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RESUMEN

La presente tesis “Estudio de factibilidad para la creacion de un centro de
rehabilitacion fisica de la comuna Palmar delcanton Santa Elena”,esta orientada al
desarrollo empresarial en la ramade la medicina, siendo su punto mas importante
las terapias fisicas para personas con discapacidad. Actualmente el trato a las
personas con discapacidad estd cambiando, puesto que ya no se ve a una persona
con deficiencias funcionales o estructurales de algin 6rgano corporal, sino mas
bien a una persona con capacidades limitadas pero con un gran potencial que pude
ser reinsertado a la vida cotidiana ejerciendo sus derechos ciudadanos. En las
encuestas realizadas a las diferentes poblaciones de las parroquias Colonche y
Manglaralto, se pudo evidenciar que muchas personas condiscapacidad realizan
terapias en otras ciudades, lo que ha permitido establecer la demanda existente.Se
instituye claramente la necesidad de crear una empresa que preste los servicios de
terapias y rehabilitacion fisica para personas con discapacidades temporales o
permanentes en las parroquias Colonche y Manglaralto.La inexistencia de un
centro de terapias y rehabilitacionfisica que se encuentre cerca a los lugares de
residencia de las personas que son discapacitadas, ha impedido por mucho tiempo
que puedan rehabilitarse con la finalidad de llevar una vida normal al lograr
fortalecer sus musculos. El centro de terapias y rehabilitacion fisica propone la
prestacion de los servicios de terapia fisica,bailoterapia, electroterapia,
masoterapia,sauna, crioterapia, hidroterapia y aquaerobic para quienes deseen
rehabilitarse.
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INTRODUCCION

La terapia fisica, también conocida como rehabilitacion funcional, es un programa
disefiado para ayudar al paciente a mejorar 0 mantener sus capacidades
funcionales como por ejemplo las actividades de la vida diaria.

Los programas de ejercicios proveen un estimulo positivo para mantener un
balance entre la discapacidad y una buena condicion fisica. Los programas
clinicos, los cuales tienen una duracién de seis a ocho semanas, ayudan a revertir
la falta de acondicionamiento fisico y colocan al paciente nuevamente en la ruta

correcta para alcanzar un nivel mas alto de habilidad fisica.

En la provincia de Santa Elena existen centros de terapia y rehabilitacion fisica,
estos ofrecen el servicio de fisioterapias a las personas que lo requieran,
escogiendo la mejor terapia fisica, con la aplicacion de ejercicios que les permitan

una pronta y éptima recuperacion.

Conociendo esta problematica se puede manifestar la falta de un centro de
rehabilitacion fisica para personas con discapacidad en la comuna Palmar, debido
a que alli existen tres centros médicos a los que acuden muchos pacientes los
mismos que no brindan una atencion especializada para personas con

discapacidades.

El presente trabajo consta de cuatro capitulos de los cuales en el primero es el
proceso a seguir en el estudio de factibilidad manifiesta y todo lo referente al tema
planteado sobre la creacidn de centro de terapias para personas con discapacidad y
la problematica existente en las parroquias Colonche y Manglaralto asi como
también se presentan los resultados de la mision Manuela Espejo.



Implementado por la Vicepresidencia de la Republica, lo cual consiste en un
estudio sobre las personas con discapacidad en nuestro pais, y cuéles han sido las
cifras de personas con discapacidades en la provincia de Santa Elena.

De esta misma manera en este capitulo se detallan cuéales son los tipos de

discapacidad que existe y cuales son los que mas sobresalen.

El segundo capitulo se refiere a la metodologia empleada para la realizacion del
estudio de mercado y los instrumentos de investigacién que fue necesario emplear
para la recoleccion de la informacion. Asi mismo fue necesario ademas de la
aplicacion de instrumentos de investigacion, realizar investigaciones de campo
con la finalidad de llegar a la fuente de investigacién que en este caso son todos
los centros médicos de las Parroquias Colonche y Manglaralto.

El tercer capitulo se trata de la presentacion de los resultados obtenidos en el
levantamiento de informacion y el andlisis respectivo para la toma de decisiones y
el planteamiento de las estrategias para la propuesta de creacién del centro de
terapias y rehabilitacion fisica en la comuna palmar del cantén Santa Elena.

El capitulo cuatro se trata de la propuesta de tesis en torno a la factibilidad
econdmica en la creacién del centro de terapias y rehabilitacion fisica para la
creacion de un centro de rehabilitacion fisica en la comuna Palmar del cantén
Santa Elena. En este cuarto capitulo se presenta ademas el esquema administrativo
que debe tener toda empresa, de tal manera que debe seguir los lineamientos

correspondientes.

De esta manera se detalla los servicios que va a prestar el centro de terapia y
rehabilitacion fisica y los costos correspondientes, asi como también los
presupuestos que determinan la viabilidad de la puesta en marcha del proyecto.



1. TEMA

“ESTUDIO DE FACTIBILIDAD PARA LA CREACION DE UN CENTRO
DE TERAPIA Y REHABILITACION FiSICA EN LA COMUNA PALMAR
DEL CANTON SANTA ELENA.”

2. PROBLEMA DE INVESTIGACION

En el Ecuador, en los ultimos afios se han venido creando una serie de
organizaciones publicas y privadas cuyos programas de atencion a las personas
con discapacidades sean éstas reversibles 0 no, han corrido la misma suerte que la
mayoria de los programas sociales, debido a la crisis econémica y social que

atraviesa el pais.

Deteniéndose la creacién de nuevos servicios y funcionando los existentes con
presupuestos bajos cuya atencion inicial a estas personas es bajo criterios de
caridad y beneficencia, es por ello que el Ministerio de Salud debe ser el
encargado de proveer una excelente calidad en su servicio a las diferentes

personas que lo requieren.

Actualmente el Ministerio de Salud Pablica del Ecuador en su incansable lucha en
beneficio de la sociedad constituye uno de los organismos indispensable en
cuestion de salud, cuya labor se concentra no solo en las grandes ciudades de
nuestro pais sino también en zonas urbano-marginales. Una de las instituciones
encargadas de velar por la integridad y el bienestar de las personas con algln tipo
de discapacidad en nuestro pais es el CONADIS (Consejo Nacional de

Discapacidades).



El 29 de Julio de 1992, el Honorable Congreso Nacional expide la ley 180 sobre
discapacidades, proyecto preparado por la CIASDE (Comision Interinstitucional
de Analisis de la Situacion de las Discapacidades en el Ecuador) con el propdsito
de coordinar las acciones que los organismos y las entidades de los sectores
publicos y privados realizan para atender los problemas relacionados con las

discapacidades.

Esta ley entrd en vigencia a partir de su publicacion en el Registro Oficial N° 996
del 10 de Agosto de 1992, cuyo Art.7 dispone la creacion del Consejo Nacional de
Discapacidades del Ecuador CONADIS, que inicia sus actividades especificas a

principios de 1993.

En la pagina web del CONADIS la provincia de Santa Elena no cuenta con cifras
actualizadas de personas que tengan algun tipo de discapacidad sea esta temporal
0 permanente. En estos registros solo se cuenta con una cifra global de 96.867
personas con discapacidad fisicas a nivel de la provincia del Guayas cuando la
peninsula de Santa Elena pertenecia a ésta.

La informacion mas actualizada con la que se puede contar en relacion a las
personas con discapacidad es a través del programa que impulsa la
Vicepresidencia de la Republica desde julio del 2009 que busca brindar un apoyo
a las familias que cuidan a personas con discapacidad intelectual y fisica severa
con el bono “Joaquin Gallegos Lara”, este programa asiste a los beneficiarios con
capacitaciones en salud, nutricion, derechos y autoestima, en coordinacién con el

Seguro Social Campesino y el IESS.

Joaquin Gallegos Lara asistid, hasta fines de 2011, a personas con discapacidad
severa, quienes fueron identificados por la misién “Manuela Espejo”, el primer

estudio biopsico-social, clinico y genético de la discapacidad.



En todas las provincias del pais hasta el momento se ha abierto ya 1.575 cuentas
de ahorro en 10 provincias del Ecuador, con el fin de beneficiar con el bono de
240 ddlares a familiares responsables de los cuidados de las personas con

discapacidad.

La mision Manuela Espejo registra 294.166 casos de personas con discapacidad
estudiados luego de visitar 1°286.331 hogares, tras 487 dias de trabajo, de los
cuales 21 mil son criticos de este grupo el 25% corresponde a discapacidad
intelectual, mientras que el 75% corresponde a otras discapacidades. En la costa y
en la sierra existen mayor cantidad de personas con discapacidad, particularmente

en Guayas y Pichincha,

La mision tiene como objetivo elaborar un estudio biolégico, psicoldgico, social,
clinico y genético de las discapacidades, con el fin de delinear politicas deestado
que abarquen todas las areas, en especial salud, educacién y bienestar social. Sus
funciones son las que antes tenia el CONADIS: bajar la incidencia y prevenir las

discapacidades.

En tanto que el CONADIS, conforme al Art. 156 de la Constitucion, estan
encargadas de transversalizar las politicas publicas del sector. La misién Manuela
Espejo cuenta con un registro oficial de las visitas realizadas a las 24 provincias
de nuestro pais en donde se revelan cifras correspondientes a las diferentes
discapacidades como: intelectual, fisico-motor, visual, auditiva, mental, visceral y

multiple.

Las provincias que han sido visitadas son Cotopaxi, Carchi, Esmeraldas,
Imbabura, Sucumbios, Napo, Manabi , Los Rios, Orellana, Pastaza, Morona
Santiago, Zamora  Chinchipe, Loja, Azuay, Cafar, Bolivar,

Chimborazo, Tungurahua, Santo Domingo, El Oro.



Mientras que las provincias de Santa Elena, Guayas, Galapagos y Pichincha,
segln esta informacion la provincia de Santa Elena cuenta con un nimero de
6.379 personas discapacitadas de las cuales 1.629 personas tienen discapacidad
intelectual, 2.485 discapacidad fisico-motor, 632 discapacidad visual, 658
discapacidad auditiva, 265 discapacidad mental, 42 discapacidad visceral, 668

discapacidad multiple.

Sin duda alguna la desinformacién que se presentaba en el medio referente a casos
de vital importancia como lo es el acceso al servicio médico de las personas con
discapacidad, hace dificil que la ayuda médica respectiva para estas personas ya
sea por parte del Ministerio de Salud o de Instituciones autbnomas, en la mayoria
de los casos no se dé.

Las comunas pertenecientes a las Parroquias Colonche y Manglaralto cuentan con
centros médicos publicos que prestan sus servicios a las comunidades, pero no
brindan asistencia médica especializada para personas con discapacidad, mientras
que en las zonas urbano-marginales estos centros no existen y para estas personas

es dificil trasladarse para recibir las terapias.

La comuna Palmar es la que actualmente cuenta con un nimero mayor de centros
medicos que reciben a personas de las diferentes comunas, existen 3 centros
médicos de los cuales uno es el Centro de Salud del Seguro Social Campesino de
Palmar, el Centro Médico Nuestra Sefiora de Fatima y el Centro de Atencion
Integral a la Salud Sexual y Reproductiva ubicado en el cruce de Palmar.

Generalmente las personas con discapacidades que viven en la zona norte de la
provincia de Santa Elena no pueden asistir a los Centros de Terapia y
Rehabilitacion Fisica recomendado por los médicos tratante debido a la dificultad
de su traslado hacia las grandes ciudades.



La complejidad del sistema de transportacién que no brinda un buen servicio y las
condiciones adecuadas para trasladarse desde el domicilio hasta las cabeceras
Cantonales donde habitualmente se encuentran los centros de terapia ocasiona que
cada vez existan mas personas con un cuadro clinico critico siendo muy dificil

para ellos obtener las facilidades del caso.

Existen ocasiones en la que el grado de discriminacion es alto provocando que
estas personas sientan la necesidad de aislarse debido a su condicion y por ende
no se cuente con un registro real de datos. La labor fundamental de las
Instituciones que brindan el servicio de terapia y rehabilitacion es la integracion
activa de la familia y la sociedad en el proceso de capacitacion laboral, educacion
y rehabilitacion de las personas con discapacidades. El proceso de calificacion a
las personas con discapacidades, consiste en el ingreso de sus datos en el registro
nacional de discapacidades y asi obtener el carnet de discapacidad, lo cual le

permite acceder a la condicidn legal de "persona con discapacidad”.

Segun el CONADIS clasifica las distintas discapacidades en: auditiva, fisica,
intelectual, lenguaje, psicologico y visual. De esta clasificacion el area que
generalmente presenta una pronta recuperacion en sus pacientes, es el area de
discapacidad fisica. El servicio médico con el que generalmente se cuenta en las
parroquias de la zona norte de la provincia de Santa Elena debe ir de la mano de
una asistencia en cuanto a terapia para personas con discapacidades con la
finalidad de coadyuvar al desarrollo de la salud de estas personas.

Es indispensable conocer estos aspectos para la determinacion de los posibles
resultados o consecuencias que podrian acontecer en estas localidades en perjuicio
de quienes necesitan de este servicio de alli la importancia de la determinacion de
la viabilidad de la creacién de este centro que garantice el bienestar de la
poblacién y sobretodo brinde una asistencia médica especializada.



3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo General

Disefiar un estudio de factibilidad para la creacion de un Centro de Terapia y
Rehabilitacion Fisica en la Comuna Palmar del canton Santa Elena a través de
indicadores financieros, econdmicos y sociales que permita el establecimiento de
los parametros para la determinacion de la viabilidad de su implementacién en

beneficio de la comunidad.

3.2 Objetivos Especificos

v Fundamentar teéricamente los aspectos de un estudio de factibilidad y terapias
de rehabilitacién mediante fuentes de informacién primaria y secundaria que

determine las generalidades del tema de investigacion.

v’ Diagnosticar los centros de terapias y rehabilitacion fisica existentes en las
parroquias Colonche y Manglaralto a través de técnicas de investigacion que

permita la obtencién de un nimero y los tipos de servicios que prestan.

v Diseflar estrategias creativas en funcién de los costos presupuestados. que
permita el establecimiento y delimitacion de los parametros para su creacion

incursionar en este nicho de mercado.

v Disefiar un estudio de factibilidad para la creacion de un Centro de Terapia y
Rehabilitacion Fisica en la Comuna Palmar del Canton Santa Elena, a traves
de indicadores financieros econdmicos y sociales que permita el
establecimiento de los parametros para la determinacion de la viabilidad de su

implementacion en beneficio de la comunidad.



4. JUSTIFICACION DEL TEMA

En los ultimos afios con el desarrollo de la atencion a las personas con
discapacidades en el pais, se han incorporado y modificado las concepciones
acerca de lo que es la discapacidad y su forma de atencién. En mucho de los
casos se desconocen cudl es el trato que merece una persona con discapacidades,
puesto que son personas con aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales diferentes a
nosotros. Estas situaciones se presentan como Secuelas reversibles en algunos
casos o irreversibles de enfermedades genéticas, congénitas o adquiridas, y cuyas
consecuencias limitan o restringen en esa persona las actividades consideradas

normales para su edad, sexo, formacién, cultura u otros.

Generalmente una persona con algun tipo de discapacidad debe ser evaluado por
un equipo de profesionales, conformado por un médico, un psicdlogo o un
trabajador social, quienes evalian y determinan el tipo, grado y porcentaje de
discapacidad, el mismo que segun esta evaluacion médica orienta al paciente a
recibir una rehabilitacion fisica integral y se relaciona a la persona con los
derechos y beneficios vigentes en el Pais, para equiparar sus oportunidades a fin
de lograr su méaximo desarrollo y elevar la calidad de vida de la persona evaluada

y calificada.

La calificacion identifica y certifica los elementos que permiten acceder a la
"condicion legal de persona con discapacidad”, a fin de garantizar al usuario de
este servicio el amparo de la ley y normativas sobre discapacidades vigentes en el
pais. Las terapias fisicas, también son conocidas como rehabilitacion funcional, es
un programa disefiado para ayudar al paciente a mejorar 0 mantener sus
capacidades funcionales (por ejemplo, actividades de la vida diaria) después de
haberse realizado el diagndstico médico exigido por el CONADIS para la
determinacion del tipo de discapacidad que posee esta persona.



Las terapias fisicas no solo puede ser recibida por personas con algin tipo de
discapacidad sino también por personas con lesiones leves que requieran este
servicio con el objetivo de generar un desarrollo de la fuerza, flexibilidad y
resistencia como por ejemplo, la postura para lograr la estabilidad de la columna y
prevenir las lesiones irreversibles. Estos tratamientos habitualmente incluyen
tratamientos tanto pasivos como activos. Los tratamientos pasivos incluyen la
manipulacion ortopédica, la estimulacion eléctrica, la liberacion mio-fascial, el

ultrasonido y la aplicacion de calor/hielo entre otros.

