servicio médico que brindamos a través de los medios de 

comunicación con el objetivo de motivar a nuestros posibles pacientes hacia 

una acción de preferencia. Podremos utilizar diferentes tipos de soportes que 

existen para llegar a nuestro paciente objetivo,  

Los soportes serian:  

 

 Radio 

 Revistas 

 Prensa 
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 Papeles 

 Volantes 

 Internet. 

 

La comunicación persigue difundir un mensaje y que éste tenga una 

respuesta del público objetivo al que va destinado. Los objetivos principales de 

la comunicación son: 

 

 Comunicar las características del servicio que brindaremos. 

 Comunicar los beneficios de nuestro servicio. 

 Provocar que nuestro cliente objetivo  recuerde nuestra marca/servicio. 

 

2.10.8 ANÁLISIS DE LA DEMANDA 
 

Según los datos que se obtuvieron de la tabulación de las encuestas se 

puede determinar que el mercado meta serán las mujeres comprendidas en el 

rango de edades entre los 15 – 30 años, dado que durante éste intervalo se da 

la mayor frecuencia de asistencia al Ginecólogo por diversos motivos. 

 

La frecuencia de asistir al Ginecólogo es anual y Semestral. Este 

comportamiento lo tienen más las mujeres mayores a 30 años y las 

comprendidas entre 23-30 años, respectivamente. Teniendo como referencia 

que el 82.30% de las mujeres si han asistido al Ginecólogo, su disposición de 

pago por recibir este tipo de servicios proveniente del Centro de Especialidades 

oscila entre los $15 y $30.  

 

La mayor preferencia por parte de las mujeres es tener como Ginecólogo 

a una mujer con un 82.00% se reflejo en las encuestas obtenidas. El 91.00% de 
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las personas, saben los riesgos a los que están expuestas por no tener un 

control Ginecológico periódico. 

 

 La característica más valorada al momento de asistir a un Centro 

Ginecológico es el Profesionalismo, luego le sigue el Aseo como una 

característica más valorada y finalmente con igual ponderación está la Atención 

al Personal, Responsabilidad y Puntualidad. 

 

El 98.00% de las personas encuestadas respondieron que sí les 

interesaría un Centro Ginecológico y Flebológico dentro de su sector. Lo que 

denota un alto índice de aceptación por el centro.      

 

2.10.9 ANÁLISIS DE LA OFERTA 
 

Se considera de vital importancia el conocer aquellas circunstancias en la 

que se está prestando el servicio médico dentro del mercado. Por lo que 

detallaremos las siguientes condiciones:     

 

2.10.9.1 La Competencia. 
 

En el mercado local, no existe un servicio competidor de manera directa 

que haya sido registrado con las mismas características a las que CEGFLE se 

va a enfocar, solo están los Centros de Atención que se dedican a esto pero no 

de manera especializada  como son los, Centros que abarcan muchas áreas 

afines a la Ginecología como Obstétrica, Planificación Familiar, Apoyo de 

Diagnóstico, Servicio de Imágenes,  etc. 
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 Cabe recalcar que si tenemos otro tipo de competencia pero no directa 

con respecto al área de Ginecología porque existen un sin número de centros 

que tienen esta área pero por el área de Flebología solo existen especialistas y 

muchos que atienden de manera particular, es así que vemos que no se presta 

este tipo de servicio con la modalidad que nosotros queremos hacerlo.  

 

CEGFLE será pionero en la prestación en este tipo de servicios en el 

mercado, más aún en el área donde se planea ubicar el Centro Médico de 

Especialidades, por lo cual resultará manejable introducir las estrategias de 

posicionamiento de manera eficaz.          

 

2.10.9.2 Rivales: 
 

 Otros centros médicos. 

 

 APROFE 

 

 La maternidad 

 

2.10.9.2 Sustitutos: 
 

 Clínicas y Centros Particulares especializadas en la salud femenina. 

 

 Hospitales Públicos dedicados al cuidado de la salud ciudadana.  

 

 Sub-Centros y Dispensarios médicos parroquiales 
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2.10.9.3 Nuevos Competidores: 
 

 Médicos Graduados  especialistas en las ramas de ginecología y 

Flebología que formen un centro con un servicio dedicado a la mujer. 

 

2.10.9.4 Poder de Negociación de los compradores 
 

Los compradores – pacientes tienen poder adquisitivo por la clase de 

sector económico al cual va dirigido el Centro. Lo que hay que considerar que 

dentro de la cercanía de la ubicación de CEGFLE no existen sustitutos 

cercanos con las mismas característica por lo que la negociación de los 

compradores es baja.  

 

CEGFLE garantizará que el servicio y la atención a los pacientes siempre 

conserven los mejores niveles de calidad, mediante investigaciones periódicas y 

pruebas exploratorias al mercado.  

 

2.10.9.5 Poder de Negociación de los proveedores 
 

Los insumos, equipos y materiales que son necesarios para la prestación 

de los servicios en el centro de especialidades “CEGFLE”, se pueden encontrar 

en diversas empresas locales. No existe limitación de aprovisionamiento 

excepto en el momento de inicio del centro por las máquinas en que se debe 

invertir.  
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2.10.10  ANÁLISIS DE PRECIOS 
 

Para poder entrar al mercado de la Ciudad de Guayaquil, se estableció los 

precios preliminares con que podemos llegar a ocupar una posición que no se 

encuentre ni dominada, ni amenazada por la competencia. Este precio se 

ajustará una vez realizado el Estudio Técnico. 

 

Para su cálculo nos basaremos tomando en cuenta 3 parámetros muy 

importantes como son:  

 

 Un precio que pueda cubrir los costos de iniciación y producción.- Un valor 

que nos permita avanzar como empresa y poder brindar una mejora de calidad 

constante para los que son nuestros consumidores. 

 

 Un precio que pueda enfrentarse a la competencia.-  Punto demasiado 

importante ya que poner un precio por encima del mercado es una derrota 

automática y si se propone un precio por debajo del mismo pues es perdida 

directa para este negocio y no denotaría la verdadera calidad de nuestro 

producto al tener un precio por debajo de los niveles establecidos en el 

mercado, por lo que es algo de mucho estudio e ideas. 