El tratamiento activo incluye ejercicios terapéuticos, tales como los ejercicios en
el suelo, los ejercicios con equipo especial y la terapia acuética o hidroterapia,
debido a que el mercado para este tipo de servicios, aun no se encuentra saturado
y esta en etapa de crecimiento, constituye una oportunidad para la posible
existencia de un nicho de mercado para este tipo de centros de terapias fisicas. Es
asi, que la preocupacion de las familias por el bienestar de aquella persona con
discapacidad que es parte fundamental de sus hogares, genera en sus mentes
muchas dudas y expectativas al no saber en qué manos dejar el tratamiento que
necesitan para la rehabilitaciones de sus familiares esta situacion generaria la

demanda del servicio en el sector de las parroquias de Colonche y Manglaralto.

Por lo tanto, es primordial determinar los distintos aspectos que permita obtener
los flujos de ingresos esperados para el horizonte de planeacién del proyecto,
tratando de alcanzar las metas generales de crecimiento rentable, de esta manera
poco a poco se van concretando acciones orientadas por los principios de
normalizacion y equiparacion de oportunidades, que sefialan que la atencion de las
personas con discapacidad debe realizarse en los mismos sitios y sistemas de toda
la poblacién, procurando una verdadera inclusion donde puedan ejercer sus
derechos ciudadanos y que hasta la actualidad sea visto que estas situaciones no
ocurren 0 son casos especiales y que por mucho tiempo se han venido presentando

no solo en la provincia sino también a nivel nacional.
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En la Provincia de Santa Elena existen Centros de Terapia y Rehabilitacion Fisica,
estos ofrecen el servicio de fisioterapias a las personas que lo requieran,
escogiendo la mejor terapia fisica, con la aplicacion de ejercicios que le permita
una pronta y Optima recuperacion. Conociendo esta problematica y siendo
objetivos en los criterios referentes a la atencion médica que se brinda en zona
rural del canton Santa Elena; hace posible evidenciar la dificultad del traslado, de
las personas con discapacidad hacia las cabeceras cantonales de la provincia por

lo que muchos prefieren no acudir a la atencion médica.

En la zona norte de la provincia de Santa Elena existen un hospital y centros de
salud que ofrecen sus servicios a los pacientes que lo requieran; entre ellos se

egncuentran:

Sub-centro de salud San Pablo. (Comuna San Pablo)
Sub-centro de salud Monteverde. (Comuna Monteverde)
Sub-centro de salud Colonche. (Parroquia Colonche)
Sub-centro de salud Guangala. (Recinto Guangala)
Sub-centro de salud Olén (Comuna Ol6n)

Dispensario Nuestra Sefiora de Fatima. (Comuna Palmar)

AN N N N N

Centro Médico Nuestra Sefiora de la Consolacién de las Hermanas

Misioneras Narcisa de Jests. (Comuna San Pablo)

v Centro de Atencién Integral a La Salud Sexual Reproductiva. (Cruce de
Palmar- via a Valdivia)

v Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social- Seguro Social Campesino.
(Comuna San Pablo)

v Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social- Seguro Social Campesino.
(Comuna Palmar)

v’ Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social- Seguro Social Campesino.

(Comuna Dos Mangas)

v’ Centro de Salud Hospital de Manglaralto. (Parroquia Manglaralto)
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Generalmente las personas que no disponen de recursos econémicos, acuden a los
Centros de Salud del Seguro Social Campesino, como en el caso de las comunas
San Pablo y Palmar donde se ha podido evidenciar la presencia de entre 50 a 60
pacientes diarios y entre 2 o 3 paciente con algun tipo de discapacidad o lesion
muscular de las Comunidades que se encuentran afiliadas a estos centros de salud,
estas personas acuden aproximadamente 4 veces por mes a los centros de salud
del Seguro Social mas cercanos a su lugar de residencia. Tomando en
consideracion la frecuencia de visitas médicas que realizan las personas con
discapacidad a los centros de salud con nimero aproximado de 4 se puede
evidenciar que existen alrededor de 90 personas aproximadamente que visitan

cada mes estos centros de salud.

Principalmente las comunidades que asisten al Seguro Social Campesino de la
comuna Palmar son las comunas de Monteverde, Jambeli, Javita, Colonche, San
Marcos, Ayangue, Pueblo Nuevo y Palmar. En la comuna Palmar existen tres
centros médicos de los cuales ninguno brinda una atencion especializada en
cuidados a personas con discapacidades. Actualmente quien preside la direccion
del Centro de Salud del Seguro Social Campesino de la comuna Palmar es la Dra.

Maria Mota Rodriguez.

Segun testimonio del personal de enfermeria, se habia venido trabajando en un
proyecto de creacién de un Centro de Terapia Fisica y Rehabilitacion para
pacientes discapacitados o con algun tipo de lesidn muscular. Este proyecto era
realizado por la Fundacion Gabriel quien desde hace varios afios dejé
interrumpido los avances del proyecto que hasta la fecha no se terminan. La
importancia segun criterios no solo de quienes forman parte del centro de salud
sino también de la poblacion en general radica en que es necesario contar no solo
con el equipo técnico calificado asi también con la disponibilidad de personal
médico acorde con las necesidades que se viven en la comunidad para poder

asistir a cada paciente.
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Con el fin de que supere su dolencia fisica, de esta manera se aportaria al progreso
en materia de salud de las poblaciones aledafias al sector debido a que las
personas con capacidades especiales merecen un trato justo y acorde con sus
necesidades sin ningun tipo de restricciones o discriminaciones. Actualmente en
la zona norte de la provincia de Santa Elena, especificamente en la comuna
Palmar siendo esta comuna la que acoge a un nimero mayor de centros médicos
recibe la mayor cantidad de personas en busca de atencién medica incluyendo a
las personas con discapacidad sin tener un centro especializado en su tratamiento,
lo que deja claro la importancia de contar con el personal médico necesario y un

lugar acorde a las necesidades de estas personas.

5. HIPOTESIS Y OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

5.1. HIPOTESIS

El Estudio de Factibilidad para la Creacién de un Centro de Terapia Yy
Rehabilitacion Fisica en la Comuna Palmar del Cantén Santa Elena permitira el
establecimiento de parametros sociales como las condiciones de vida, situacion
econdmica y accesibilidad, etc. con el fin de contribuir con el desarrollo de la
calidad de vida de las personas con capacidades diferentes.

5.2. Variable independiente

El Estudio de Factibilidad para la Creacién de un Centro de Terapia Yy
Rehabilitacion Fisica en la Comuna Palmar del Cantén Santa Elena.

5.3. Variable dependiente

Permitira el establecimiento de parametros sociales como las condiciones de vida,
situacién econdmica y accesibilidad, etc. con el fin de contribuir con el desarrollo
de la calidad de vida de las personas con capacidades diferentes.
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5.4 Operacionalizacion de las variables

; DEFINICION DIMENSION .
HIPOTESIS | VARIABLES INDICADOR ITEMS
CONCEPTUAL ES
El Estudio de Analisis amplio de los | e Alta gerencias |  Gerencias * ;/Qué habilidades considera usted que

Factibilidad para
la Creacion de un
Centro de
Terapia y
Rehabilitacion
Fisica en la
Comuna Palmar
del Cantén Santa
Elena permitira
el
establecimiento
de parametros
sociales como las
condiciones de
vida, situacion
economica y
accesibilidad,
etc. con el fin de
contribuir con el
desarrollo de la
calidad de vida
de las personas
con capacidades
diferentes

V.l.: El Estudio de
Factibilidad para la
creacion de un
centro de terapia y
rehabilitacion fisica
en la Comuna
Palmar del Canton
santa Elena.

factores financieros,
economicos y sociales
previos a una inversion
tomando en
consideracion los
insumos del proceso
productivo para la
creacion.

o Areas
administrativas
o Areas
financieras

e Sectores
comerciales

e Sectores
estratégico

e Centros
similares

e Administracién
e Financiaros

e Comercial

e Centros

deberia poseer el Director del Centro de
Rehabilitacion?

o ;Cuadles son las areas administrativas
claves para el funcionamiento del Centro?
e ;/Cuales son las fuentes de
financiamientos?

¢ ;Qué tan importantes es para usted que el
centro de rehabilitacion entre en
funcionamiento?

e ;Conoce usted de centros que presten
servicios similares y donde estan ubicados?

V.D.: Permitira el
establecimiento de
pardmetros sociales
como las
condiciones de
vida, situacion
economica y
accesibilidad, etc.
con el fin de
contribuir con el
desarrollo de la
calidad de vida de
las personas con
capacidades
diferentes

Constituye la
formacién de
lineamientos que van
en funcién de brindar
apoyo tomando en
consideracion aspectos
sociales en torno a la
vida que tienen las
personas con
discapacidad con la
finalidad de incluirlas a
la sociedad.

e Lineamientos
e Tipos de apoyo
o Aspectos
sociales

e Formas de vida
e Inclusidn a la
sociedad

e Criterios de
profesionales

o Apoyo que han recibido
las personas con
discapacidad de las
Parroquias Colonche y
Manglaralto

o Nivel de vida

e Situacién econémica

e ACCes0 a servicios
médicos

o Calidad de vida

o Actividades de
Instituciones involucradas

¢ ;Qué opina Ud. sobre el actual apoyo a las
personas con discapacidad en la Provincia y
en que se deberia mejorar?

¢ ;Qué apoyos ha recibido actualmente por
parte de Instituciones publicas o privadas?

e ;Tiene Ud. un ingreso econémico fijo?

e ;Tiene Ud. algun tipo de seguro médico?
e ;Ha escuchado usted actualmente sobre
algun programa de ayuda para personas con
discapacidad?

Fuente:Paredes Garcés Wilson, Como hacer una tesis
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez




CAPITULO |

MARCO TEORICO

1.1 ANTECEDENTES DEL TEMA

La discapacidad es un tema tan antiguo como la presencia del hombre en el
mundo. La muerte, el abandono, socorro, asistencia, rehabilitacion, ocultamiento,
son las diversas caras que ha ocupado la discapacidad en tiempos pasados. A
través de la historia, y de la evolucion en las ideas,la discapacidad ha sido la
asignatura pendiente de la sociedad, en demanda de mayor inclusion y visibilidad.
De este modo ha sido incluida en torno de la vida puablica y social por medio del
avance de las ciencias y la tecnologia.

En un cambio de ideologia sostenido por la valorizacion del hombre como
miembro de un sistema social se han superado las barreras de la ignorancia y
ocultamiento en respeto de la dignidad del hombre.En la prehistoria, las tribus y
comunidades abandonaban a las personas a la suerte para no obstaculizar los

desplazamientos de la comunidad.

En la edad antigua los espartanos de la antigua Grecia, arrojaban desde el Monte
Taigeto a las personas con discapacidad, pues no querian que personas con
dificultades sean parte de la civilizacion.Los Indios Masai asesinaban a sus nifios
discapacitados, los Chagga de Africa Oriental utilizaban a sus discapacitados para
ahuyentar al demonio, los hebreos creian que los defectos fisicos eran una marca
del pecado, para los Nordicos los discapacitados eran verdaderos Dioses. Durante
la edad media, principalmente en Francia, se construyeron verdaderas fortalezas y
ciudades amuralladas.
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En el siglo XIV, los nacidos con alguna deficiencia ya sea fisica, sensorial o
mental, eran confinados a grandes encierros, en los que eran exhibidos los fines de

semana a manera de espectaculo circense

Actualmente en nuestro pais se ha logrado dar un gran paso referente a las
personas con discapacidad que forman parte de nuestro dia a dia, y que por
muchos afios no se conocian cuales eran sus verdaderas necesidades y que a través
de la mision Manuela Espejo se logrado cristalizar la verdadera poblacion de
discapacitados en nuestro pais. Con los resultados presentados se puede dar un
gran paso a nivel de pais y a nivel provincial, puesto que de lo que se conoce en la
peninsula de Santa Elena existen alrededor de 2.485 casos de personas que poseen
discapacidad fisica y que necesitan una pronta rehabilitacion.

1.2 FUNDAMENTACION TEORICA

1.2.1 VARIABLE INDEPENDIENTE

1.2.1.1 ESTUDIO DE FACTIBILIDAD

Segun el diccionario de la Real Academia Espafiola el término factibilidad
significa cualidad o condicion de factible, es decir “que se puede hacer”, con

circunstancias que pueden llevarse a cabo.

Segun el Bustos Coral Holman (2008) para que un proyecto sea factible, es
decirque se pueda ejecutar tiene que contar con los aspectos técnicos, financiero,
administrativos, y socioeconémicos. Ademas se considera factibilidad al analisis
amplio de los resultados financieros, econémicos y sociales de una inversion,
tomando en cuenta los insumos de un proceso productivo, que tradicionalmente

son: tierra, trabajo y capital.(pag. # 35)
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En conclusién, un proyecto factible es el que técnico, ambiental, financiero y
socio-econémicamente es viable. Si el proyecto es factible, se puede pensar en
disefiar un plan de proyecto para su ejecucién y poder convertir el proyecto en una
unidad productiva de un bien o servicio planteado.

1.2.2 VARIABLE DEPENDIENTE

1.2.2.1 CONCEPTO DE CENTRO DE TERAPIA Y REHABILITACION
FISICA

El centro de terapia y rehabilitacion fisica es la unidad que presta servicios de
prevencion de discapacidad y rehabilitacion integral; la rehabilitacion es un
servicio que atiende a pacientes para valorizar los potenciales intelectuales y
motores que le afectan a una persona con discapacidad, sea ésta temporal o

permanente.

La Asamblea General de las Naciones Unidasmanifiesta que “la rehabilitacion
es un proceso encaminado a lograr que las personas con discapacidad estén en
condiciones de alcanzar y mantener un estado funcional 6ptimo desde el punto de
vista fisico, sensorial, intelectual, psiquico y social de manera que cuenten con
medios para modificar su propia vida y ser mas independientes la rehabilitacion
puede abarcar medidas para proporcionar o restablecer funciones o para
compensar la pérdida o la falta de una funcién o una limitacion funcional”
Resolucién 48/ 96. 20 de diciembre de 1993. Pag. # 12

Una vez que se ha diagnosticado, el equipo de especialistas readapta al paciente
en cuestiones fisicas, psicoldgicas, sociales y familiares, atendiendo los aspectos
mentales, de motricidad, movilidad y lenguaje.
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Generalmente los centros de terapias y rehabilitacion ofrecen amplios programas
de tratamientos y terapias basadas en diversas técnicas, de las distintas areas

médicas ortodoxas.

Como tradicionales en las que engloba tratamientos terapéuticos, como por
ejemplo la acupuntura, masaje, ejercicios y la aplicacion de las tecnologias mas

avanzadas que puedan existir.

1.2.2.2 CARACTERISTICAS DEL CENTRO DE TERAPIA Y
REHABILITACION FiSICA

Se caracteriza por operar con personal médico y paramédico especializado; da
apoyo a los centros de salud que generalmente son los que reciben a las personas
con discapacidad y que llevan registro previo a las atenciones de estos
pacientes.De esto también depende que el centro pueda recopilar una gran
cantidad de datos clinicos como cientificos, y lograr de esta manera integrar una
terapéutica que ofrezca, resultados tales como: una reduccién del dolor, una
regresion de la condicién inflamatoria, o la recuperacion de tejidos en cada

terapia.

Segun laConfederacion Mundial por la Fisioterapia (WCPT)otra caracteristica
principal de la rehabilitacion es que agrupa diversas practicas para la
reintegracion del paciente en la vida cotidiana: masaje, gimnasia, hidroterapia,

deportes, educacion fisica, medicina manual, protesis y ortesis.

Para lograr estos objetivos se pueden utilizar: calor, frio, sonido, electro-
estimulacion, entre otros que le permitan al paciente una pronta y 6ptima

recuperacion con la finalidad de incorporarlo activamente a la sociedad.
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1.2.2.3 IMPORTANCIA DEL CENTRO DE TERAPIA Y
REHABILITACION FiSICA

Los programas de terapias y ejercicios acordes para las personas con discapacidad
proveen un estimulo positivo para mantener un balance entre la discapacidad y
una buena condicion fisica. La importancia de estos programas, radica en que
ayudan a revertir la falta de acondicionamiento fisico y colocan al paciente
nuevamente en la ruta correcta para alcanzar un nivel mas alto de habilidad fisica.
De esta manera es igualmente importante que el paciente sea constante y brinde su
mayor esfuerzo para mantener una condicion fisica 6ptima. En la actualidad han
venido surgiendo una serie de actividades, que partiendo de intervenciones
ocasionales se han llegado a convertir en procedimientos soportados y sustentados
por investigaciones cientificas hasta obtener reconocimiento por sus resultados y
logros ya que posibilitan la recuperacion fisica, emocional y la integracién social
de las personas que las han recibido.

Generalmente a las personas con discapacidad se les niega la posibilidad de
educacion o de desarrollo profesional, se les excluye de la vida cultural y las
relaciones sociales normales, se les ingresa innecesariamente en instituciones y
tienen acceso restringido a edificios puablicos y transporte debido a sus

limitaciones fisicas.

Lo que un centro de rehabilitacion trata es de incorporar a estas personas a la
sociedad de manera que sean vistas no como imposibilitadas de hacer cosas que
quizas para muchos sean normales sino como personas con capacidades especiales
que reciben terapias y rehabilitacién con la finalidad de mejorar su condicién
debido a que la sociedad esté perdiendo la oportunidad de aprovechar un enorme
potencial de las personas con discapacidad y que hasta el momento en muchos

caos aun no se dé.
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1.2.2.4 LA DISCAPACIDAD

El término "discapacidad” la Organizacion Mundial de la Salud lo describe de
la siguiente manera: “discapacidad es cualquier restriccion o impedimento de la
capacidad de realizar una actividad en la forma o dentro del margen que se
considera normal para el ser humano. La discapacidad se caracteriza por excesos o
insuficiencias en el desempefio de una actividad rutinaria normal, los cuales
pueden ser temporales 0 permanentes, reversibles o surgir como consecuencia
directa de la deficiencia 0 como una respuesta del propio individuo, sobre todo la
psicoldgica, a deficiencias fisicas, sensoriales o de otro tipo”.Existen otros
términos que se escuchan quizas de manera mas frecuente como "incapacidad"”,
"minusvalido”, "invalido" que pueden llegar a entenderse como aquellas personas
"sin habilidad".

1.2.2.5 TIPOS DE DISCAPACIDAD

Toda discapacidad tiene su origen en una o varias deficiencias funcionales o
estructurales de algin drgano corporal, y en este sentido se considera como
deficiencia cualquier anomalia de un dérgano o de una funcion propia de ese
drgano con resultado discapacitante. Se puede identificar numerosas clases de
deficiencia asociadas a las distintas discapacidades.

1.2.2.5.1 Discapacidad fisica

Segun la Organizacion Mundial de la Saludésta es la clasificacion que cuenta
con las alteraciones mas frecuentes. Se considerara que una persona tiene
deficiencia fisica, cuando padezca anomalias organicas en el aparato locomotor o
las extremidades (cabeza, columna vertebral, extremidades superiores vy

extremidades inferiores).
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También se incluiran las deficiencias del sistema nervioso, referidas a las paralisis
de extremidades superiores e inferiores, paraplejias y tetraplejias y a los trastornos
de coordinacion de los movimientos, entre otras. Un Gltimo subconjunto recogido
en la categoria de discapacidades fisicas es el referido a las alteraciones viscerales,
esto es, a los aparatos respiratorio, cardiovascular, digestivo, genitourinario,

sistema enddcrino-metabolico y sistema inmunitario.

1.2.2.5.2 Discapacidad sensorial

La Organizacién Mundial de la Salud,manifiesta que la discapacidad sensorial
comprende a las personas con deficiencias visuales, a los sordos y a quienes
presentan problemas en la comunicacién y el lenguaje. Incluye a quienes

presentan trastornos relacionados con la vista, el oido y el lenguaje.

Dentro del grupo de las deficiencias sensoriales se incluyen, colectivos afectados
por trastornos de distinta naturaleza. Las deficiencias auditivas presentan a su vez
distintos grados, desde las hipoacusias (mala audicion) de caracter leve hasta la
sordera total pre-locutiva y post-locutiva, y los trastornos relacionados con el
equilibrio.

A estas diferencias se unen las distintas estrategias técnicas y comunicativas
empleadas por quienes padecen deficiencias auditivas (lenguaje de signos,
implantes cocleares o audifonos), configurando un colectivo de rasgos muy
heterogéneos, tanto por sus perfiles organicos como por sus estrategias de

integracion.

El otro gran colectivo incluido en la categoria de deficiencias sensoriales lo
constituyen las personas con trastornos visuales permitiendo conocer las

dificultades presentada en esta categoria.
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1.2.2.5.3 Discapacidad intelectual

La discapacidad intelectual segin, la Organizacién Mundial de la Saludse
caracteriza por una disminucion de las funciones mentales superiores
(inteligencia, lenguaje, aprendizaje, entre otros), asi como de las funciones

motoras.

Esta discapacidad abarca toda una serie de enfermedades y trastornos, dentro de
los cuales se encuentra el retraso mental, el sindrome Down y la parlisis
cerebral.En esta categoria recoge trastornos tan diversos como el autismo, las
esquizofrenias, los trastornos psicoticos, somaticos y de la personalidad, entre

otros.

1.2.2.5.4 Discapacidad psiquica

Segun la fisioterapeutaBarberan Yolanda, dentro de la discapacidad psiquica se
encuentra aquellas personas que sufren alteraciones neuroldgicas y trastornos

cerebrales.

1.2.2.6 DISCAPACIDADES MAS FRECUENTES EN EL ECUADOR Y LA
PENINSULA

El gobierno de Ecuador, realizé el primer estudio a nivel delpais a todas las
personas con discapacidad, las mismas que han sido clasificadas segun el grado de
discapacidad para que de esta manera puedan ser beneficiadas con el bono
"Joaquin Gallegos Lara", de 240 do6lares mensuales, que ayuda a quienes padecen
algln tipo de discapacidad severa o de indole preocupante brindandole asi un

apoyo econdmico para sus tratamientos.
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El convenio suscrito entre las republicas de Ecuador y Cuba en el que 229
médicos especialistas cubanos y 120 ecuatorianos indagan las causas de las
discapacidades, dando un diagnéstico completo, en areas que en el pais han tenido

un incipiente desarrollo, como la genética clinica.

El bono "Joaquin Gallegos Lara" es un aporte mensual que entrega el gobierno,
como parte de un programa integral para atender a las personas con discapacidad
severa en estado de abandono y que incluye capacitaciones permanentes a sus
responsables o cuidadores, asi como la entrega de medicinas y chequeos médicos.

Esta investigacion surgié ante la falta de estadisticas serias que permitan a la
administracién publica tomar decisiones o planificar programas dirigidos a
prevenir o atender eficientemente a las personas con discapacidad.Por primera vez
en la historia del pais, cientos de médicos y especialistas se desplazaron a los
lugares méas apartados y reconditos de las diferentes provincias del Ecuador, con
el fin de registrar y prestar atencién médica a una poblacion que ha permanecido

marginada durante muchos afos.

1.2.2.7 RESULTADOS ACUMULADOS DE LA MISION “MANUELA
ESPEJO”

La mision Manuela Espejo hasta la actualidad ha recorrido las 24 provincias del
Ecuador obteniendo datos exactos en donde se manifiesta que por cada 100
habitantes existen 2,52 personas con discapacidad (tasa de prevalencia),
empeorando aun mas la situacion,la proyeccion de la tasa de envejecimiento de la
poblacién ecuatoriana que segln un informe de las Naciones Unidas para el afio
2025 sera del 15.3%. Estos resultados permiten realizar distintos tipos de analisis

a nuestro favor para determinar el niimero de discapacitados en nuestra provincia.
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Proafio Maya Marco (2010)manifiesta que “en nuestro pais, sefiala el informe
hay un elevado margen de desproteccion juridica social, en consideracion a que la
mayoria no tiene acceso a los servicios de seguridad social y a los sistemas de
salud publica”. (Pag. # 24).

En los resultados presentados por la mision Manuela Espejolas principales
provincias del Ecuador que tienen un alto indice de personas con discapacidad son
las provincias de Cotopaxi, Esmeralda, Manabi, Los Rios, Loja, Azuay,
Chimborazo, Tungurahua, Galapagos, El Oro, Pichincha y Guayas.

Siendo las mas criticas las provincias de Manabi con 29.245 casos de personas
con discapacidad, entre ellas 1.398 personas con discapacidad critica, es decir,
personas con discapacidad que se desenvuelven en un entorno de extrema

pobreza.

Otra de las provincias que tiene un alto indice es Guayas con 82.713 casos de
personas con discapacidad y entre ellos 7.766 casos de discapacidad critica. Con
los resultados obtenidos en la provincia de Pichincha, la mision “Manuela Espejo”
ha visitado las 24 provincias de nuestro pais.

En la provincia de Santa Elena actualmente han sido identificadas 6.106 personas
con discapacidad y 413 personas con discapacidad critica, es decir, personas en
extrema pobreza que dificilmente pueden acceder a un centro médico, peor aln a
un médico especialista para personas con discapacidad. En muchos de los casos
los padres de familia poseen un trabajo inestable que no garantiza el progreso de
la salud de estos nifios, pudiendo Unicamente acudir a un centro de salud publica
donde no hay médicos especialistas y de acuerdo a sus posibilidades lo realizan

una vez al mes o de vez en cuando
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Tabla 1Resultados de la mision Manuela Espejo

Personas con

Personas con

N° Provincia discapacidad disca;,)a_\cidad Total
critica
1| Cotopaxi 11.089 1.157 12.246
2 | Carchi 4.372 313 4.685
3| Esmeralda 9.525 1.309 10.834
4 | Sucumbios 3.504 474 3.978
5 | Imbabura 7.065 808 7.873
6 | Napo 2.078 288 2.366
7 | Manabi 27.847 1.398 29.245
8| Los Rios 12.868 404 13.272
9| Orellana 2.309 219 2.528
10| Pastaza 1.752 107 1.859
11 | Morona Santiago 2.778 209 2.987
12 | Zamora Chinchipe 2.349 181 2.530
13|Loja 10.574 689 11.263
14 | Azuay 12.468 876 13.344
15 | Cafar 5.988 552 6.540
16 | Bolivar 5.632 713 6.345
17 | Chimborazo 11.551 1.436 12.987
18 | Tungurahua 11.133 726 11.859
19 | Santo Domingo 7.016 646 7.662
20| El Oro 13.854 1.023 14.877
21 | Santa Elena 6.106 413 6.519
22 | Guayas 74.947 7.766 82.713
23| Galapagos 250 17 267
24| Pichincha 45.098 4.369 49.467

Fuente: Misién Manuela Espejo
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

A continuacion se presenta los resultados obtenidos por la mision Manuela Espejo
en cuanto a los tipos de discapacidad que existen en cada provincia, haciendo un
especial énfasis en la provincia de Santa Elena donde existen 2.485 casos de
personas con discapacidad fisica. Ademas es necesario aclarar que las provincias
de Guayas, Galapagos y Pichincha respectivamente no se ha podido conocer en
detalle los tipos de discapacidad que existen en las distintas partes del territorio

nacional.
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Tabla 2Tipos de discapacidad por Provincia

Casos detectados por provincias

Provincia Intelectual | Eisico-Motor | Visual | Auditiva | Mental | Visceral | Mdltiple | Total
Cotopaxi 2.308 3.859 959 2.130 250 18 1.572 11.096
Carchi 780 1.508 423 819 177 15 648 4.370
Esmeraldas 3.012 3.550 1.129 864 294 19 660 9.528
Imbabura 1.423 2.018 576 1.877 254 22 919 7.089
Sucumbios 1.099 1.089 421 540 125 7 223 3.504
Napo 636 689 206 348 42 8 149 2.078
Manabi 7.997 10.559 2.777 2.632 996 306 2.580 27.847
Los Rios 3.425 5.313 1.237 1.127 453 106 1.207 12.868
Orellana 721 792 253 304 63 6 170 2.309
Pastaza 430 580 198 249 44 12 239 1.752
Morona Santiago 754 1.052 310 317 97 7 315 2.852
Zamora Chinchipe 713 741 198 291 91 11 258 2.303
Loja 2.872 3.526 925 1.278 602 45 1.376 10.624
Azuay 3.049 4.786 1.042 1.378 495 164 2.167 13.081
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Provincia Intelectual | Fisico-Motor | Visual Auditiva | Mental | Visceral | Mdltiple | Total
Cafar 1.392 2.206 511 848 224 26 890 6.097
Bolivar 1.328 1.779 491 948 187 16 870 5.619
Chimborazo 2.277 4.757 858 2.107 258 26 2.133 12.416
Tungurahua 2.223 4.075 712 1.951 341 42 1.964 11.308
Santo Domingo 1.968 2.862 551 700 289 68 728 7.166
El Oro 3.528 5.235 1.342 1.204 798 126 1.761 13.994
Santa Elena 1.629 2.485 632 658 265 42 668 6.379
Total 43.564 63.461 15.751 22.570 6.345 1.092 21.497 174.280

Fuente: Misién Manuela Espejo
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez




1.3 FUNDAMENTACION LEGAL

Para la puesta en marcha de cualquier empresa es necesario que cuente con los
permisos correspondientes a fin de cumplir con todos los lineamientos legales que
rigen en nuestro Pais, los principales requisitos con los que se debe contar son los

siguientes:

v" Inscripcion en la Superintendencia de Compafiia.

v Inscripcion en el Registro Mercantil.

v Obtencion del Registro Unico de Contribuyente (RUC)

v" Permiso de Funcionamiento de la Comisaria Municipal de Santa Elena.
v" Permiso del Cuerpo de Bomberos de Santa Elena.

v" Permiso de Sanidad del Ministerio de Salud Publica.

Superintendencia de Compafiia

Para efectos de esta inscripcion del centro de terapias y rehabilitacion fisica para
personas con discapacidad se lo realizara como compafiia anénima para lo cual

debera de cumplir con lo estipulado en la ley de compafiias.

El nombre.- En esta especie de compafiias puede consistir en una razon social,
una denominacion objetiva o de fantasia. Debera ser aprobado por la secretaria
general de la oficina matriz de la superintendencia de compafias (R. O. 496 de 29
de diciembre de 2008). Las denominaciones sociales se rigen por los principios de
“propiedad” y de *“inconfundibilidad” o “peculiaridad”. (Art. 16 LC). El
“principio de propiedad” consiste en que el nombre de cada compafiia es de su
dominio de o propiedad y no puede ser adoptado por ninguna otra. El “principio
de inconfundibilidad o peculiaridad” consiste en que el nombre de cada compafiia.
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Debe ser claramente distinguido del de cualquier otra sociedad sujeta al control y

vigilancia de la superintendencia de compafiias.

De conformidad con lo prescrito en el Art. 293 de la ley de propiedad intelectual,
el titular de un derecho sobre marcas, nombres comerciales u obtenciones
vegetales que constatare que la superintendencia de compafiias hubiere aprobado
uno o mas nombres de las sociedades bajo su control que incluyan signos
idénticos a dichas marcas, nombres comerciales u obtenciones vegetales, podra
solicitar al Instituto Ecuatoriano de Propiedad Intelectual —IEPI-, a través de los
recursos correspondientes, la suspension del uso de la referida denominacion o
razén social para eliminar todo riesgo de confusion o utilizacion indebida del

signo protegido.

Solicitud de aprobacién:La presentacion al superintendente de compafiias o0 a su
delegado de tres copias certificadas de la escritura de constitucion de la compaifiia,
a las que se adjuntara la solicitud, suscrita por abogado, requiriendo la aprobacién
del contrato constitutivo (Art. 136 de la ley de compafiias).

El objeto social: La compafiia anénima podra tener como finalidad la realizacién
de toda clase de actos civiles o de comercio y operaciones mercantiles permitida
por la Ley, excepcidn, hecha de operaciones de banco, segura, capitalizacion de
ahorro. Articulo 94 de la ley de compafiias.

Numeros de accionistas:La compafiia deberd constituirse con dos o mas
accionistas, segun lo dispuesto en el Articulo 147 de la ley de compafias,
sustituido por el Articulo 68 de la ley de empresas unipersonales de
responsabilidad limitada. La compafiia andnima no podréa subsistir con menos de
dos accionistas, salvo las compafiias cuyo capital total o mayoritario pertenezcan a
una entidad del sector publico.
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Capital minimo:El capital suscrito minimo de la compafiia deberd ser de
ochocientos dolares de los Estados Unidos de América. El capital deberd
suscribirse integramente y pagarse en al menos un 25% del valor nominal de cada
accion. Dicho capital puede integrarse en numerario o0 en especies (bienes
muebles e inmuebles) e intangibles, siempre que, en cualquier caso, correspondan
al género de actividad de la compafiia. La sociedad andnima permite establecer un
capital autorizado, que no es sino el cupo hasta el cual pueden llegar tanto el
capital suscrito como el capital pagado. Ese cupo no podra exceder del doble del
importe del capital suscrito (Art. 160 de la ley de compafiias).