 

 Precio establecido por el estudio de mercado.- Factor guía que ayudara en 

la toma de decisión del precio de nuestro producto ya que se toma muy en 

cuenta la opinión de las personas que son ellas las que se convertirán después 

en nuestros próximos clientes. 
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2.10.10.1 Determinación del Precio 
 

Los precios establecidos son de:     

 

 $25.00 

 

Este precio incluirá la cita con el especialista, el examen médico completo 

y la orden de otros exámenes que den lugar a descuentos. Luego de esto 

según el caso el especialista determinará al paciente una nueva cita si es 

necesaria la que la misma que tendrá igual valor.  

 

 $40.00 

 

Se estima que sea el costo en promedio, por el cual una paciente tiene 

que incurrir por el tratamiento de algún problema que se haya detectado en los 

exámenes y chequeos por los especialistas. 

 

2.10.10.2 Determinación del Tipo de Establecimiento 
 

CEGFLE pertenece a la especie de micro-empresas, que está enfocada a 

impulsar la creación de Centros Médicos a nivel nacional, crear incentivos 

laborales que se involucran con todas las actividades relacionadas con la 

prestación de servicio del mismo. 

 

Dadas nuestras características seremos una Micro-Empresa de Servicios 

Médicos Especializados en Ginecología y Flebología, es decir nuestros 

volúmenes de ingresos serán al por menor que es donde el paciente se 

encuentra directamente con nuestro centro.  
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Como Micro- Empresa debemos tener presente que dentro de nuestra 

gestión los factores claves para garantizar el éxito de la actividad es lograr la 

satisfacción plena de los pacientes al brindarles el servicio que esperan y 

merecen para así poder ganarnos la confianza de los mismos y obtener los 

resultados deseados donde la imagen  constituye un indicador importante para 

conseguir los objetivos propuestos, ya que es considerada una mezcla de 

percepciones positivas o negativas, que representan la realidad antes que los 

individuos tomen la decisión de compra de un producto. 

 

2.10.11 ANÁLISIS DE COMERCIALIZACIÓN 

 

2.10.11.1 Canales de Distribución y su naturaleza 

  

2.10.11.1.1 Productores – Consumidores 
 

Nuestros servicios serán distribuidos en un local donde se facilite la 

obtención del mismo dentro de la zona norte de la ciudad de Guayaquil. 

 

La manera como nosotros brindaremos nuestro servicio será de tipo de 

distribución de canal directo de circuitos cortos de comercialización ya que 

nosotros seremos los productores y venderemos nuestro servicio de manera 

directa. 
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Esto permitirá a “CEGFLE”  incrementar sus beneficios, en lo que se 

refiere al servicio que estamos analizando, porque este sistema implica la 

racionalización de los costes de distribución como son los de transporte si en un 

caso lo necesitáramos, y poder ofrecer una mayor calidad de servicio en lo que 

se refiere a la distribución, ya que se les puede brindar unas condiciones más 

ventajosas, ya sea vía descuentos, rappels, obsequios.  

 

2.10.11.1.2. Comercialización 
 

Ante todo en el proceso de comercialización debemos tener en cuenta que  

la producción y la comercialización son partes importantes de todo un sistema 

comercial destinado a suministrar a los consumidores los bienes y servicios que 

satisfacen sus necesidades.  

 

Nosotros más allá de ver a la comercialización como un proceso también 

es una estrategia de plasmar nuestra idea de manera que para triunfar en el 

mercado de Ginecología y Flebología,  

 

Po lo tanto debemos tener una ventaja competitiva haciendo una 

diferenciación con nuestros innovadores servicios, detectando las necesidades 

y teniendo una exclusividad con nuestras pacientes ofreciendo unos precios 

justos pero con un mayor control en los costos. 

http://www.monografias.com/trabajos11/teosis/teosis.shtml
http://www.monografias.com/trabajos16/configuraciones-productivas/configuraciones-productivas.shtml
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 La comercialización será de acuerdo a nuestras conclusiones encontradas 

en base a las encuestas realizadas de nuestros futuros pacientes las cuáles el 

92.00% de las encuestadas respondió que sí estarían interesadas en un Centro 

de Especialidades en el Sector de La Alborada. 

 

2.10.11.1.2.1. Objetivos 
 

 Hacer uso de las nuevas tendencias de marketing para lograr un 

reconocimiento por parte de las personas. 

 Usar medios que reduzcan costos. 

 

 Obtener confiabilidad de las personas al realizar brigadas médicas 

gratuitas. 

 

 Lograr posicionamiento del producto en el mercado al realizar publicidad 

en las diferentes redes sociales. 

 

2.10.11.1.2.2. Estrategia de Comercialización 
 

 Como primer paso nuestro centro como ya lo mencionamos estará 

ubicado en La Alborada,  donde nos basaremos en algo muy importante como 

es la recomendación de persona a persona lo que sería una rápida difusión de 

lo excelente que es nuestro servicio y lo recomendable que es por su calidad, 

aparte de la entregar como muestra brigadas médicas para llamar la atención 

del cliente y a la vez haciéndonos conocer. 
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 Como segundo plano podemos hacernos conocer mediante pagina web 

más visitadas como Facebook, Twitter, Sónico que como sabemos en la 

actualidad es el nuevo boom tanto para pequeños como para grandes teniendo 

en cuenta que mediante estas páginas web podremos analizar la peticiones y a 

la vez sus quejas que nos ayudara de una manera eficaz y eficiente a ser uno 

de los primeros vendedores en lo que se refiere al chocolate ofreciendo una 

superior calidad de la que mejoraremos cada día. 

 

La realización de Brigadas Médicas los fines de semana para dar a 

conocer nuestro centro, las que incluirán revisiones gratuitas, medicina gratuita, 

papanicolau gratis. También entre semana se escogerá un día en el cual se 

realizarán revisiones gratuitas para así lograr captar el mercado de una manera 

más rápida. Se dictarán charlas gratuitas semanales con temas específicos.    

 

Todo esto para lograr una mejor acogida y captación por parte del 

mercado objetivo. 

 

2.10.12  ANÁLISIS LEGAL Y SOCIAL 
 

2.10.12.1 Tipo de empresa y requerimientos para su constitución 
 

       Nuestra empresa constituirá una sociedad anónima, tendrá su sede 

principal en la ciudad de Guayaquil y estará facultada para abrir sucursales y 

agencias en cualquier lugar del país. 