Lo expresado para el aporte y transferias de dominio de bienes tangibles e
intangibles, asi como aportes consistentes en inmuebles sometidos al régimen de
propiedad horizontal descritos en la constitucion de la compafia limitada, es
valido para la constitucion de la anénima. Una vez aprobada la compafiia
anénima, el superintendente de compafiias entregara y ordenara la publicacion de
un extracto de la escritura de constitucion por una sola vez en uno de los

periddicos de mayor circulacion en el domicilio de la compafiia.
El extracto contendra:
v Nombres, apellidos, nacionalidad, domicilio, estado civil de los socios si

son personas naturales, o la denominacidn objetiva o razon social si fuesen

personas juridicas.

v Denominacion objetiva o razon social de la compafiia.

v El objeto social concreto.

v Duracién de la compafiia

v Domicilio de la compafiia

v' Importe del capital social, el nimero de participaciones en que este
dividido y el valor nominal de las mismas

v" El valor pagado del capital suscrito.

v Nombre del representante legal.



Registro Mercantil

El registro mercantil es una institucion administrativa que tiene por objeto la

publicidad oficial de las situaciones juridicas de los empresarios en él inscritos.

El registro mercantil tiene la obligacion de llevar los libros oficiales en los que
consten las circunstancias de una empresa: creacion, domicilio y razén social,
capital, constitucion, estatutos, representante legal y demds circunstancias que
afecten a la vida de la empresa o sociedad, asi como su desaparicion.

Para que una empresa sea inscrita en el registro mercantil, debe presentar:

Escritura de constitucion de la empresa (minimo tres copias).
Pago de la patente municipal.
Exoneracién del impuesto del 1 por mil de activos.

DN N NN

Publicacion en la prensa del extracto de la escritura de constitucion.

Cuerpo de Bomberos de Santa Elena

Para conseguir este permiso el cuerpo de bomberos realiza una inspeccién de la
planta, el mismo que debe tener al dia el pago del permiso de funcionamiento en
el municipio. El requisito es la copia del permiso del funcionamiento, y la
aprobacidn de la ficha de inspeccion y que fue realizada correctamente.

Permiso de Sanidad del Ministerio de Salud Publica.

La direccion provincial de salud otorga el permiso de funcionamiento con los

siguientes documentos a continuacion.
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Copia y cédula del representante legal.

Copia del certificado de votacion del representante legal.

Copia del permiso del cuerpo de bombero.

Copia del RUC.

Acta de creacion de la planta.

Nombramiento del representante legal.

Nombramiento del responsable técnico.

Copia del certificado de salud del representante legal y de los empleados.
Solicitud dirigida al director de la direccién provincial de salud.

AN N NN N N N N NN

Inspeccion de la Planta

Registro Unico de contribuyentes (RUC)

Es un instrumento que tiene por funcion registrar e identificar a los contribuyentes
con fines impositivos y como objeto proporcionar informacion a la
Administracion Tributaria y que para fines de la puesta en marcha del proyecto es
necesario cumplir.Todas las instituciones del estado, empresas particulares y
personas naturales estan obligadas a prestar la colaboracion que sea necesaria
dentro del tiempo y condiciones que requiera dicha institucion.

Todas las personas naturales y juridicas, entes sin personalidad juridica,
nacionales y extranjeras, que inicien o realicen actividades econdmicas en el pais
en forma permanente u ocasional o que sean titulares de bienes o derechos que
generen u obtengan ganancias, beneficios, remuneraciones, honorarios y otras
rentas sujetas a tributacion en el Ecuador, estan obligados a inscribirse, por una
sola vez en el registro Unico de contribuyentes.También estan obligados a
inscribirse en el registro Unico de contribuyentes, las entidades del sector publico;
las fuerzas armadas y la policia nacional; asi como toda entidad, fundacion,
cooperativa, corporacién, o entes similares, cualquiera sea su denominacién,

tengan o no fines de lucro.
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Los requisitos con los que se debe cumplir para obtener el RUC son los

siguientes:

v

Copia de cedula vigente legible y certificado de votacion (Gltimo proceso
electoral) del representante Legal.

Original y copia del nombramiento del representante legal inscrito en el
registro mercantil.

Formularios 01-A y 01-B (resolucién 0070).

Original y copia de la planilla de cualquier servicio béasico (Ultimo
trimestre) a nombre de la compafiia o del representante legal.

Original del registro de sociedades en la superintendencia de compafiia
(datos generales y accionistas).

Original y copia de la escritura de constitucion con su respectiva
resolucion e inscripcion en el registro mercantil.

Copia de cedula de identidad vigente del contador.

Comisaria municipal de Santa Elena

Es importante mencionar que la comuna Palmar por pertenecer a la parroquia

Colonche se encuentra en la obligacién de cumplir con los siguientes requisitos en

la comisaria municipal:

AN N NN Y N N NN

Copia de cédula de identidad.

Copia del ultimo certificado de votacion.

Permiso del cuerpo de bomberos de su jurisdiccion 2012.
Certificado de salud publico de su jurisdiccion del 2012.
Solicitud del departamento de comisaria municipal.
Pagar derecho de uso de suelo municipal.

Permiso del departamento de higiene.

Realizar tramite en los departamentos de catastro y renta.
RUC.
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1.3.2 MARCO SITUACIONAL

La comuna Palmar pertenece a la parroquia Colonche, esta ubicada en la parte
norte del cantén Santa Elena. La comuna se conecta con la ciudad de Santa Elena
a través de carreteras, y la distancia es de 40 Km., con la cabecera parroquial
mediante vias de acceso y con los comunas Ayangue, Jambeli y Colonche, a

través de carreteras.

La comuna existe desde el 22 de Febrero de 1938, comenzé siendo un pueblo de
nombre “Estero de Balsas”. El suelo se caracteriza por tener planicies y dos

elevaciones; el suelo que predomina es arenoso y arcilloso.

Grafico 1Macrolocalizacion de la comuna Palmar
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Los principales cuerpos de agua naturales son el mar y los rios Javita y
Esteros.El area de asentamiento humano es de 60 cuadras, hay 1067 casas

los

y 4

calles principales y aproximadamente 20 calles secundarias, como se observa en

el grafico siguiente.

Las primeras familias en habitarlo fueron Mufioz, Guale. Actualmente, las

tres

familias mas numerosas son Gonzabay, Malavé, Gonzélez, Cucalén y las mas

pudientes son Gonzabay, Villao, Neira, Gonzélez, Tomala y Mero.

Grafico 2Microlocalizaciénde la comuna Palmar
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Fuente: Comuna Palmar
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez
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La comuna Palmar afiliada a la FEDECOMSE federacion de comunas de la
provincia de Santa Elena, constituye el territorio comunitario la extension de
2.312,4 hectareas reconocidas por el Ministerio de Agricultura y Ganaderia
mediante sentencia del 3 de diciembre del afio 1983 es inscrita en el registrador de
la propiedad en el mismo afio en el canton Santa Elena.

SUS LIMITES SON:

Al NORTE: COMUNA AYANGUE

AL SUR: COMUNA JAMBELI

AL ESTE: COMUNA MANANTIAL DE COLONCHE
AL OESTE: OCEANO PACIFICO

Al brindar este puerto muchas facilidades para la entrada de embarcaciones sus
playas y esteros han sido utilizadas desde antafio como sitio apropiado para el
embarque y desembarque de pesca y mercaderias no sélo para esta comunidad,
sino también para otras poblaciones aledafias que no cuentan con dichas ventajas

naturales.

La comuna Palmar actualmente es una organizacion juridica con unos 8000
habitantes aproximadamente forman parte del pueblo Huancavilca asentada en el
perfil costero ecuatoriano a 35 kildmetros al noroeste del canton Santa Elena en
la parroguia Colonche con personeria juridica que le permite acogerse a las
prerrogativas, autonomia y a la constitucion politica del estado y en uso que le
confiere la ley y régimen de las comunas y el estatuto juridico de la misma ley.
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

2.1 DISENO DE LA INVESTIGACION

El estudio de factibilidad dentro del disefio de investigacién para esta tesis parte
de un esquema de proyectos de inversion y desarrollo en materia de salud en
funcién de brindar un beneficio a las personas con discapacidad de las parroquias
Colonche y Manglaralto, acoplandose a los requerimientos y necesidades de las

personas con discapacidad que viven en estas zonas.

Para el levantamiento de informacion fue muy importante identificar y analizar el
alcance que tiene el proyecto para la determinacion de las areas que fueron
estudiadas y visitas. En este estudio de campo se logré obtener una base de datos
sobre las personas con discapacidad que viven en la zona norte de la Provincia de
Santa Elena y que por naturaleza de sus discapacidades les impide llevar a cabo

una actividad.

En este estudio de campo se utiliz6 variables de medicion tales como el nimero
de discapacitados de cada poblacion, frecuencia de visitas al médico, namero de
médicos en la localidad, la existencia 0 no de especialistas para personas con
discapacidad y las condiciones econdmicas en las que viven estas personas, entre
otros. Las personas con discapacidad que pudieron ser evaluadas en su mayoria
pertenecen a la clase social baja y media, existe un cierto porcentaje de personas
con discapacidad que son menores de edad, otros son adultos mayores que
dependen econdémicamente de su familia, s6lo una minoria realiza ciertos trabajos

que le permiten solventar sus gastos personales y de medicina.
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Esta situacion actualmente ha generado un mayor interés por parte de los
gobiernos de turno de tal manera que se esta formulando e implementando
medidas eficaces en los ambitos legislativos, administrativos y ejecutivos que les
permitan la incorporacion progresiva de las personas con discapacidad en las
actividades econdmicas, sociales, culturales, de tiempo libre y de recreacion.

Dentro de este trabajo de investigacion referente a las personas con discapacidad
se determingd la utilizacion de los métodos cuantitativos y cualitativos de acuerdo

a la naturaleza de investigacion que se recoge.

2.2 MODALIDAD DE LA INVESTIGACION

Las razones por las cuales se selecciond esta modalidad de investigacion, radica
en que la investigacion esta orientada hacia la descripcion y posterior solucién o
propuesta de solucion de un problema, esto aporta relevancia practica a este
trabajo lo que hace que sea definido como proyecto factible.

El objetivo es tratar de mejorar la condicion fisica de las personas con
discapacidad de tal manera que le permita llevar una vida mas placentera. No sélo
por su bienestar sino también por los derechos de las personas con discapacidad
tomando en cuenta la igualdad como seres humanos, logrando que las personas
con discapacidad puedan ejercer sus derechos civiles, politicos, sociales y
culturales en igualdad de condiciones que el resto de personas.

Este trabajo de investigacién busca darle realce e importancia a la mejora de la
salud de las personas con discapacidad a través de la creacién de un centro de
terapia y rehabilitacion fisica para personas con discapacidad de las distintas
edades y estratos sociales de la provincia de Santa Elena.
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2.3 Tipo de investigacion

2.3.1 La metodologia cuantitativa

El derecho a la libre circulacién y la movilidad de las personas con discapacidad
sera un principio fundamental en el estudio de factibilidad para la creacion del
centro de terapia y rehabilitacion fisica en la comuna Palmar delcantén Santa
Elena. En la actualidad 184.336 (6%) hogares ecuatorianos tienen al menos una
persona con discapacidad.

El 50% de las personas con discapacidad estan ubicados en los quintiles 1 y 2 de
pobreza, es decir, son cerca de 800.000 personas con los menores ingresos del
pais, cuyo ingreso per capita promedio es de 30 dolares mensuales. Este
porcentaje de pobreza es 20% mayor al encontrado en la poblacion sin
discapacidad ubicada en los mismos quintiles.

Entre las poblaciones mas destacadas de la provincia de Santa Elena con
discapacidad estan las parroquias Colonche y Manglaralto en lo que a la zona

norte se refiere.

Su poblacion se dedica a las labores artesanales, turismo y la pesca que
generalmente suele ser el sustento econdmico de muchas familias, pero de igual
manera existen un porcentaje significativo de personas con discapacidad,
actualmente han sido detectadas 6.106 personas con discapacidades identificadas
en las visitas puerta a puerta realizadas recientemente por la misiébn Manuela
Espejo, 13.612familiaresde personas con discapacidad recibieron atenciones
medicas ya que asi lo solicitaron durante estos recorridos, mientras que 413casos
fueron identificados como personas con discapacidad en situacidn critica, es decir,

personas con discapacidad que se encuentran en una extrema pobreza.
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En la parroquia Colonche hasta la actualidad no ha llegado ningin proyecto de
desarrollo del nivel de vida de las personas con discapacidad o proyectos que
vayan en beneficio de estas familias, segun testimonio de quienes viven en estas
localidades el Unico apoyo que hasta el momento han podido evidenciar ha sido la
visita de los médicos en cada una de sus viviendas de la brigada de la misién

Manuela Espejo.

Los unicos centros médicos que existen en la zona son los sub-centros de salud de

las poblaciones de Manantial de Guangala, Colonche y Palmar respectivamente.

Las areas médicas con las que cuentan generalmente suelen ser las de medicina
general y odontologia que ayudan en gran medida a mejorar la salud de las
personas que viven cerca de estas poblaciones, actualmente no existe ningun
médico especializado en terapias 0 medicina ortodoxa para personas con
discapacidad, sean estos nifios o adultos mayores.

Del total de personas con discapacidad que existen en la parroquia Colonche, se
estima que s6lo un 60% tiene la posibilidad de acceder a los servicios que ofrecen
los centros médicos de la localidad, mientras que un 40% no tiene las condiciones

econdmicas que les permitan acudir a un médico.

Por otro lado en la parroquia Manglaralto existe un hospital que acoge a cientos
de personas que acuden diariamente de las distintas localidades del sector, ya que
es uno de los centros que posee un mejor equipo médico y se destaca por la
variedad de especialidades que ofrece. Mientras que en las poblaciones cercanas
también existen sub-centros de salud como en la poblacién de Olén y Dos Mangas
pero que sblo poseen las areas de medicina general y odontologia.Hasta la fecha
en ninguna de estas parroquias ha existido ningln centro de especialidades para

personas con discapacidad.
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Lo que ha permitido evidenciar la necesidad de medicina especializada en terapias
para personas con discapacidad con el objetivo de mejorar las condiciones de
vida de estas personas en materia de salud.

Dentro de la investigacion cuantitativa ha sido en herramienta fundamental la
utilizacién de la investigacién descriptiva ya que es ampliamente usada en
diferentes ciencias debido a que permite delimitar las areas, hechos o fendmenos
en relacién a las personas con discapacidad de las parroquias Colonche y
Manglaralto, lo que se detalla a continuacion:

2.3.1.1 Investigacion descriptiva

La investigacion descriptiva permitio delimitar la extension territorial de las
parroquias Colonche y Manglaralto para llegar a cada una de sus poblaciones y
obtener la base de datos necesaria para la determinacion del nUmero exacto de
personas con discapacidad en estas localidades.En la parroquia Manglaralto

existen centros médicos que atienden a las comunidades de:

Tabla 3Comunidades de la Parroquia Manglaralto

Comunidades Parroquia Manglaralto
La Rinconada Cadeate
San Jacinto San Antonio
San Francisco de las Nufiez Libertador Bolivar
San José Sinchal
Curia Barcelona
Dos Rios Dos Mangas
San Vicente de Loja Pajiza
Olén Montafiita
Valdivia San Pedro

Fuente:La Observacion Parroquia Colonche y Manglaralto
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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La parroquia Colonche esta conformada por sus diferentes comunas las cuales

son.

Tabla 4Comunidades de la Parroquia Colonche

Comunidades de la Parroquia Colonche
Suspiro Ayangue
La Ponga Bambil Desecho
Carrizal Salanguillo
Tambora Cerro Crucita
Loma Alta Manantial de Colonche
Febres Cordero El Salado
Rio Seco Pueblo Nuevo
Sabaneta Las Mangas
Bambil Collao San Marco
Manantial de Guangala Palmar
San Vicente Jambeli
Monteverde Javita
El Perro Negro Cerezal
Barbascal Balsas
Cerezal de Bellavista Zapotal de Colonche
Corozo Calicanto
Aguadita

Fuente:LaObservacionParroguia Colonche y Manglaralto
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

Del total de estos centros médicos ninguno brinda una atencion especializada para
personas con discapacidad, que mediante el desarrollo de un proceso permanente,
coordinado de metodologias y técnicas especificas una persona con discapacidad,
alcance el nivel psicofisico y social mas adecuado para lograr su integracion
social.A través de la recuperacion de todas o la mayor parte posible de las
capacidades motoras, sensoriales, mentales y/o viscerales, alteradas total o
parcialmente por una o mas afecciones, sean éstas de origen congénito o

adquirido, utilizando para ello todos los recursos humanos y técnicos necesarios.
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En el caso de la comuna Dos Mangas en donde se puedo evidenciar la presencia
de 16 personas con discapacidad, de los cuales 8 son nifios y los 8 restantes son

adultos mayores.