 

       En cuanto a la representación legal, como ya lo mencionamos, estará a 

cargo del Gerente general de la empresa, el cual será nombrado por el 

Directorio de la misma.  Como fin social tendrá la prestación de servicios de 
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salud en las áreas de Ginecología y Flebología, para toda la comunidad 

femenina de clase media. 

 

       Los fundadores de la compañía serán María José Carpio, Mariasol Belén 

Culcay y Melissa Picon.  Los principales requerimientos que se deberán cumplir 

para la constitución de la empresa son: 

 

 Escrituras de constitución. 

 Nombramientos de representantes legales debidamente registrados en el 

Registro Mercantil. 

 Obtención de Registro Único de Contribuyente en el Servicio de Rentas 

Internas. 

 Certificado de pago de afiliación de la empresa a la Cámara de Comercio 

de Guayaquil. 

 Patentes Municipales (0,57% del patrimonio de la empresa). 

 Tasas de habilitación - Permisos de Funcionamiento del Municipio. 

 Pago de la contribución a la Superintendencia de Compañías (1 por mil 

de los activos). 

 Pago de la contribución a la Universidad de Guayaquil (2.0 por mil del 

capital suscrito). 

 Permiso de funcionamiento de Cuerpo de Bomberos ($35 

aproximadamente). 

 Impuesto de la Junta de Beneficencia ($200). 

 Permiso de sanidad del Instituto de Higiene ($8 aproximadamente) 
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2.10.13  ANÁLISIS AMBIENTAL Y  SOCIAL 
 

       Nuestra empresa no generará ningún impacto ambiental negativo ya 

que es una empresa de servicios y en el desarrollo de sus actividades ninguna 

involucra gases tóxicos o alguna clase de contaminación de ningún tipo.  En 

cuanto al impacto social, consideramos que el centro generará un aporte muy 

positivo ya que con el objetivo principal del centro que es la concientización de 

un cuidado intimo femenino y estético para de esta manera satisfacer en ellas la 

necesidad de tener y mantener un cuerpo saludable, elevando de este modo  la 

calidad de vida, contando con profesionales de calidad altamente capacitados y 

con la infraestructura física apropiada para que nuestras mujeres de Guayaquil 

se sientan a gusto. 
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Capítulo 3  

ESTUDIO FINANCIERO 
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3.1. ANTECEDENTES 
 

Una vez conocidas las respectivas estrategias a seguir para captar la 

atención del mercado objetivo, se procederá a analizar desde el punto de vista 

financiero el proyecto, con el fin de determinar los costos en los cuales se 

incurrirá, así como también los ingresos que generará el Centro, además de 

obtener los posibles métodos para atraer la inversión dependiendo del nivel de 

ingresos originados. 

 
 

3.2. INVERSIONES INICIALES 
 

Para el inicio de las operaciones del Centro de Especialidades, se 

necesitará de, activos fijos tanto tangibles como intangibles, así como también 

de muebles y enseres para las especialidades de Ginecología y Flebología. 

También se necesitará una inversión en Capital de Trabajo, la misma que será 
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necesaria para la puesta en marcha del centro y su operación normal, calculada 

durante un ciclo productivo de un año. 

 

  Cabe recalcar que inicialmente no se necesita realizar una inversión en la 

compra de un bien inmueble para el establecimiento del mismo, porque se ha 

decidido que es preferible, efectuar las adecuaciones necesarias a las 

instalaciones que se posee, para la obtención de los requerimientos acordes a 

nuestro centro. 

 

Por esta razón las inversiones a realizarse estarán destinadas a estos 

grupos: 

 

1. Adecuaciones del local 

2. Muebles 

3. Equipos 

 

De acuerdo a las especialidades del centro, se requerirá de las siguientes 

inversiones. A continuación se detallará la inversión en, Adecuaciones del 

Local, Muebles y Enseres y Equipos, correspondientes a las áreas de 

Ginecología, Flebología, Caja, Departamento Financiero y de Marketing, según 

el caso lo amerite: 

 

3.2.1. ADECUACIONES DEL LOCAL 
  

 Esto incluye aquellas inversiones en las que se tendrá que incurrir para la 

adaptación de nuestro centro de especialidades acorde al ambiente que 

queremos ofrecer, las mismas que se detallan en la tabla nº 39. 
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 Este presupuesto está enfocado a los dos primeros años de 

funcionamiento del centro, donde sólo al tercer año (dentro del horizonte de 

planeación del proyecto 5 años), se tendrá que incurrir en ciertos costos 

adicionales para el mantenimiento de las instalaciones de CEGFLE, detalladas 

en la tabla nº 46. 

 El rubro de la mano de obra, la compra de materiales de construcción, 

puertas, incluyen lo siguiente: 
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 Sólo Al tercer año se incurrirá en los siguientes gastos, por mantenimiento 

de las instalaciones de CEGFLE. 

 

 

 

3.2.2. INVERSIÓN EN MUEBLES Y ENSERES 
 

3.2.2.1. Ginecológicos 
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3.2.2.2. Flebología 
 

 

 

 

3.2.2.3. Departamento Administrativo  
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3.2.3. EQUIPOS 
 

3.2.3.1. Ginecológicos 
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3.2.3.2 Flebológicos 
 

 

 

3.2.3.3 Departamento Administrativo (Marketing y Financiero) 
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3.2.3.4 Área de Caja 
 

 

 

3.3 CAPITAL DE TRABAJO 
 

El Capital de Trabajo  constituye el conjunto de recursos necesarios, en la 

forma de activos corrientes, para la operación normal del proyecto durante un 

ciclo operativo, para una capacidad y tamaño determinados. 

 

Los métodos principales para calcular el monto de la inversión en capital 

de trabajo son: 

 

 Método Contable 

 

 Método del período de desfase 

 

 Método del déficit acumulado máximo 
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En el siguiente apartado se analiza el tercer método (Déficit Acumulado 

Máximo), por medio del cual vamos a obtener la inversión del Capital del 

trabajo, ya que éste método es el que más se adapta a las condiciones del 

proyecto. 