De estas personas son pocos los que poseen carnet de afiliacion al seguro social
campesino de la comuna Dos Mangas y los que no poseen se ven en la necesidad

de asistir a centros médicos particulares en las poblaciones mas cercanas.

En la comuna de Dos Mangas el nimero de personas con discapacidad no solo es
en adultos mayores que no poseen familiares o recursos que permitan que su
situacion y calidad de vida mejore, sino también que la discapacidad se presenta
en nifios cuya situacion es mucho mas compleja debido a que el gasto de medicina

y los gastos de educacion son altos.

Los centros médicos son atendidos de manera regular por médicos que son
enviados del gobierno y que en muchos de los casos no son de la Provincia de
Santa Elena o no residen en ella, por lo que su jornada de trabajo suele ser

generalmente desde las 9:00 a.m. hasta las 12:00 p.m.

Los médicos se ven en la obligacion de abandonar los centros médicos a
tempranas horas para volver a su lugar de residencia como lo es el caso de la
poblacion de Dos mangas en donde so6lo existe un médico de medicina general y
un paramédico o enfermero que es quien mayoritariamente asume el cargo de

médico, cuando se retira de su lugar de trabajo.

La falta de un centro de terapia y rehabilitacién fisica en la zona norte de
provincia de Santa Elena impide que las personas como éstas puedan salir
adelante, que sean personas activas y que no dependan de la ayuda o la caridad

que muchos se ven obligados a pedir en las calles.

43



2.3.2 La metodologia cualitativa

A nivel nacional, se han venido experimentando avances significativos a favor de
las personas con discapacidad que, con el compromiso de todos los estamentos de
la sociedad, podrén reflejarse en acciones afirmativas que favorezcan un irrestricto

cumplimiento del derecho a la "igualdad de oportunidades”.

Teniendo en cuenta que la investigacion cualitativa busca explicar razones de
comportamiento es importante mencionar que las discapacidades suelen ser
causadas por actividades humanas, o simplemente por la falta de cuidado, se
necesita la ayuda de toda la comunidad para terminar con esta situacion

emergente.

Muchas de las discapacidades que se ha podido observar en la investigacion de
campo son discapacidades fisicas que han sido producidas por situaciones ya sean
hereditarias, accidentes, o adquiridas.

Las condiciones en las que se encuentran actualmente estas personas no ha sido
impedimento alguno para que muchos de ellos puedan desarrollar una vida normal
y activa a pesar de su discapacidad, muchos son estudiantes, otros son artesanos y

otros simplemente llevan una vida dificil pero tranquila.

En algunos de estos casos debido a la falta de medicina especializada en la
provincia de Santa Elena para personas con discapacidad, optan por trasladarse a
la ciudad de Guayaquil en busca de médicos especialistas para la discapacidad que
estos poseen, haciendo mas dificil aun su situacion econdmica debido a que no
poseen los recursos necesarios para viajar a las grandes ciudades para conseguir la

medicina.
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2.4 METODOS DE INVESTIGACION

2.4.1 Investigacion descriptiva

Se refiere a la etapa preparatoria que ha permitido ordenar el resultado de las
observaciones de las conductas, los factores, los procedimientos y otras variables.
De esta manera la investigacion descriptiva ha permitido delimitar los aspectos
relevantes para la obtencion de informacién en los centros médicos de las

Parroquias Colonche y Manglaralto debido a la actividad que estos realizan.

Investigacion analitica

Es un procedimiento mas complejo con respecto a la investigacion descriptiva,
que consiste fundamentalmente en establecer la comparacion de variables entre
grupos de estudio y de control sin aplicar o manipular las variables, estudiando

éstas segln se dan naturalmente en losgrupos.

Con la aplicacion de la investigacion analitica se establecio los diferentes aspectos
que han sido estudiados a profundidad para fundamentar con criterio las
diferentes situaciones que se presentan en las Centros de Salud de estas

Comunidades.

Investigacion experimental

Es un procedimiento metodoldgico en el cual las personas fueron escogidas y
divididas en forma aleatoria en grupos de estudio y control puesto que toda
investigacion nace de algin problema observado o sentido, de tal manera que no
se puede avanzar a menos que se haga una seleccion de la materia que se va a
tratar y en especial de los métodos y técnicas a emplear para la determinacion de

las bases del problema de investigacion.
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La investigacion experimental ha permitidoobtener las herramientas necesarias y
poder manejarlas en funcién del tema investigado en beneficio a la comunidad y
poder no solo observar sino también determinar las falencias y necesidades del
servicio que prestan los centros médicos, debido a que toda investigacién nace de
algun problema observado o sentido de tal manera que no se puede avanzar a
menos que se haga una seleccién de la materia 0 caso que se va a tratar y en

especial de los métodos y técnicas.

2.5 TECNICAS DE INVESTIGACION

2.5.1 Observacioén

La Observacién se ha realizado de manera oculta con base en ciertos criterios y
delimitaciones que han permitido en lo posible definir los propésitos de la
investigacion y obtener informacién mas real y que sobretodo se ajuste a la
realidad de lo que viven cominmente la poblacion que tiene algin tipo de
discapacidad ya sea temporal o permanente.Los aspectos que se han podido
destacar en la observacion es el nimero real de los pacientes que acuden a un
centro médico y aquellos que por alguna dificultan o por su condicién econémica

no lo hacen.

De estas personas que normalmente pueden acceder a un servicio médico ninguno
hasta la actualidad ha recibido atencion médica en rehabilitacion con terapeutas
especializados y que sobretodo brinden un servicio mucho mas cerca de donde
habitualmente residen.La observacion no participativa ha tenido como uno de sus
objetivos determinar las condiciones en que se desarrollan las actividades de los
centros de salud, sus requerimientos y necesidades con la finalidad que permitan
establecer los lineamientos del servicio y atencién que debe brindar el centro de
terapia y rehabilitacion fisica en la comuna de Palmar para todos los pacientes que

necesiten de este servicio médico.
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Otro aspecto que es necesario mencionar y que la observacién oculta ha permitido
palpar que muchas de las personas que acuden a estos centros médicos y que
padecen de discapacidad han podido desarrollar sus vidas con total normalidad
dentro del medio en el que se desarrollan gracias a su propio esfuerzo.

La observacion no participativa ha sido aplicada a nivel de la comuna San Pablo y
las parroquias Colonche y Manglaralto lo que ha permitido determinar el nimero
de centros médicos existentes en estas comunas, pacientes discapacitados que
asisten a los centros de salud y los que realmente existen a nivel de las parroquias
Colonche y Manglaralto.Quienes han podido contar con los medios necesarios
para recibir terapias los han realizado fuera de la ciudad asumiendo los gastos que

implica la movilizacion, los costos de la rehabilitacion, entre otros.

2.5.2 Encuesta

La encuesta tuvo lugar en la zona norte de la provincia de Santa Elena,
especificamente en las parroquias Colonche y Manglaralto para la evaluacion de
la idea de creacién de un centro de terapia y rehabilitacion para personas con
discapacidad en la comuna Palmar por ser éste un punto estratégico que recibe la
visita de un sinnimero de personas que acuden a los tres centros médicos que

estan presentes en la zona.

Esta encuesta ha permitido conocer la accesibilidad que tienen las personas
discapacitadas a las terapias de rehabilitacion, la frecuencia de visita al médico
terapeuta y los gastos que realizan en cada terapia. De la misma manera es
necesario mencionar que la aplicacién de la encuesta permitié conocer que existe
un gran namero de nifios y nifias especiales, que su principal discapacidad es
fisica e intelectual que requieren una pronta atencion médica especializada que le
brinde un apoyo para superar esta condicién o por lo menos les ofrezca una

opcion para sobrellevar su condicidn.
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De esta manera la creacion de un centro de terapia y rehabilitacion fisica en la
Comuna Palmar debe ser una alternativa para la poblacién discapacitada, acorde a
las necesidades que ésta poblacién requiera, sin olvidar la importancia del apoyo
brindado por las comunidades.

2.6 INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

Guia de Observacién

La guia de observacion fue establecida mediante los parametros a ser evaluados,
es decir el nimero de centros médicos existentes en la zona norte de la provincia
de Santa Elena, especificamente en las parroquias Colonche y Manglaralto, el
nimero de visitas que reciben estos centros médicos de las personas con

discapacidad, entre otros. Ver Anexo N° 1

Guia de Encuesta

La guia de encuesta fue desarrollada con la finalidad de evaluar la idea de
creacion de un centro de terapia y rehabilitacion fisica en la comuna Palmar del

cantdn Santa Elena.

En él se analizaron varios aspectos como, el seguro médico con el que cuentan las
personas con discapacidad, le frecuencia de visitas al médico y la viabilidad de

conseguir un médico especialista en su lugar de residencia.

Ademas se pudo evidenciar el desconocimiento por parte de estas personas acerca
de los beneficios que ofrecen instituciones publicas o privadas a las personas con
discapacidad de diferente parte del territorio nacional y por ende surge la
necesidad de crear dicho centro. Ver Anexo N° 2
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2.7 Poblacién y Muestra

2.7.1 Pablacion

La poblacion objeto de estudio se encuentra determinada en las personas con
discapacidad que asisten a los centros de salud de la comuna San Pablo y las
parroquias Colonche y Manglaralto.A continuacion se detalla los centros de salud
ubicados en la zona norte de la provincia de Santa Elena, el nimero de médicos,

personal auxiliar y nimero de proveedores de los centros y la parroquia a la que

pertenecen.
Tabla 5Poblacién
Descripcion N°
NUmero de directores 12
NUmero de médicos 48
Numero de colaboradores (personal limpieza) 5
NUmero de enfermeras 16
Personal administrativo 4
NUmero de personas discapacitadas 542
NUmero de proveedores de medicina y varios 8
Total de la poblacion 635

Fuente: Observacion de Centros médicos de laParroquia Colonche y Manglaralto
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

De esta poblacion existe un nimero proporcional de personas con discapacidad
que asisten a los 12 centros de salud ubicados en la zona norte de la provincia de
Santa Elena, casi un 50% de la poblacion registrada segln datos del CONADIS de
la provincia Santa Elena.De los 12 sub-centros de salud que existen ninguno
cuenta con un centro o un area especifica para realizar terapias o rehabilitacion a
los pacientes que asisten normalmente a cada cita médica o0 a sus respectivas
consultas.De esta manera se destaca la importancia de la creacion de un centro de
terapia y rehabilitacion fisica en la zona norte de la provincia de Santa Elena
debido al nimero de pacientes que existen y que normalmente no reciben este

servicio.
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2.7.2 Muestra

De acuerdo al tamafio de la poblacidon necesariamente se debe acudir solamente a
una parte representativa de la misma, es decir, que reina en lo posible todas las
caracteristicas de la poblacion.La muestra ha permitido seleccionar las unidades
de la poblacion a las que se les requerira informacion, de la misma manera ha
permitido interpretar los resultados con el fin de estimar los parametros de la
poblacién sobre la que se determina la muestra para probar la hipétesis. Existen

dos tipos basicos de muestreo:

El muestreo no probabilistico y el muestreo probabilistico, los métodos de
muestreo probabilisticos se basan en el principio de equiprobabilidad. Es decir,
aquellos en los que todos los individuos tienen la misma probabilidad de ser
elegidos para formar parte de una muestra y, consiguientemente, todas las

posibles muestras de tamafio tienen la misma probabilidad de ser elegidas.

Sélo estos métodos de muestreo probabilisticos nos aseguran la representatividad
de la muestra extraida y son, por tanto, los mas recomendables. Entre los métodos

de muestreo probabilisticos més utilizados en investigacion encontramos:

Muestreo aleatorio simple
Muestreo estratificado
Muestreo sistematico

A WD

Muestreo polietapico o por conglomerados

Muestreo Aleatorio Simple.- En un muestreo aleatorio simple todos los
individuos tienen la misma probabilidad de ser seleccionados. Se constituye en la
forma mas elemental de seleccionar las unidades de andlisis. La seleccién de la
muestra puede realizarse a través de cualquier mecanismo probabilistico en el que

todos los elementos tengan las mismas opciones de salir.
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Para la investigacién recurrente se escogera este tipo de muestreo debido a que se
considera el més idoneo para determinar la muestra de nuestra poblacion a

encuestar.
Calculo de la muestra

Para determinar el tamafio de la muestra se consideran los siguientes parametros:

e Eltamafio de la muestra.- A cuantas personas se van a Encuestar

e Launidad de la muestra.- A quien vamos a encuestar.

De acuerdo con los datos recopilados acorde a la investigacion, se utilizaran los
siguientes datos para establecer la poblacion, objetivo que servira para establecer
la demanda de 635individuos que corresponden a los parametros que se
establecieron.Para establecer la muestra se utilizard la siguiente formula,

definiendo las variables de la siguiente manera:
Datos para el calculo:

n = Tamafo de la muestra

N = Tamafio de la Poblacion (635)

P = Variabilidad positiva (50%)

Q = Variabilidad Negativa (50%)

E= Error de estimacion (5%)

K = Constante de correccion de error (2)

_ N(pq) _ 635x0.25
"= IN—1)(E/K)? +pq _ (634)(0.05/2)2 + 0.25

B 158.75 B 158.75 _ 158.75 _ 245
n= (634)(0.000625) +0.25 0.39625+0.25 0.64625
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Luego calculamos la fraccion muestral:

f=n/N =245/635 = 0,385826772

Asi obtenemos el cupo para cada estrato

Tabla 6Muestra

Extracto Elementos x f | Cupo
NUmero de directores 12 x 0.386 5
NUmero de médicos 48 x 0.386 19
Numero de colaboradores (personal limpieza) 5 x 0.386 2
NUmero de enfermeras 16 x 0.386

Personal administrativo 4 x 0.386

NUmero de personas discapacitados 542 x0.386| 209
Numero de proveedores de medicina y varios 8 x 0.386 3
Total de la muestra 245

Fuente:La Observacion de los Centro médicos de la Parroquia Colonche y Manglaralto
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

2.8 PROCEDIMIENTOS DE LA INVESTIGACION

La presente investigacion se realizd en varios contextos en los que se tomé en
consideracion aspectos econémicos de la poblacion de personas con discapacidad
en las parroquias Colonche y Manglaralto, este estudio permitié conocer cuales
son los gastos a los que generalmente incluyen estas personas para realizar
terapias de rehabilitacion fisica.De igual manera se logr6 evidenciar la falta de
centros de terapias y rehabilitacion fisica en las comunas de la zona norte de la
provincia de Santa Elena.De esta manera se deja claro que existe un nicho de
mercado al cual ain no se ha llegado a satisfacer las necesidades.En esta
investigacion se estudid aspectos como la presencia de personas que no
necesariamente son discapacitados fisicos sino que también por alguna

circunstancia tienen algun tipo de lesion leve que necesita tratamiento.
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CAPITULO I

ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

3.1 ANALISIS DE RESULTADOS DE LA OBSERVACION

Tabla 7Resumen de resultados de observacion

Descripcion Ne°
NUmero de directores 12
NUmero de médicos 50
Numero de colaboradores (personal limpieza) 12
Numero de enfermeras 26
Personal administrativo 4
Numero de personas discapacitadas identificadas por centros 675
médicos

Fuente:La Observacion de los Centros médicos de laParroquia Colonche y Manglaralto
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

La observacion realizada en los centros meédicos de las parroquias Colonche y
Manglaralto dio como resultado que existen 12 centros de salud y que hasta la
actualidad en ninguna de las poblaciones visitadas existe un centro de salud que
cuente con las condiciones necesarias para brindar los servicios de terapias fisicas

a personas con discapacidad.