  

3.3.1. DÉFICIT ACUMULADO MÁXIMO  
 

El cálculo de la inversión en capital de trabajo por este método supone 

calcular  para cada mes los flujos de ingresos y egresos proyectados y 

determinar su cuantía como el equivalente al déficit acumulado máximo. 

 

Se estimarán los flujos de ingresos mensuales durante un año, 

considerando aquellos meses en los cuales haya más ventas, de igual manera 

todos aquellos egresos que se incurrirán durante la prestación de los servicios a 

las pacientes. El déficit acumulado máximo refleja la cuantía de los recursos a 

cubrir durante todo el tiempo en que se mantenga el nivel de operación que 

permitió el cálculo. 

 

La reducción en el déficit acumulado sólo muestra la posibilidad de que 

con recursos propios, generados por el propio proyecto, se podrá financiar el 

capital de trabajo. Pero éste siempre deberá estar disponible, ya que siempre 

existirá un desfase entre ingresos y egresos de operación. 

 

A continuación se detallará que incluye cada rubro dentro del cálculo 

del capital de trabajo: 
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3.3.1.1. Insumos de Limpieza 
 

 Todos los artículos que se detallan a continuación son los necesarios para 

iniciar con las actividades de CEGFLE, pero no todos se tendrán que adquirir 

mensualmente. Esto esta descrito en los siguientes cuadros. 

 

 

 

De los artículos detallados a continuación, las sabanas, toallas y tacho de 

basura no se tendrá la necesidad de adquirirlos mensualmente debido a su vida 

útil por lo que el cuadro del segundo mes en adelante para detallar los gastos 

en insumos de limpieza quedarían:  
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3.3.1.2. Suministros de Oficina 
 

 Estos suministros que se detallan son aquellos que se usaran en el Área  

de  Caja dentro del Centro de Especialidades otros se proveerán a las aéreas 

de  Ginecología y Flebología según las necesidades.  
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Para continuar con las actividades diarias del Centro no se tendrá la 

necesidad de adquirir todos los meses los artículos detallados en el cuadro 

anterior por lo que se especifica aquellos que si se tienen que adquirir mes a 

mes.  

 

 
3.3.1.3. Servicios Básicos 
 

 Este valor constituye un aproximado de lo que se tendría que incurrir tanto 

mensualmente como anualmente en este rubro dentro del centro de 

Especialidades, pero para efectos del cálculo del Capital de Trabajo en cada 

mes se ha establecido un incremento del 2%. 
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Por medio del método Déficit Acumulado Máximo, se obtuvo que el monto del Capital de trabajo 

corresponde al valor de $ 4024.12 que consta en el mes de Febrero, por lo que éste valor corresponderá a la 

inversión que debe realizarse para financiar la operación normal del proyecto, en el tiempo que el centro de 

especialidades mantenga sus actividades en la prestación del servicio en las áreas de Ginecología y Flebología.
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3.4 MONTO TOTAL DE INVERSIONES 
 

El monto de inversión total que requiere nuestro proyecto en activos fijos, 

muebles y enseres y capital de trabajo se desglosa a continuación: 

 

 

 

3.5 FUENTES DE FINANCIAMIENTO 
 

El Centro de Especialidades “CEGFLE”, será anònima, sus principales 

accionistas y el monto de aportación se detalla a continuación: 

 

1. María José Carpio Vera                         $ 17016.70 

2. Mariasol Culcay Véliz                              $ 17016.70 

3. Melissa Picón Orellana                            $ 17016,70 
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3.5.1. FUENTES DE FINANCIAMIENTO DEL PROYECTO 
 

Del total de inversiones que se requieren para el proyecto, el Banco del 

Pichincha financiará el 30% que corresponde a $21878,62 con una tasa del 

17% (Tasa empresarial para proyectos), la deuda será amortizable en 5 años. 

 

 
 

3.5.2. ESTADO DE SITUACIÓN FINANCIERA 
 

 Los valores iniciales para las actividades de CEGFLE 
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3.6 INGRESOS ESTIMADOS TOTALES 
 

Para realizar la estimación de los ingresos totales se ha tomado en 

consideración la estimación de la capacidad de la infraestructura, también cabe 

señalar que se ha estimado para el primer año de operación un nivel de 

pacientes, igual a 3107. 

 

Se ha estimado también que en el transcurso de los años se tendrá un 

crecimiento acorde al de la población, ya que se espera ingresar el mercado 

paulatinamente pero con presión, para esto se han considerado crecimientos 

cercanos al 2.50% anual. 
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Para nuestros cálculos hemos tenido en cuenta que la concurrencia de las 

pacientes variará por temporadas, ya que es probable que en la época de 

vacaciones haya un mayor número de pacientes correspondientes a los meses 

de marzo, abril, así como también en los meses de Mayo y en el mes de Junio 

por corresponder al mes de la mujer. 

 

Los detalles y las cifras tanto anuales como mensuales de las posibles 

participantes mensuales se muestran a continuación: 
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En la estimación de los ingresos mensuales, hemos considerado un precio 

constante ($25 Y $40, correspondientes a citas médicas y a tratamientos 

respectivamente), con la variación del número de pacientes que acudirán al 

centro de especialidades, éste crecimiento se ha establecido en base al 

crecimiento de la población, el cual se ha establecido un escenario optimista ya 

que el crecimiento de las pacientes en nuestro Centro, está en relación al 

crecimiento de la población: 

 

3.7 COSTOS DEL PROYECTO 
 

“Es el conjunto de pagos, obligaciones contraídas, consumos, 

depreciaciones, amortizaciones y aplicaciones atribuibles a un período 

determinado, relacionadas con las funciones de  producción, distribución, 

administraciòn y financiamiento.” 

 

En este segmento se detallarán los costos operacionales en los que 

incurre la compañía, donde se encuentran: los gastos en insumos de limpieza, 

medicamentos, por servicios básicos, entre otros detallados en un apartado. 

 

Nuestros costos totales están estimados en los siguientes cuadros, en 

ellos detallaremos los costos en los que se incurre al atender un paciente de 

manera anual, tratando de conocer los gastos promedios que se tendrán que 

soportar incluyendo los materiales, insumos médicos, costo de los 

profesionales, insumos de limpieza y otros gastos más en los que se tenga que 

incurrir para una buena atención. 