De los 12 centros médicos visitados 9 son publicos y 3 son particulares de los
cuales 2 se encuentran ubicados en la comuna Palmar, aunque ninguno es
especializado en terapias y rehabilitacion fisica dejando asi un nicho de mercado
en el que se puede incursionar teniendo las bases necesarias para hacerlo.Otro
aspecto a mencionar, es que al momento los centros de salud acogen a las
personas con discapacidad que desean realizarse un chequeo médico de rutina y
que hasta la fecha llega a una cifra de 675 personas a nivel de estas Parroquias
aunque la cifra oficial de discapacitados a nivel provincial asciende a mas de

2.400 personas con discapacidad.
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3.2 Analisis de los resultados de la encuesta

Tabla 8Edades
Edades de losdiscapacitados de la Parroquia Colonche y Manglaralto

Rango de Edades Cant. %
0-9 52 21%
10-20 44 18%
21-31 26 11%
32-42 58 24%
43-53 22 9%
54-64 27 11%
65-75 13 5%
76 adelante 3 1%
Total 245 100%
Fuente: Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Grafico 3Edades

L

Edades de los discapacitados de la Parroquia Colonche y
Manglaralto

65-75 76 adelante
5% _~1%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

La encuesta aplicada a las personas con discapacidad en la peninsula de Santa
Elena, nos deja evidenciar que el 24% de los encuestados se encuentran en un
rango de edades de entre 32 y 42 afos de edad, seguido de un 21% que son

menores de edad de entre 0 y 9 afios, mientras que un 18% son personas de entre

10 y 20 afos.
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Tabla 9Sexo

Sexo de losdiscapacitados de la Parroquia Colonche y Manglaralto
Sexo Cant. %
Hombre 142 58%
Mujer 103 42%
Total 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Grafico 4Sexo

Sexo de los discapacitados de la Parroquia
Colonche y Manglaralto

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Las personas encuestadas fueron un 58 % hombres mientras que un 42 % fueron
mujeres, lo que nos deja ver que la discapacidad no sélo se presenta en hombres
sino también en mujeres dentro del &mbito peninsular.Muchos de ellos vistos

como personas incapaces de realizar algln tipo de trabajo, pero en realidad en

algunos casos son personas activas que desarrollan su vida de manera normal.
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Tabla 10Apoyo del Estado a personas con discapacidad

¢ Qué opina del apoyo que brinda actualmente el Estado a personas
con discapacidad?
Respuestas Cant. %
Respuestas positivas 151 62%
Respuestas negativas 94 38%
Total 245| 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Graéfico 5 Apoyo del Estado a personas con discapacidad

¢ Qué opina del apoyo que brinda
actualmente el Estado a personas con
discapacidad?

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

El 62% de las personas con discapacidad encuestadas se mostraron a favor del
apoyo que brinda actualmente el Estado para con ellos, independientemente de si
recibieron o no algun tipo de ayuda, de la misma manera el 38% de las personas
manifestaron no estar de acuerdo con la labor del gobierno y del apoyo que éste

brinda a las personas con discapacidad.



Tabla 11 Ayuda econdémica del Estado u otra institucion a personas con
discapacidad

¢Ha recibido algun tipo de ayuda econémica por parte del Estado o
de alguna institucion?
Descripcion Cant. %
Si 21 9%
No 224 91%
Total 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 6 Ayuda econémica del Estado u otra institucién

Ayuda econémica por parte del Estado o de alguna
institucién a personas con discapacidad

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Actualmente la Vicepresidencia de la Republica ha generado muchos programas
de apoyo a las personas con discapacidad pero éstas aln no han recibido la ayuda
que en muchos de los casos se les ha prometido, debido a que algunos no aplican
a estos beneficios pues so6lo lo reciben quienes mas lo necesitan, lo cual se refleja
en los resultados de la encuesta en donde s6lo un 9% ha recibido algln tipo de

ayuda mientras que el 91% no ha recibido ayuda hasta la actualidad.
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Tabla 12 Persona con discapacidad que trabaja

¢ Tiene algun tipo de trabajo actualmente?
Descripcion Cant. %
Si 55 22%
No 190 78%
Total 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 7 Personas con discapacidad que trabajan

¢ Tiene usted algun tipo de trabajo
actualmente?

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Generalmente a las personas con discapacidad se les niega educacion o de
desarrollo profesional, se les excluye de la vida cultural y las relaciones sociales
normales muchas de ellas se ven impedidas de poder ejercer una vida laboral de
manera normal lo que se ve reflejado en que el 78% de estas personas no tienen

un trabajo estable, mientras que s6lo un 22% posee un trabajo.



Tabla 13Seguromédico de las personas con discapacidad

¢Se encuentra afiliado a algun tipo de seguro médico?
Descripcion Cant. %
Si 96 39%
No 149 61%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 8Seguro médico de las personas con discapacidad

¢ Se encuentra afiliado a algun tipo
de seguro médico?

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Sélo un 61% posee algun tipo de seguro médico, en nuestro pais el gobierno
nacional ha puesto a disposicion de su poblacién el seguro social campesino pero
muchas de estas personas no conocen la manera de como afiliarse y recibir los
beneficios, s6lo un 39% de esta poblacién posee seguro médico y conoce sus

beneficios.



Tabla 14Tipo de seguro médico

¢ Cual es el seguro con el que cuenta?
Descripcion Cant. %
Seguro Social Campesino 96 39%
No tiene seguro 149 61%
TOTAL 245 100%

Fuente: Encuestaa personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 9Tipo de seguro médico

¢, Cudl es el seguro con el que cuenta?

Fuente: Encuestaa personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Desde hace muchos afios el Gnico seguro que se conoce que el Estado brinda es el
seguro social campesino que acoge a personas de escasos recursos econémicos y
les brinda ayuda, prestando servicio médico principalmente a estas personas; mas
sin embargo s6lo el 39% de las personas con discapacidad en la zona norte de la
provincia de Santa Elena posee este seguro mientras que el 61% no tiene seguro

médico.



Tabla 15 Frecuencia de visita al médico

¢Con cuanta frecuencia visita al médico?

Descripcion Cant. %
Una vez por semana 22 9%
Cada quince dias 57 23%
Cada mes 115 47%
Cada seis meses 24 10%
De vez en cuando 27 11%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Grafico 10 Frecuencia de visita al médico
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Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

La frecuencia con la que estas personas acuden al médico es del 47% cada mes, el
23% lo realiza cada quince dias y el 11% lo realiza de vez en cuando, lo que
significa que muchas personas se preocupan mucho por su salud y acuden con
mucha frecuencia al médico para realizarse los exdmenes de rutina y mejorar su
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Tabla 16Visita a un especialista

¢El médico que visita es especialista en personas con discapacidad?
Descripcion Cant. %
Si 42 17%
No 203 83%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 11 Visita a un especialista

¢ El médico que visita es especialista en
personas con discapacidad?

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

De las personas encuestadas s6lo un 17% visita un médico especialista en
personas con discapacidad para rehabilitarse con frecuencia en otras ciudades
distintas a su lugar de residencia, y el 83% no lo realiza debido a que en la zona
norte de la provincia de Santa Elena no existe un centro médico en donde trabajen

0 presten sus servicios terapeutas para personas con discapacidad.
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Tabla 17 Motivo de discapacidad

¢ Cual fue el motivo de su discapacidad?
Descripcion Cant. %
Enfermedad 111 45%
Accidente 76 31%
Nacimiento 40 16%
Hereditario 18 7%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 12Motivo de discapacidad
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Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

El 45% de las personas con discapacidad manifestaron que el motivo de su
discapacidad tuvo origen por enfermedad, el 31% por accidentes, el 17% por

nacimiento y el 7% de origen hereditario.



Tabla 18Carnet del CONADIS

¢ Posee usted carnet de afiliacion al CONADIS?
Descripcion Cant. %
Si 158 64%
No 87 36%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 13 Carnet del CONADIS

¢ Posee usted carnet de afiliacion al
CONADIS?

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

El 64% manifesto que posee carnet del CONADIS mientras que el 36% manifestd
que no posee este carnet y en muchos de los casos no saben como obtenerlo o qué
beneficios se puede obtener con el mismo.Aln existen personas que se resisten a
comprender la importancia de contar con este carnet, por lo que desde hace mucho
tiempo no se ha podido conocer de cerca la realidad que viven estas personas, que
afortunadamente el actual gobierno se preocupa por su bienestar y hasta la fecha

se puede conocer un porcentaje exacto de personas discapacitadas en nuestro pais.
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Tabla 19 Discapacidades que posee

¢ Cuadles de las siguientes discapacidades posee?
Descripcion Cant. %
Fisica 139 57%
Sensorial 61 25%
Intelectual 25 10%
Psiquica 20 8%
Otros 0 0%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 14 Discapacidades que posee
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Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Toda discapacidad tiene su origen en una o varias deficiencias funcionales o
estructurales de algin 6rgano corporal con resultado discapacitante, lo cual se ve
reflejado en el 57% de las personas encuestadas que poseen discapacidad fisica, el

25% tienen discapacidad sensorial, 10% discapacidad

discapacidad psiquica.

intelectual y 8%
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Tabla 20 Pago de los servicio de rehabilitacion y terapia fisica

¢ Cuanto estaria dispuesto a pagar por un servicio de rehabilitacion y
terapia fisica?

Descripcion Cant. %

$ 10,00 22 9%

$ 20,00 35 14%

$ 30,00 76 31%

$ 40,00 99 40%

O més 13 5%

TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 15 Pago de los servicio de rehabilitacion y terapia fisica

¢ Cuanto estaria dispuesto a pagar por un servicio
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Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Si bien es cierto que existe un porcentaje de personas con discapacidad en las
parroquias Colonche y Manglaralto, cuya poblacion trabaja en actividades como
la pesca y la agricultura, existe la predisposicion de acceder a servicios
especializados en terapias fisicas para personas con discapacidad, muchas de estas
realizan actualmente sus terapias en otras ciudades del Ecuador cuyo costo son
altos debido al pago de transporte y alimentacion en el que incurren para poder
obtener este servicio. De esta manera el 40% manifestdé que estaria dispuesto a
cancelar 40 dolares por terapias, el 31% manifesté que cancelarian 30 dolares, y

en 5% estaria dispuesto a pagar una cantidad ain mayor.
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Tabla 21 Sabe de programas de ayuda

personas con discapacidad?

¢Ha escuchado actualmente sobre algiin programa de ayuda para

Descripcion Cant. %
Si ha escuchado 213 87%
No ha escuchado 32 13%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Gréfico 16 Sabe de programas de ayuda
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Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

En muchas ocasiones la dificil tarea de poder comunicarse entre comunidades
ocasiona que las personas que mas necesitan de ayudas en cuanto a servicios de

salud no puedan acceder
personas con discapacidad no conocen de ayudas que instituciones publicas o

privadas brinden o hayan brindado a las comunidades.

u obtener beneficios, actualmente un 13% de las
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Tabla 22Nivel de educacion

¢ Cual es el més alto nivel de educacién formal que usted ha
completado?
Descripcion Cant. %
Ninguno 25 10%
INFA 18 7%
CNH 9 4%
Primaria 150 61%
Secundaria 26 11%
Universidad 17 7%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Grafico 17 Nivel de educacion
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Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

El hecho de que haya muchas personas con discapacidad sin bachillerato, incluso
analfabetas, representa un gran obstaculo para su desarrollo, mientras que el 61%
de esta poblacion ha podido culminar la primaria y s6lo un 17% la secundaria, lo

que dificulta la interaccion con otras personas en su vida diaria.



Tabla 23 Discriminacion

¢Ha sido victima de algun tipo de la discriminacion?
Descripcion Cant. %
Si 76 31%
No 169 69%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Grafico 18Discriminacion

Discriminacion

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

La discriminacién, aunque en general significa la accion de separar o distinguir
unas cosas de otras, también nos sugiere el trato inadecuado y diferente brindado a
una persona 0 a un grupo de personas por diferentes razones entre las que se
encuentra la discapacidad.A pesar de que en nuestro pais se haya empezado a
cambiar la vision hacia las personas con discapacidad, aln existen personas que

son victimas de la discriminacién manifestada en el 31% de los encuestados.



Tabla 24Creacion del centro de rehabilitacion

¢ Considera usted necesario la creacion de un centro de rehabilitacion
para personas con discapacidad en la zona norte de la provincia de
Santa Elena?

Descripcion Cant. %
Si 192 78%
No 53 22%
TOTAL 245 100%

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Grafico 19 Creacidén del centro de rehabilitaciéon

Creacion del centro de rehabilitaciéon

Fuente:Encuesta a personas con discapacidad
Elaborado Por:Jessica Borbor Dominguez

Un 78% de los encuestados manifestd estar de acuerdo con la creacion de un
centro de rehabilitacion fisica debido a que con la rehabilitacion se busca
desarrollar al maximo las destrezas y habilidades de las personas con discapacidad
y la interrelacion del individuo con la familia y su entorno. La rehabilitacion
ofrece oportunidades que permitan a las personas con alguna deficiencia tanto

fisica como mental desarrollar sus potenciales y vivir integradas a su medio.



3.3 CONCLUSIONES

Existe un cierto nivel de insatisfaccion de las personas que actualmente
reciben terapias fisicas en los diversos centros ubicados en otras ciudades
diferentes a su lugar de residencia que para este fin se han establecido.

Presencia de una demanda insatisfecha por los actuales oferentes que
puede ser captada por un nuevo centro que brinde un servicio
personalizado, mas profesional y tecnificado para que se le brinde a los
pacientes una terapia fisica Optima acorde con sus necesidades.

Existe el nicho de mercado al cual ain no ha sido explotado y por lo tanto
también existe la posibilidad de poner en marcha el proyecto de creacién
de un centro de terapias fisicas para personas con discapacidad en la

comuna Palmar del cantdén Santa Elena.

Se pudo evidenciar de igual manera la presencia de personas que les
gustaria recibir terapias fisicas y que no son discapacitadas fisicos de
manera definitiva sino que por el contrario, también existen personas que
desean recibir este tipo de terapias a manera de correctivo a fin de evitar

un lesion permanente.

Aunque las personas identificadas como personas discapacitadas en su
mayoria poseen algun tipo de ingresos econémicos fijos o temporales, las
familias son el pilar fundamental y que apoyan econémicamente a sus

familiares con discapacidad.
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3.4 RECOMENDACIONES

Esta investigacion ha permitido conocer a fondo las condiciones de vida de las

personas con discapacidad en las parroquias Colonche y Manglaralto es decir la

zona norte de la provincia de Santa Elena, la situacién econémica y los aspectos

sociales que influyen actualmente en las decisiones referentes a recibir un

tratamiento de terapias fisicas.

v

Establecer estrategias que permitan lograr la satisfaccion del cliente en
cuanto a las terapias que actualmente reciben en otras ciudades y que

podrian recibirlos en su lugar de residencia.

Habiendo identificado el nicho de mercado existente se recomienda
identificar correctamente la manera de incursionar en este mercado

aprovechando la oportunidad.

Aprovechar la oportunidad existente en el medio, es decir, la no existencia
de centros de terapias y rehabilitacion fisica en las Parroquias Colonchey
Manglaralto.

Al establecer las estrategias que se aplicarian en la puesta en marcha del
centro de terapia y rehabilitacion fisica debe ser considerado de igual
manera aquellas personas que les gustaria recibir terapias y que no son
personas con discapacidad permanente, brindando otro tipo de servicios
adicionales.

Poner en marcha algun tipo de servicio que beneficie de igual manera a las

familias que viven con las personas discapacitadas.
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CAPITULO IV

PROPUESTA

ESTUDIO DE FACTIBILIDAD PARA LA CREACION DE UN CENTRO
DE TERAPIA Y REHABILITACION FISICA EN LA COMUNA PALMAR
DEL CANTON SANTA ELENA.

4.1 OBJETIVOS

4.2.1 OBJETIVO GENERAL

Determinar la factibilidadeconémica de invertir en la creacion de un centro de
terapia y rehabilitacion fisica en la comuna Palmar del cantén Santa Elena através
del estudio de factibilidad que permitala satisfaccion de las necesidades que tienen

las personas con discapacidad.

4.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v’ Desarrollar presupuestos claros de los aspectos técnicos necesarios que
permitan su analisis.

v' Determinar los aspectos administrativos necesario para el funcionamiento
del centro de terapia y rehabilitacion fisica en la comuna Palmar del
canton Santa Elena.

v' Detallar el costo y los permisos obligatorios para la puesta en marcha del
centro de terapias.

v Presentar el Plan Financiero a fin de determinar su factibilidad para su

puesta en ejecucion.
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4.3 ASPECTOS TECNICOS

4.3.1 Descripcion de la empresa

La rehabilitacion y terapia fisica trata problemas de salud debido a condiciones y
enfermedades que van desde trastornos del sistema nervioso hasta problemas a
nivel gastrico.Rehabilitacién es el conjunto de procedimientos dirigidos a ayudar
a una persona a alcanzar el mas completo potencial fisico, psicolégico, social,
vocacional y educacional compatible con su deficiencia fisiolégica o anatomica y

limitaciones medioambientales.

La rehabilitacion agrupa diversas practicas para la reintegracion del paciente en la
vida cotidiana: masaje, gimnasia, electrologia, hidroterapia, deportes, educacion
fisica y medicina manual.La fisioterapia en la Rehabilitacion fisica consiste en el
tratamiento de diferentes enfermedades bajo el uso de medios fisicos y mecanicos,
de acuerdo a la evaluacion previa de las habilidades y condiciones propias del

paciente para mejorar la funcion musculo esquelética del mismo.

El centro médico de rehabilitacion para pacientes con discapacidades fisicas,
utilizard tratamientos basados en un diagnéstico, con la finalidad de que la
rehabilitacion produzca multiples intervenciones dirigidas a la causa y los efectos
secundarios del dafio y la enfermedad (Modelo Bio-psicosocial), con la finalidad
de garantizar el maximo nivel de rehabilitacion en las personas con discapacidad,
mediante la atencion médica especializada y procedimientos terapéuticos de

rehabilitacion, fisicos, psicoldgica y social.

Ventajas:

a) Mejorar la calidad de vida de los pacientes con discapacidad.
b) Coadyuvar en la integracion familiar.



El proyecto se sitia en un contexto local, especificamente en la comuna Palmar de
la provincia de Santa Elena, dirigido hacia personas que viven en las parroquias
Colonche y Manglaralto, que necesitan realizar terapias fisicas constantes para
volver a ser miembros activos de la sociedad. El objetivo principal es desarrollar
un centro de rehabilitacion y terapia fisica integral en la comuna Palmar de la
provincia de Santa Elena, que atienda de forma personalizada a las personas que
lo requieran, con profesionales altamente capacitados.

La fisiatria es la especialidad médica que se ocupa fundamentalmente de la
Rehabilitacion de personas con patologias motoras. Para esto trabaja basicamente
tres grandes areas: la medicina Fisica, la medicina de rehabilitacion y los estudios
electro-fisiologicos. El fisiatra coordina el equipo de rehabilitacion, el cual esta
constituido por maltiples profesionales que desde cada una de sus especialidades
ayuda al paciente a una mas integral capacitacion, utilizando idealmente el

modelo trans-diciplinario de atencion.

El equipo de profesionales del centro de rehabilitacion estard conformado entre
otros por: terapeutas ocupacionales, asistentes sociales, enfermeras de
rehabilitacion, auxiliares entrenados, personal administrativo, médicos
especialistas en las patologias de base, el paciente, su familia, grupos de

autoayuda, y otros.

El centro de terapia y rehabilitacion fisica tiene como finalidad rehabilitar
fisicamente, curando al paciente con la mayor predisposicion posible, a fin de
reintegrar al paciente a sus actividades cotidianas. El centro de terapia y
rehabilitacién fisica cuenta con una amplia e innovadora infraestructura dirigida

hacia una atencion médica de calidad, cuyas caracteristicas son:

1) Estaré construido sobre una superficie de 1530 m?.

2) Dispone de un area de terapia fisica equipada con:
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Tina de hidromasaje

Piscina para realizar las sesiones de aquaerobic
Equipos para la aplicacion de la termoterapia

Equipos para la aplicacion de la crioterapia

Equipos para la aplicacion de masoterapia

Equipo portatil para electroterapia y terapia combinada.

Equipos para terapias fisicas

AN N N N U N N N

Bailoterapia

2) Dispone de las areas de:

v' Sala de asistencia social v’ Sala de termoterapia
v’ Sala de espera v’ Sala de masoterapia
v Departamento de caja v’ Sala de hidromasaje
v Departamento de gerencia v’ Sala de juntas

v’ Sala de terapia fisica v' Bodegas

v’ Sala de terapia crioterapia v’ Parqueadero privado
v’ Sala de electroterapia v' Areas verdes

Los tratamientos de rehabilitacion fisica no son solamente excelentes en cuanto a
calidad tecnoldgica y humana, sino que ademas le proporcionara un ahorro
significativo, ya que los costos serdn accesibles en comparacion a los altos
costosque suelen tener los servicios que se ofrecen en centros de terapia y
rehabilitacion fisica de otras ciudades de esta manera se lograria brindar un

servicio completo a precios comodos garantizandouna buena atencién.
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Pocos son los servicios que recién lanzados al mercado tienen un nivel constante
de ventas, sea porque el servicios es nuevo o, Si es un servicio existente, porque la
marca es nueva, en la mayoria de los casos se reconoce un comportamiento
variable que responde aproximadamente a un proceso de cuatro etapas:

introduccién, crecimiento, madurez y declinacion.

Auncuando el ciclo de vida del servicio puede facilmente criticarse en funcion de
que la heterogeneidad de los servicios y entornos en que se sitlan es muy grande,
es de un elemento util en la preparacion del proyecto, para los efectos de que,
incluso en los términos mas rudimentarios, se castigue la estimacién inicial de las
ventas, reconociendo la lentitud de la etapa introductoria, para no sobrevaluar los
resultados esperados del proyecto.

Grafico 20Ciclo de vida del servicio

Volumen de
ventas

Tiempo

Introduccién Crecimiento  Madurez Declinacién

Fuente:Paredes Garcés Wilson, Como hacer una tesis
Elaborado Por: Jessica Borbor Dominguez

En la etapa de introduccion, las ventas se incrementan levemente, mientras el
servicio se hace conocido, es esta la etapa en la que se ubica el centro de terapia y
rehabilitacion; ya que las ventas crecerdn a medida que los compradores
potenciales vayan conociendo el centro de terapias y rehabilitacion fisica.
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4.3.2 Distribucion de la planta

La distribucién de la planta esta en funcion de las necesidades de las personas con
discapacidad que acudiran al centro con la finalidad de recibir terapias fisicas.
El centro de rehabilitacion fisica esta distribuido de la siguiente manera:

v' Gerencia v’ Sala de terapia fisica

v’ Secretaria general v’ Sala para tina de hidromasaje
v’ Oficina de asistente social v’ Sala de masoterapia

v" Oficina de caja v' Sala de juntas

v' Bodegas para materiales de limpieza v' Piscina para aquaerobic

v Bodegas para insumos v' Pista para bailoterapia

v' Sala de enfermeras v Vestidores

v’ Sala de termoterapia v Bafios

v’ Sala de crioterapia v' Areas verdes

v’ Sala de electroterapia v’ Zona de parqueadero

Esta distribucién de la planta se puede observar en el anexo N° 3

4.4 ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.4.1 Mision

Ofrecer servicios integrales de calidad homogénea en terapia fisica Yy
rehabilitacion, con acciones coordinadas y necesarias para mejorar el nivel de
salud de la poblacién con un recurso humano calificado, inspirado por una

filosofia ética y humanistica con profesionalismo y calidad.
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4.4.2 Vision

Ser lideres a nivel nacional en rehabilitacion y terapia fisica a través de la

implementacién de nuevos servicios y nueva tecnologia.

4.4.3 Organigrama

Gréfico 21 Organigrama

Gerente General

o J
| |
Secretaria Asistente Social Caja
| |

R\

Personal de

Terapeutas Enfermerfa
)

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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4.4.4 Orgénico Funcional

Gerente general:

» Desarrollar el programa administrativo del centro de terapia y rehabilitacion
fisica en la comuna Palmar.

> Establecer las estrategias para la implementacion de nuevos servicios.

> Llevar la contabilidad del centro de terapia y rehabilitacién.

» Realizar reuniones periddicas con los demas departamentos a fin de coordinar

las acciones necesarias para mejorar el servicio.

Secretaria:

> Trabajar en conjunto con el departamento de gerencia las actividades para
mejorar o implementar nuevos servicios.

> Llevar el respectivo control del area de bodega.

» Llevar un registro de cada una de las reuniones que se realicen en la sala de
juntas con el personal del centro de terapia y rehabilitacion.

Asistente Social:

> Brindar asesoria a cada uno de los pacientes que visiten el centro referente a
las areas que se dispone y los servicios que se prestan.

> La asesoria debe ser brindada a pacientes y familiares con la finalidad de que
puedan conocer la importancia de la recuperacién de la persona discapacitada.

» Guiar al paciente hacia su correcta inclusion social en el medio en el que se
desarrolla.

> Brindar un excelente apoyo psicoldgico a la persona discapacitada.

> Llevar un control detallado sobre las areas de terapias y el personal de

enfermeria que se encuentran bajo su responsabilidad.
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Caja:

> Llevar un registro detallado de todas las personas con discapacidades que
visiten el centro.

> Entregar un carnet con el namero de ficha y abrir el expediente de cada
paciente.

> Realizar el respectivo cobro del servicio a cada paciente.

A\

Llevar un registro detallado de los pagos realizados por cada paciente.
> Proveer de un recibo o documento en el que conste el pago del servicio.

Enfermeria:

> Revisar la respectiva carpeta o expediente de cada paciente
» Guiar al paciente hacia los respectivos consultorios de los fisioterapeutas con
la finalidad de garantizar un mejor servicio.

> Proveer de los implementos necesarios para la realizacion de las terapias.

Terapeutas:

> Desarrollar y mantener actualizado el registro de cada implemento, equipo
0 méquina de terapias a fin de conocer con detalle cada una de sus
funciones y en las areas a las cuales han sido asignadas.

» Tratar al paciente con la cordialidad necesaria a fin de garantizar su
bienestar en el centro de terapia yrehabilitacion.

> Realizar el diagnostico respectivo al paciente a fin de evaluar su salud y la
atencion que debe recibir.

> Realizar reportes del funcionamiento de los equipos.

> Desarrollar investigaciones periddicas de los equipos y maquinarias con la
altima tecnologia que puedan ser utilizados en el centro de terapia y
rehabilitacion de acuerdo a un presupuesto establecido.
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4.45 Area de influencia del proyecto

El mantener una condicion fisica 6ptima o ideal es crucial para todo aquel que
quiera tener una vida larga, productiva y saludable.En muchas ocasiones la falta
de una buena condicion fisica puede ocasionar la muerte, ademas de esto, el no
hacer ejercicio por puro placer o simple actividad diaria compromete muchas de

las actividades placenteras de la vida.

Los programas de ejercicios para pacientes generalmente son ofrecidos a través de
programas de rehabilitacion, estos programas ofrecen ejercicios de entrenamiento
bajo supervision de 2 a 3 veces por semana. Las sesiones son personalizadas
teniendo en cuenta las necesidades individuales de cada paciente, pero también
deben ser cientificamente estructurados por medio de una bien formulada

prescripcion médica de ejercicio.

La realizacion regular y sistematica de una actividad fisica ha demostrado ser una
practica sumamente beneficiosa en la prevencion, desarrollo y rehabilitacion de la
salud, asi como un medio para forjar el caracter, la disciplina, la toma de
decisiones y el cumplimiento de las reglas beneficiando asi el desenvolvimiento

del practicante en todos los &mbitos de la vida cotidiana.

4.4.6 Matriz FODA

Fortalezas

v' Servicio que cuenta con tecnologia médica en terapia fisica.
v Versatilidad en el uso de los servicios médicos.

v" Médicos terapeutas altamente capacitados.
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Oportunidades

v Producto dirigido a un segmento socioeconémico medio, medio-alto y
alto.

v" Posibilidad de incursionar en otros mercados locales en el largo plazo.

v Gobierno actual interesado en programas de inclusion en la sociedad de

personas discapacitadas.

Debilidades

v Falta de respaldo de instituciones reconocidas.

v" Alta inversion inicial.

Amenazas.

v" Inestabilidad politica, social y econémica.
v’ Falta de crédito bancario para el sector.
v Tramites aduaneros tediosos para importacién de equipos de terapias.

v’ Entrada de competidores fuertes en el mercado.

4.4.7 Servicio

4.4.7.1 Descripcion del servicio

Si el servicio es aceptado, se produce un crecimiento rapido de las ventas, las
cuales, en su etapa de madurez, se estabilizan para llegar a una etapa de
declinacion en que las ventas disminuyen rapidamente, la importancia de intentar

determinar el ciclo de vida de un servicio.
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Se manifiesta al considerar que el nivel de ventas afectara en forma directa al
momento de recepcion de los ingresos y en forma indirecta a los desembolsos, ya
que el programa de produccién deberad responder a las posibilidades reales de

vender el servicio.

4.4.7.2 Tipos de servicios

4.4.7.2.1Terapia fisica

Se encarga de dar tratamientos por medio de agentes fisicos para:

v Prevenir y corregir deformidades.
v Mantener completos los arcos de movimiento y la fuerza muscular.

v Readaptacion del paciente a sus actividades de la vida diaria.

Se trabaja con diferentes actividades creativas, expresivas y personales de la vida
diaria. Con pacientes nifios, adolescentes y adultos dependiendo del padecimiento
que presenten.La fisioterapia tendra un costo de $ 40.00 dblares yes una disciplina
que trata enfermedades y dolencias utilizando medios fisicos tales como ejercicio,
calor, frio, masaje,entre otros. Su ambito de tratamiento es muy amplio ya que

engloba a todas las especialidades de la medicina.

El objetivo principal de la fisioterapia es conseguir el grado méaximo de

independencia y bienestar. Dependera principalmente de:

Nivel de lesion y complicaciones post-lesional.
Constitucion fisica y psiquica.

Edad.

Colaboracidn del paciente.

YV V. V V V

Ambiente socio- familiar
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Gréfico 22Fisioterapia asistida

Fuente: Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

El ejercicio aumenta la fuerza, mejora el equilibrio y la coordinacién, mejora el
suefio, incrementa la flexibilidad, estimula el sistema cardiovascular, tonifica los
musculos y alivia la rigidez musculoesquelética, la fatiga y el dolor. El terapeuta
fisico disefiara un programa que satisfaga las necesidades individuales de cada
paciente.Antes del ejercicio terapéutico se administra una modalidad pasiva,

seguida de un periodo de actividades de calentamiento.

El calentamiento del cuerpo se puede lograr con la practica de caminata en una
banda o caminadora o en una bicicleta fija.Durante la terapia fisica se ensefia a los
pacientes a mantener una postura apropiada. La buena postura ayuda a proteger la
columna vertebral contra la tension y el esfuerzo innecesarios.

Con frecuencia el dolor de espalda y de cuello es resultado de una postura
deficiente. Aprender la forma correcta de levantar objetos o de alcanzar algo, de
cargar, de pararse y sentarse, y de subir y bajar del auto son todas habilidades
practicas que pueden ayudar a prevenir una lesion y el dolor, asi como a reanudar
las actividades laborales y de entretenimiento.Un programa de rehabilitacion

cuidadosamente disefiado es una parte importante de su viaje de retorno a la salud.
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Terapia fisica en embarazada.- Esta terapia fisica el centro de rehabilitacion ha
tomado en consideracion implementarla como un servicio adicional a la
especialidad del centro con la finalidad de proporcionar un apoyo a las mujeres
de la provincia de Santa Elena cuyo cuerpo femenino atraviesa una serie de duros
cambios, tanto fisicos como hormonales, durante el proceso del embarazo y aun,
después de él. Los dolores y otros malestares asociados a estos cambios, son
normales y pueden afectar de diferente manera a las mujeres. En la actualidad, los
especialistas recomiendan a las mujeres embarazadas realizar sesiones de
fisioterapia para aliviar dichos malestares, asi como para preparar al cuerpo para
facilitar el proceso de parto y tener una recuperacion mas rapida del

alumbramiento.

Gréfico 23 Terapia fisica para embarazadas
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e
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Fuente:Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

Casi todas las mujeres embarazadas experimentan malestares musculares, asi
como de sus ligamentos, tendones y articulaciones durante el transcurso de sus
embarazos, y hay un 25% de ellas que del todo no pueden realizar sus actividades
normalmente. Esto se da debido a los significativos cambios que van surgiendo en
el cuerpo durante cualquier embarazo saludable.Con la fisioterapia, se pueden

aprender técnicas que ayudaran a aliviar las siguientes condiciones:
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v Dolores en la cintura causados por un cambio en el centro de gravedad del
cuerpo de la futura mama a medida que el bebé va creciendo.

v Dolor en el cuello y dolores de cabeza provocadas por los cambios
posturales.

v’ Espasmos musculares.

v" Presion o dolor en los tendones, pies y en el talén de Aquiles causados por
el aumento de peso.

v Dolor en los brazos causado por la compresion de los nervios, lo cual a su
vez esta asociado con un incremento en el diametro del pecho.

v Incontinencia urinaria durante el embarazo y después del parto causado
por el aumento de peso que soporta sobre la faja pélvica.

4.4.7.2.2Hidroterapia

El agua representa para el ser vivo en general uno de los elementos esenciales
para su supervivencia. Al hombre, entre otras utilidades, ese liquido también le
reporta beneficios inestimables cuando es usado en terapias de diversos tipos.

Tina de hidromasaje.-La hidroterapia es la parte de la terapéutica fisica que tiene
como objetivo el empleo del agua como agente terapéutico en cualquier estado
fisico o temperatura, utilizando sus caracteristicas quimicas, mecénicas y

térmicas, contribuyendo al alivio y curacién de diversas enfermedades.