 

 

 

3244Prom. de Num de Pacientes
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124 

 

A continuación se explica el contenido de cada rubro, dentro del 

cálculo del costo por paciente (anual): 

 

3.7.1. SUELDOS DE ESPECIALISTAS 
 
 

 

 

3.7.2. SUELDOS ADMINISTRATIVOS 
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3.7.3 SERVICIOS BÁSICOS 
 

 

 

3.7.4 DEPRECIACIONES 
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3.7.5 MATERIALES MÉDICOS 
 

 

 



 

127 

 

3.7.6 COSTOS TOTALES 
 

Los costos por pacientes están distribuidos de la siguiente forma: 
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3.8 PUNTO DE EQUILIBRIO 
 

  El análisis del punto de equilibrio también conocido como el análisis costo-

volumen-utilidad, muestra las relaciones básicas entre los costos e ingresos 

para diferentes niveles de producción y venta, y nos ayuda a determinar cuál es 

la cantidad de equilibrio es decir la que hace la utilidad igual a cero. Para eso se 

debe aplicar la siguiente ecuación: 

 

3.8.1. PUNTO DE EQUILIBRIO EN UNIDADES: 
 

 

 

Donde: 

F: Costos Fijos 

P: Precio De Venta 

V: Costos Variables 
 

 

 Costos Fijos 

A continuación se detallan los  costos fijos,  aquellos que permanecen 

constantes independientemente las fluctuaciones en los volúmenes de 

pacientes atendidos  y/o venta. 
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 Precio de Venta 

El precio de Venta de nuestro servicio es de $65.00 

 

 Costos Variables 
 

A continuación detallamos los costos variables en los que se incurren al  

brindar el servicio, aquellos  que tienden a fluctuar en proporción al volumen 

total de la producción, de venta de artículos o la prestación de un servicio, se 

incurren debido a la actividad de la empresa. 
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 Margen Bruto 
 

 

 

 

 Punto de Equilibrio ( Unidades/ Pacientes) 
 

  INGRESOS = COSTOS 

P*Q = CF + (CV*Q) 

$65 *Q = $70,657.50 + $0.76 *Q 

$64.24*Q = 70,657.50 

Q1* = 1100 

 

Dados estos resultados podemos determinar que la empresa logra el 

equilibrio entre ingresos totales y costos totales al punto de 1100 pacientes 

atendidos. 
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3.8.2. PUNTO DE EQUILIBRIO (DÓLARES $) 
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El resultado obtenido se interpreta como las ventas necesarias para que la 

empresa opere sin pérdidas ni ganancias, si las ventas del negocio están por 

debajo de $70.657,49  la empresa pierde y por arriba de la cifra mencionada 

son utilidades para la empresa. 

 

3.9 SUELDOS Y REMUNERACIONES 
 

A continuación se presenta la tabla de remuneraciones durante el primer 

año de actividades de CEGFLE. 

 

Para los sueldos hemos considerado los salarios bases de cada una de 

las personas que conforman el organigrama de la empresa, también hemos 

estimado los beneficios sociales que asumiremos por cada uno de ellos tal 

como lo manda la ley. 

 

Para efectos tributarios del  IESS, el cual debe ser aportado por cada 

trabajador en un porcentaje del 9,35 de su sueldo, hemos decidido que la 

empresa no actuará como agente de retención del mismo, pero si nos 

comprometemos a pagar el seguro patronal de acuerdo a la ley en un 12,15%.  

 

Los detalles se muestran en las tablas siguientes: 
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3.10 ESTADO DE RESULTADO INTEGRAL (ANUAL) 
 

En los cálculos del Estado de resultados proyectado anual de nuestro 

negocio se puede observar que es rentable desde el primer año, lo único que la 

caracterizaría como costoso son las inversiones iniciales que se requieren para 

poder prestar el servicio, lo mismo que se recuperará al pasar los años. 
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3.11 CÁLCULO DE LA TASA DE DESCUENTO (TMAR) 
 

3.11.1  MODELO CAPM 
 

Antes de calcular la tasa interna de retorno (TIR) y el valor actual neto (VAN) 

del proyecto, se debe de estimar la tasa de descuento (TMAR) que representa 

la rentabilidad mínima exigida por parte de inversor al proyecto, basado en el 

riesgo de invertir en el mismo. Para ello es utilizará la siguiente ecuación: 

 
Donde: 

Ke = Rentabilidad exigida 

Krf = Tasa libre de riesgo 

Km = Rendimiento Promedio del Mercado 

Rp = Riesgo país del Ecuador 

 

Se obtiene: 

Ke = 1,96% + 0,88 (23.60%- 1,96%) + 8,74% 

Ke = 20.86% 
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En la fórmula del CAPM, se ha considerado la tasa de retorno de los Bonos 

de los Estados Unidos (T-BONDS) a 5 años, puesto a que viene representada 

por la tasa libre de riesgo (1,96%), ya que dichos bonos son considerados con 

cero riesgos de incumplimiento, mientras que la tasa de rentabilidad del 

mercado es 23.60% (yahoo finance) 

 

El beta en las empresas de servicios médicos en Estados Unidos, es de 

0,88 y el riesgo país de Ecuador al momento del análisis fue de 874 puntos 

bases (05/Enero/2011). 

 

3.11.2   CÁLCULO DE LA TASA DEL INVERSIONISTA   “KO” 
 

Si la idea del proyecto en estudio lo está llevando a cabo nuestra empresa sin 

deuda y pretende financiar el proyecto con recursos propios o solicitar un 

crédito específico para su financiamiento en un plazo conocido. 

 

 

Ko= 0.17* (1 – 0.25) * 
29171.4972928.71 + 0.2086 * 

43757.2372928.71 

Ko = 17.62% 

 

 



 

137 

 

3.12 VALOR DE DESECHO 
        

Es la estimación del valor que podría tener un proyecto después de varios 

años de operación. Muchas veces el factor decisivo entre varias opciones de 

inversión lo constituye el valor de desecho.  El método a utilizar es el 

denominado económico, lo cual supone que el proyecto valdrá lo que es capaz 

de generar desde el momento en que se evalúa hacia adelante. 

 

 

            

 

3.13 TIR 
 

 La tasa interna de rendimiento (TIR), como se le llama frecuentemente, es 

un índice de rentabilidad ampliamente aceptado. Está definida como la tasa de 

interés que reduce a cero el valor presente, el valor futuro o el valor anual 

equivalente de una serie de ingresos y egresos. Es decir, la tasa interna de 

rendimiento de una propuesta de inversión, es aquella tasa de interés i* que 

satisface cualquiera de las ecuaciones: 
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 En la mayoría de las situaciones prácticas, suele ser suficiente considerar 

el intervalo  como ámbito de la tasa interna de rendimiento, ya que 

es muy poco probable que en un proyecto de inversión se pierda más de la 

cantidad que se invirtió. 

 

 En términos económicos la tasa interna de rendimiento representa el 

porcentaje o la tasa de interés que se gana sobre el saldo no recuperado de 

una inversión. 

 

 El saldo no recuperado de una propuesta de inversión en el tiempo t, es el 

valor futuro de la propuesta en ese tiempo. 

 

 Una de las equivocaciones más comunes que se cometen con el 

significado de la TIR, es considerarla como la tasa de interés que se gana sobre 

la inversión inicial requerida por la propuesta.  Sin embargo, lo anterior es 

correcto solamente en el caso de propuestas cuyas vidas sean de un período.  

  

 En conclusiòn TIR: “Es la tasa de interés que se gana sobre el saldo no 

recuperado de la inversión, de tal modo que el saldo al final de la vida de la 

propuesta es cero”. 
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 Por tanto sí: 

 

 

 

 Una vez realizado el Flujo de Caja, mismo que contiene el consolidado de 

todos los datos que se han estimado en este estudio, se procede a obtener la 

rentabilidad que arroja el mismo. Se pretende conocer cuánto realmente rinde la 

inversión, para luego compararlo con la TMAR y establecer si se procede o no 

con dicho proyecto. 

 

 Como se muestra en el flujo, la TIR es igual al 25%, un valor muy superior 

al de la TMAR. La conclusión es que el proyecto es rentable, y se debería 

continuar con el mismo puesto que la tasa de rentabilidad muestra grandes 

beneficios en los 10 años de planeación. 

 

3.14 FLUJO DE CAJA  
 

Para la construcción del flujo de caja proyectado se ha tenido en cuenta 

las siguientes consideraciones de acuerdo a nuestro modelo de negocio, las 

mismas que se detallan a continuación: 
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 Los ingresos son anticipados por el motivo de que antes de ir a la consulta 

con el doctor que la paciente ha solicitado debe pagar la totalidad de la 

misma. 

  

 Se estima un precio de 25 dólares por las citas médicas, este precio es 

estable durante todos los años. 

 

 También se calculo en base a un precio de $40, que corresponde a los 

tratamientos médicos, que deberán seguir aquellas pacientes que como 

resultado de sus exámenes tengas que regresar al centro ha tratarse la 

anomalía que presente. 

 

 Los gastos de sueldos se hacen cada quincena una parte y la otra parte 

para fin de mes. 

 

 Los materiales se comprarán al inicio de las actividades del Centro y a 

medida que estos mismos se vayan agotando se preverá comprar por 

anticipado antes de que haga falta los mismos. 

 

 El valor de sueldos considera los beneficios sociales mensualizados. 

 

 Las inversiones en activos fijos se realizan previo al inicio de las 

operaciones. 

 Se considera el pago del 15% de participación de trabajadores sobre las 

utilidades. 

 

 En los impuestos se considera sólo el pago del 25% de impuesto a la renta. 

 

 No se considera los impuestos al valor agregado (IVA).   
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 Para el flujo correspondiente al Proyecto y al Inversionista se considerará las 

tasas previamente calculadas (Tmar). 

 

3.14.1  FLUJO DE CAJA DEL PROYECTO Y DEL INVERSIONISTA 
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3.15 ANÁLISIS DE ESCENARIOS 
 

 Esta sección tiene como objetivo construir y analizar algunos escenarios 

claves sobre el futuro de CEGFLE S.A. a fin de poder vincular dichos 

escenarios con el Plan Estratégico de la Organización. 

 

 El propósito principal del análisis de escenarios es ayudar a visualizar los 

mismos y a tomar decisiones estratégicas sobre el futuro del negocio en 

aquellos temas sobre los cuales existe incertidumbre. El análisis de escenarios 

permite contrastar los objetivos y las estrategias propuestas con las principales 

incertidumbres que presenta el centro de especialidades. El análisis de 

escenarios permitirá diseñar planes de contingencia frente a determinadas 

circunstancias. 

 

 Existe una serie de factores inciertos y factores predeterminados de tipo 

político, económico, social y competitivo que inciden fuertemente en los 

resultados de CEGFLE.  

 

 Para identificar los escenarios se analizará la estructura actual del sector 

para identificar las incertidumbres que pueden afectarlo dentro del horizonte de 

los próximos 5 años, período elegido para el análisis de escenarios. 

 

3.15.1  OBJETIVOS DEL MODELO 
 

 Las variables de salida del modelo serán el Valor Actual Neto (VAN) y la 

Tasa Interna de Retorno (TIR). Los objetivos serán los siguientes: 

 

 Determinar el valor promedio del valor actual neto ante diferentes 

precios. 
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 Determinar los valores de cada una de las variables de salida en 

caso Pesimista y Optimista. 

 

 Determinar que variables son las que más afectan al modelo y de 

qué forma lo hacen. 

 

3.15.2  RESULTADOS OBTENIDOS 

 

3.15.2.1 VARIACION DE LOS INGRESOS 
 

 En este análisis se cálculo las variaciones del Van ante distintas 

variaciones de los ingresos, de lo que se puede concluir que a medida que los 

ingresos se incrementan el Van obtiene un valor mayor de igual manera la TIR 

incrementa. A medida que los ingresos disminuyen, el VAN también disminuye 

por ende la Tir. 

  

 

 



 

146 

 

 

 

 

 

 



 

147 

 

3.15.2.2. VARIACION DE LOS COSTOS 
 

 En este punto se analiza la variación del Van para distintos niveles de 

variación de los Costos, donde se puede observar que el flujo es resistente 

hasta un incremento del 5% de los Costos, ya que a mayores variaciones el 

proyecto deja de ser rentable. 
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3.15.2.2. Sensibilidad Van vs Variaciones del Precio 

 

 Una medida importante de análisis, constituye la sensibilidad del VAN respecto a 

los posibles cambios en el precio actual que se cobra $25.00. Para lo cual se trabajo 

con 4 escenarios distintos al precio de venta referencial, teniendo como escenario muy 

pesimista un precio de $15.00 y como muy optimista un precio de $35.00. 

 

 El precio mínimo que el inversionista estaría dispuesto a percibir, para recuperar 

la inversión según su rentabilidad sin obtener una riqueza adicional obteniendo un Van 

igual a cero, es $12.00. Según este grafico se puede concluir que las variaciones en el 

VAN frente a cambios en precio son significativas   
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3.15.2.3. Sensibilidad del Van vs Variaciones Tmar “ke” 

 

 De igual manera es importante de analizar, la sensibilidad del VAN respecto a los 

posibles cambios en la tasa “Ke”, siendo la actual igual a 20.86%. Para lo cual se 

trabajo con 4 escenarios distintos a la tasa referencial, teniendo como escenario muy 

pesimista una tasa del 12% anual y como muy optimista un precio de $27%. 

 

 La tasa mínima que el inversionista estaría dispuesto a percibir, para recuperar la 

inversión según su rentabilidad sin obtener una riqueza adicional obteniendo un Van 

igual a cero, es 30%. Según este grafico se puede concluir que las variaciones en el 

VAN frente a cambios en la Tasa “Ke” son significativas   
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3.16. PAYBACK  
 

  El payback o periodo de recuperación del proyecto es un criterio de 

valoración de inversiones que permite seleccionar un determinado proyecto en 

base a cuánto tiempo se tardará en recuperar la inversión inicial mediante los 
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flujos de caja. Por esta razón, lo vamos a utilizar como una herramienta más, 

para evaluar la viabilidad de llevar a cabo el  Centro de especialidades. 

 

  Con este método conoceremos cuanto tiempo nos demoraremos en 

recuperar la inversión. La información obtenida será muy útil en conjunto con 

los otros análisis financieros para llegar a una conclusión final. Para el 

procedimiento, descontamos los flujos a la tasa requerida por el inversionista en 

proyecto financiado y tasa de proyecto puro respectivamente. 

 

3.16.1. PAYBACK PROYECTO PURO 
 

  Como podemos observar en la siguiente tabla, la inversión se recuperaría 

en el tercer año de operaciones. Podemos asumir, que esto se debe a la fuerte 

inversión que se realizaría por parte de los acreedores de la empresa, con un 

100% de capital propio. 
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3.16.2. PAYBACK PROYECTO CON FINANCIAMIENTO 
  

 Como podemos observar en la siguiente tabla, la inversión se recuperaría 

en tres años y seis meses de operaciones. Podemos asumir, que esto se debe 

a que se va a financiar  solamente  alrededor del 30% de la inversión total lo 

que ayuda a la inyección de más capital pero una cuantía no muy grande. 

 

 

 

3.17. RAZONES FINANCIERAS 
 

  A continuación se muestran los índices financieros que se obtuvieron 

al analizar el proyecto. 
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3.18. R.O.I. (TASA DE RETORNO DE UNA INVERSIÓN) 
 

Este ratio compara el beneficio obtenido con el total de gastos o importes 

invertidos en el proyecto. Es útil para analizar si seguir con la evolución de las 

operaciones o comparar diversas opciones de inversión. A mayor R.O.I., mayor 

rendimiento. 

 

El ROI se usa al momento de evaluar un proyecto de inversión: si el ROI 

es menor o igual que cero, significa que el proyecto o futuro negocio no es 

rentable (factible); y mientras mayor sea el ROI, significa que un mayor 

porcentaje del capital se va a recuperar al ser invertido en el proyecto. 

 

 ROI = ((Utilidades – Inversión) / Inversión) x 100   

 

 

 



 

154 

 

3.19.  I.R. (ÍNDICE DE RENTABILIDAD DE UNA INVERSIÓN) 
 

Este ratio mide la rentabilidad de un proyecto en un momento o plazo 

determinado. Nos indica el número de veces que la inversión es recuperada en 

un plazo determinado. 

 

Divide el flujo de caja neto por el importe invertido y nos dice que 

proporción del monto de la inversión habremos recuperado en un período 

específico. 
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CONCLUSIONES 

 

El Centro de especialidades CEGFLE después de haber realizado los 

diferentes estudios se puede concluir que: 

 

 Dentro de los puntos de gran importancia está el reconocimiento de las 

enfermedades que sufre la mujer por no tener un debido cuidado 

personal íntimo o la alta tasa de mujeres adolescentes que quedan 

embarazadas por la falta de información de cómo cuidarse y la falta de 

comunicación de los padres hacia ellas. Es así que nosotras vemos que 

este es un mercado que avanza a gran escala entre la población 

guayaquileña y ecuatoriana en general, dándonos una oportunidad para 

también llegar a este segmento.  

 

 El 98.00% de la muestra de mujeres encuestadas les interesaría tener 

un Centro de Especialidades dentro de su sector, dato favorable para el 

seguimiento con el Proyecto.  

 

 El estudio financiero nos ayudo a saber con exactitud el total de 

inversiones iniciales que nos dio $72.928.72, y un capital de trabajo de 

$4024.12 

 

 Solicitaremos un Préstamo en el Banco Pichincha equivalente a 

$21.878.62 valor que corresponde al 30% que se requieren del total de 

inversiones del Proyecto, con una tasa de 17%, a 5 años plazos. 

 

 Se estudiaron dos formas para evaluar la factibilidad del proyecto, la 

primera de ellas es Sin Financiamiento es decir con el supuesto de que 

el 100% de la inversión serían aportaciones de capital de los socios.  
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El valor de desecho calculado mediante el método económico es de 

$90.914.79. La tasa de descuento fue calculada con el modelo CAPM y 

el resultado fue Ke = 20.86%. 

 

 El VAN positivo de $ 22.135.37 los cuales son positivos nos indica que el 

proyecto es RENTABLE y siendo la TIR mayor a la tasa de descuento 

también es señal de factibilidad del PROYECTO. 

 

 El payback nos indica que la inversión se recuperaría en el tercer año de 

operaciones. 

 

 La segunda manera de evaluar este proyecto es con Financiamiento 

conocido también como la del INVERSIONISTA. Aquí es valor de 

desecho calculado es de $90.914.79, la inversión inicial será cubierta por 

un 70% de capital que viene hacer de $51.050.10 de la aportaciones de 

las accionistas y el 30% restante con endeudamiento. La tasa de 

descuento obtenida con el WACC es de 18.43%.  

 

 El VAN es positivo con un valor de 23.234.54 y la TIR es mayor que la 

tasa de descuento en consecuencia el proyecto es rentable. 

 

 Con endeudamiento el payback da de tres años con ocho meses. 

 

 Para finalizar resulta más rentable realizarlo mediante SIN 

FINANCIAMIENTO ya que el VAN y la TIR son más elevados, las 

probabilidades de que el VAN sea positivo son mayores bajo los 

supuestos del análisis de la sensibilidad y el periodo de recuperación es 

menor. 
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Dados todos los antecedentes podemos concluir que la realización de 

este proyecto es factible para su introducción en la ciudad de Guayaquil 

teniendo como mercado objetivo 3244 personas que comprenden el rango de 

edades de 15 a 30 años de edad de clase media alta. 
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RECOMENDACIONES 
 

 

Se recomienda la puesta en marcha del proyecto del centro de 

especialidades en la ciudad de Guayaquil. Para el inicio de nuestras actividades 

se recomienda seguir la estructura sugerida en el análisis presentado, para 

luego, en vista del aumento y la rentabilidad del negocio, se ajuste a la 

capacidad productiva de acuerdo a la demanda, de tal manera que el centro a 

largo plazo, pueda expandir su estructura y pueda satisfacer a todas la 

pacientes, haciendo de CEGFLE un centro líder para su target, en el mercado 

Guayaquileño. 

 

La elaboración de este proyecto ha sido para ayudarnos a juzgar 

cuantitativa y cualitativamente las ventajas y desventajas de incursionar en el, 

reduciendo la incertidumbre de invertir y escogiendo la mejor forma para 

hacerlo (con o sin financiamiento).  

Analizando los resultados y las conclusiones del estudio financiero 

podemos decir que la mejor forma para ejecutar el proyecto en evaluación es 

SIN FINANCIAMIENTO. Las razones por el cual se llego a esta conclusión es, 

el valor del VAN y la TIR son más elevados que al hacer el proyecto 

únicamente con las aportaciones de los socios.  

 

Atender los requerimientos y necesidades de nuestras pacientes, para 

ganar ventajas competitivas que nos diferencien de los competidores que se 

encuentran actualmente en el mismo target de mercado, haciendo de nuestro 

servicio uno de los mejores. 
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Mejorar la productividad del personal, tanto para los doctores como para 

los trabajadores en general haciéndoles acudir a seminarios para que estén  

actualizados en lo que desempeñan dentro de la empresa. Ofrecer 

remuneraciones justas e incentivos.  

Se debe poner énfasis en la minimización de costos, ahorrando la mayor 

cantidad de costos, para que el proyecto se vuelva más rentable. 

         

Desarrollar técnicas de fidelización al paciente y estrategias de marketing 

y promoción enfocadas a nuestro segmento. Esto lo lograremos con una 

constante retro alimentación con nuestros pacientes.   

Tener claro la razón de la existencia del CEGFLE (misión y visión), a 

donde vamos y que pensamos alcanzar a largo plazo; comunicar esto a los que 

trabajan con nosotros, empleados, proveedores, para que en conjunto 

cumplamos con nuestras metas y expectativas de nuestro centro. 
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ANEXOS 
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Por favor, dedique unos minutos de su tiempo, la información que nos proporcione será utilizada para 
mejora de la investigación.  

1. Edad 

□ Menores de 15 

□ Entre 16-22 

□ Entre 23-30 

□ Mayores de 30 
 

2. Estado civil 

□ Soltera 

□ Casada 

□ Unión libre 

□ Divorciada 
 

3. ¿Asiste o ha asistido alguna vez al ginecólogo? 

□ Si  

□ No 
 En caso de que su respuesta sea NO siga a la 4, 

si su respuesta es SI vaya a la 5. 
 

4. ¿Cuál es el motivo de no haber asistido? 

□ Temor 

□ Descuido 

□ Falta de información 

□ Falta de recursos 
Otros ________ 

 
5. ¿Con que frecuencia Ud. asiste al ginecólogo? 

□ Mensual 

□ Trimestral 

□ Semestral 

□ Anual 
 

6. ¿Conoce Ud. el significado de Flebología? 

□ Si 

□ No 
 

7. ¿Cuán informado esta Ud. sobre las varices? 

□ Mucho  

□ Poco 

□ Nada 
8. Le interesaría tener dentro de su sector un centro 

que se dedique al cuidado y prevención intimo 
femenino y vascular (varices) de su cuerpo. 

□ Si 

□ No 
 

9. ¿Cuánto Ud. estaría dispuesto a pagar por su 
cuidado íntimo femenino y vascular? 

□ 10 

□ 15 

□ 20 

□ 25 
 

10. ¿Para  su chequeo médico, quien preferiría que lo 
atienda? 

□ Hombre 

□ Mujer 
 
11. ¿Ud. sabe cuán importante es el cuidado vascular e 

intimo de la mujer? 

□ Si 

□ No 
 
12. ¿Esta Ud. informada sobre las enfermedades que 

causan al no llevar un control íntimo adecuado de la 
mujer? 

□ Si 

□ No 
 
13. ¿Qué tan importante es para Ud. la relación con su 

ginecólogo? 

□ Mucho  

□ Poco 

□ Nada 
 
14. ¿Cuál es características que Ud. mas valora al 

momento de ir un centro médico? 
(Escoger solo una opción) 

□ Atención del personal 

□ Responsabilidad 

□ Profesionalismo 

□ Aseo 

□ Puntualidad 
 

¡GRACIAS POR SU ATENCION!
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