Esta terapia tendra un costo de $ 30.00 délares, ya que puede contribuir a la
curacion de las enfermedades mas diversas, practicamente todas, a través de la
presion ejercida sobre el cuerpo, de los bafios simples o con la adicion de
determinados productos, del efecto de propulsion de arriba hacia abajo y de
acciones localizadas. Y ello porque actian sobre el metabolismo, el sistema
nervioso Y la circulacién sanguinea, lo cual favorece a que se inicie el proceso de

recuperacion.
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Las aplicaciones de agua fria, se realizan generalmente sobre un cuerpo que se
haya calentado previamente y en un ambiente también calefaccionado estimulan
el metabolismo y la produccion activa de calor. También se efectlan de agua
caliente, siendo estas mas recomendadas cuando se deben efectuar sobre una
persona debilitada, con el cuerpo frio o deprimido, estos bafios relajan vy

disminuyen la presién arterial.

Gréfico 24Terapia en tina de hidromasaje

Fuente: Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

La parte mas importante de este servicio es que se toma en consideracion la
condicion de la persona discapacitada y la disponibilidad de acceder a esta
asistencia en terapias de rehabilitacion. La hidroterapia proporciona muchos
beneficios y puede ser realizada en diferentes modalidades y técnicas, en el caso
del centro de terapia y rehabilitacion de la comuna Palmar, contara con el servicio
de hidroterapia a través de una tina de hidromasaje o también puede ser realizada
mediante el sistema denominado aquaerobic cuyo tratamiento es realizado en
piscinas con agua a una temperatura adecuada al paciente y siempre con la

asistencia de un terapeuta.
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Aquaerobic.-En el caso de la técnica de aquaerobic es una sesién bastante
entretenida y provechosa para el sistema cardiovascular de la persona asi como de
su sistema muscular obteniendo tonificacion y fuerza, para esto solo se requiere
de la creatividad y destreza del instructor.

Los aerdbicos dentro del agua representan una manera facil y segura, con minimo
riesgo de ejercitarse.Ademas ofrece la posibilidad de entrenar a personas con
diferentes capacidades y el agua puede usarse tanto como medio facilitador de los
movimientos como también medio de resistencia.

El aquaerobic es un atractivo ejercicio cuyo costo es de $ 30.00 dblares y es
realizado por muchas personas que algin motivo no les es recomendado realizar
aerdbicos o cualquier otro ejercicio cardiovascular en piso, ya sea por el cuidado
de sus articulaciones, por ser obesas, estar embarazadas, tener problemas
circulatorios, entre otros.Los aquaerobic se acompafan de algunos materiales que
ayudan a hacer de la sesion de ejercicios una rutina para el fortalecimiento y la

tonificacién muscular.

Gréfico 25 Terapia de aquaerobic

Fuente: Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez
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Los principales beneficios del aquaerobic son: Mejora la circulacion sanguinea,
mejora la capacidad respiratoria, aumenta el tono muscular, combate y previene la
obesidad, reduce el estrés, disminuye la frecuencia cardiaca en reposo, mejora la
coordinacion, mejora el estado del sistema cardiovascular, da vitalidad, mejora el

humor y la autoestima.

Efectos de la hidroterapia.- La hidroterapia se indica en aquellos casos donde se
requiera:  anti-inflamacion, vasodilatacion, relajacion muscular, efecto
antiespasmodico, un medio de calentamiento para mejorar el ejercicio,
incrementar la movilidad articular, aumento del flujo sanguineo cutaneo,

desbridamiento, tratamiento de quemaduras y heridas.

4.4.7.2.3Termoterapia

Es la aplicacion de calor en sus diferentes grados sobre el organismo con fines
terapéuticos.Esta aplicacion se da mediante agentes térmicos, los cuales son

materiales que estan en una temperatura mayor a los limites fisioldgicos.

Gréfico 26 Termoterapia — sauna

Fuente:Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

La termoterapia tendrd un costo de $ 30.00 dblares y buscard mejorar el estado
de una lesion o enfermedad.Es una de las técnicas terapéuticas de mayor uso por

los profesionales por sus grandes beneficios y su bajo costo.
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El calor se propaga desde el agente térmico hasta el organismo, produciendo un
aumento de la temperatura, lo cual provocara los diversos efectos terapéuticos.

Dentro de estos agentes térmicos encontramos:

Medios conductivos semi-sélidos y liquidos que son.- Compresas humedas
calientes que deberan alcanzar temperaturas de 71.1 a 79.4 grados C, parafina en
donde su punto de fusién es a los 54.5 grados y se puede utilizar por técnicas de

inmersion, embrocacion, re-inmersion, en compresas o batida.

Hidroterapia caliente.-Aire himedo que puede darse a través de un bafio total

saturado de vapor de agua entre los 38-45 o 60 grados.

Efectos de la termoterapia.- Entre los principales efectos de termoterapia estan
que permite un mejoramiento de la nutricion y de la oxigenacién celular, mejora
las defensas al aumentar la cantidad de los elementos de defensa, accion
bactericida, accion antiinflamatoria (combate inflamaciones en estadio cronico),
accion analgésica, accion antiespasmodica, mejora la restauracion celular,

aumenta el drenaje linfatico, favorece procesos de reparacion tisular.

4.4.7.2.4Crioterapia

Es un conjunto de procedimientos que utiliza la temperatura fria en la terapéutica

médica el costo de este servicio es de $ 30.00 dolares.

Gréfico 27 Crioterapia

Fuente:Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez
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Se diferencia de la hipotermia porque esta disminuye la temperatura central del
organismo, mientras que la crioterapia disminuye la temperatura periférica y

generalmente es puntual.

El frio es la sensacion producida por la pérdida de calor o por la estimulacion de
receptores nerviosos especificos.El estimulo frio sustrae calor del cuerpo. La

intensidad de este enfriamiento depende de cuatro factores principalmente:

Diferencia de temperatura entre el agente frio y los tejidos
Tiempo de exposicion
La conductividad térmica del area tratada

A W npoE

Tipo de agente frio utilizado.

Aplicacion terapéutica de la crioterapia son: las bolsas de hielo, Cold packs,
toallas o compresas frias, criomasaje, inmersion en agua helada o con hielo,

hidroterapia en agua fria.

Bolsas de hielo.- Dan un enfriamiento mas profundo, son caseras y faciles de
usar. Se trata de hielo machado por 20 minutos, 2 6 3 veces al dia. Se debe

combinar con técnica “CRICER” (hielo mas reposo, elevacion y compresion).

Cold packs.- Son adaptables a la zona a tratar. Es hielo prensado con alcohol
isopropilico. Se deben enfriar al menos dos horas antes de la aplicacion, la cual no
debe ser mayor a los 20 minutos.

Toallas o compresas frias.- Dan un enfriamiento superficial ya que son pafios

gruesos en un recipiente con hielo picado.

Criomasaje.- Masaje con hielo u otro agente frio.
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Inmersién en agua helada o con hielo.- Se usa para areas extensas por 5 6 20
minutos. Se debe sacar el segmento por unos segundos durante la aplicacion.

Hidroterapia en agua fria.

Efectos de la Crioterapia.-Estos efectos dependen de la intensidad, el tiempo y la
superficie de tratamiento y son la disminucion de la temperatura, disminucion del
metabolismo tisular, disminucion del flujo sanguineo, disminucion de la
inflamacién, disminucion del edema, analgesia por accién directa sobre las
terminaciones nerviosas e indirecta disminuir el espasmo y la tumefaccion, efecto
antiespasmodico, aumento del metabolismo a expensas de las grasas y también

como una accion diurética.

4.4.7.2.5Masoterapia

Grafico 28Masoterapia

Fuente:Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

Es una terapia manual cuyo costo es de $ 30.00 ddlares destinada a producir una
serie de reacciones fisioldgicas controladas, en el sistema musculo-esquelético y/u
otros sistemas del cuerpo, que conducen al alivio terapéutico del individuo a

tratar.

Efectos de la masoterapia.-El masaje tiene tres efectos,el primero de ellos tiene
un efecto de reflejo y se activa incluso con un masaje superficial, el cual produce

efectos sobre el sistema nervioso autdnomo.
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Debido a estimulos emitidos por las terminaciones que existen en nuestra piel.El
segundo efecto es mecénico y se presenta al generar una presion sobre los tejidos,
cualquiera que sea, va a producir respuestas fisioldgicas circulatorias como el
llenado arterial o el drenaje venoso, metabdlico mediante la segregacion de
sustancias, musculares a nivel de contraccion o relajacion y nerviosas relacionadas
en gran parte con la direccion del estimulo.El tercer efecto es el tardio se da una
vez aplicadas ciertas presiones y estimulos violentos, se produciran reacciones
combinadas tardias o secundarias en diversos sistemas, luego de cierto tiempo.

Las areas especificas son:

Sobre la piel:

v" Aumento de la temperatura
v' Exfoliacién cutanea
v" Eliminacion de células descamativas

Sobre los musculos:

v' Mejora la oxigenacién e irrigacion lo que conlleva a mejorar el trofismo
muscular
v' Facilita la salida de sustancias de desecho

v" Elimina catabolitos

Sobre la circulacion:

v" Mejora la circulaciéon por la vasodilatacion que provoca la friccion de los
tejidos

v" Aumenta niveles de oxigeno en sangre

v' Liberacion de histamina y acetilcolina (sustancias que influyen en efectos de
relajacion, bienestar y disminucién del dolor)

v' Facilita el retorno venoso
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Sobre el sistema nervioso

v Anestesia (elimina o disminuye el dolor)
v’ Excita terminaciones ganglionares
v' Estimula la reabsorcion de fluidos
v’ Activa glandulas sudoriparas y sebaceas.

4.4.7.2.6Electroterapia

Gréfico 29 Electroterapia

Fuente: Confederacion Mundial por la Fisioterapia
Elaborado por: Jessica Borbor Dominguez

La electroterapia es la parte de la fisioterapia que, mediante una serie de estimulos
fisicos producidos por una corriente eléctrica, consigue desencadenar una
respuesta fisioldgica, la cual se va a traducir en un efecto terapéutico.

Se engloba dentro de este término todas aquellas actuaciones en las cuales, de una
forma u otra, se utiliza una corriente eléctrica en el cuerpo humano con fines
terapéuticos, el servicio de electroterapia tendra un costo de $ 30.00 délares en el
centro de terapia y rehabilitacion fisica.
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4.4.8 Diagrama de flujo

Este diagrama de flujo de proceso representa un esquema claro en el que se detalla
los pasos que debe seguir la persona que requiera de los servicios de terapia fisica,
el que debe iniciar con una consulta a el/la asistente social, quien sera la persona
encargada de guiar al paciente sobre el tipo de terapia que debera recibir de
acuerdo con la discapacidad que posea o con la molestia muscular o fisica que

tenga cada paciente.

Una vez que el paciente tenga claro con que especialista debe asistir, tendra que
pasar al area de caja donde cancelara los respectivos valores de los servicios que
vaya a recibir y de esta misma manera registrard una planilla con sus datos
personales, posterior a esto se dirigira con la enfermera al area donde le
corresponda recibir su terapia ya sea terapia fisica, hidroterapia, masoterapia,
aquaerobic, electroterapia o crioterapia recibiendo de ser el caso los implementos
necesarios para la realizacién de la terapia, y como Gltimo paso recibira la terapia

escogida con el fisioterapeuta.

Gréfico N° 1 Diagrama de flujo de proceso

Consulta con el
Asistente Social

l

Cancela el valor del
servicio y registra %
sus datos personales aj

Se dirige al area de terapia Realiza Ia_terapia
con la enfermera guia escogida

Fuente:McGraw Hill Cuarta Edicion
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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4.4.9 Tecnologia

4.4.9.1 Tina para hidromasaje

Gréfico 30 Tina de hidromasaje

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

La tina esquinera tiene un costo de $ 2.356,00 ddlares con luneta de cristal
coloreado. Cuenta con asiento para hidromasaje lumbar o abdominal y cabecera

de poliuretano y las funciones:

Motor: 2.5hp
SuperVentury Jets: 7
Minijets: 4

Cabeceras: 1

Toma de aire: 1

Aroma terapia: Si
Cromoterapia: Opcional
Toma de succion: 1
Botdn de encendido: 1

YV V.V VYV V V V V V V

Desaglie automatico: 1
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4.4.9.2Equipo para electroterapia

El equipo de electroterapia combimed 2200 tiene un costo de $ 1.623,00 dolares y
emite todas las corrientes en media y baja frecuencia y permite la representacién
grafica de la curva Intensidad/Tiempo, la reo-base y la cronaxia en una pantalla
grafica LCD (Liquido cristal display) de 6 pulgadas visibles por todos los
angulos. Respecto a los ultrasonidos, el cabezal alcanza prestaciones muy altas
junto con una seguridad maxima para las manos del usuario que durante su trabajo

se encuentran expuestas a radiaciones dispersadas por el cabezal. En particular el

Gréfico 31Equipopara electroterapia

| e e

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

cabezal esta provisto de las siguientes funciones:

<

Evita que el usuario pueda ser dafiado por los ultrasonidos emitidos.

Es un instrumento ligero, ergonémico y de muy facil uso.

Emite la mé&xima potencia permitida por las normas vigentes, a doble
frecuencia, 1y 3 MHz
Es impermeable de manera que permite tratamientos en seco y agua.

Tiene un sensor que activa la energia en presencia de un contacto 6ptimo
con la parte que se va a tratar, sefialando que hay emision mediante un
piloto de luz.
Se auto calibra, asi que garantiza en el tiempo las mejores prestaciones sin

(ue sean necesarias puestas a punto.
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4.4.9.3 Almohadilla eléctrica cervical-dorsal HKN

Grafico 32AIlmohadilla eléctrica cervical-dorsal

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos

La almohadilla eléctrica cervical-dorsal HKN tiene un costo de $ 450,00 d6lares y

sus principales funciones son:

v" Almohadilla eléctrica confort hecha de micro-fibra para facilitar la
transpiracion.

v Alta seguridad por medio de un nuevo sistema de sensores y apagado
automatico al cabo de 90 minutos.

v’ Perfecta adaptabilidad al cuerpo.

v Regulador con 6 temperaturas. LED indicador

v Termostato indicador de posicién con luces.

v Cinta con velcro para la fijacién de la almohadilla en la espalda.

99



4.4.9.4 Bicicleta reclinada Treo R108

Grafico 33 Bicicleta reclinada

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos

La bicicleta reclinada Treo R108 tiene un costo de $ 1.659,00 dblares y sus

caracteristicas son:

Consola pantalla LCD de gran formato
Informacion tiempo, velocidad, distancia, calorias y pulso
Programas manual

Sensor pulso sensor de pulgar

Niveles de resistencia 1-15

Sistema de transmisién correa Poly- V5
Disco de inercia 4,5 kg.

Pedal auto-balanceo con correa
Alimentacion bateria

Peso méaximo usuario 125 kg.

Peso 40,4 kg.

Dimensiones 149x59x113 cm.

AN NN N Y N N U N N NN
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4.4.9.5 Extensores en latex

Grafico 34Extensores en latex

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos

Los extensores en latex tendran un costo de $ 26,00 dolares y tiene como
Caracteristicas:

v' 65cm.
v" Manual ejercicios incluido.

4.4.9.6 Colchoneta yoga

Gréfico 35 Colchoneta

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos

El costo por cada colchoneta de yoga es de $ 12.00 délares.
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4.4.9.7 Step aerobic tentable

Gréfico 36Step aerobic tentable

Fuente: Centro de Rehabilitacion y terapia fisica Villalobos
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

Tiene un costo de $ 210,00 dolares y sus caracteristicas son:

v Peso maximo usuario: 100 Kg. Y su Tamafio: 68 x 29 x 10 cm.

<

Ejercicio cardiovascular que ayuda a mejorar la resistencia, el estado fisico
en general y quemar calorias.

Fortalece y tonifica piernas, muslos, pantorrillas, cadera y gluteos.
Superficie antideslizante. Y Chasis resistente y ligero.

Alturas step regulable 10/15 cm (3.9/5.9 inch)

Facil de transportar y almacenar. Y Unisex.

DN N NN

4.5 Anélisis econémico y financiero

La ultima etapa de este trabajo de investigacion es el estudio de factibilidad
economica y financiera del proyecto, esta informacion por lo general muestra los
puntos fuertes y débiles que deben ser reconocidos, para adoptar acciones
correctivas y los fuertes deben ser atendidos para utilizarlos como fuerzas

facilitadoras en la actividad de direccion.
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La sistematizacion de la informacion financiera consiste en identificar y ordenar
todos los items de inversiones, costos e ingresos que puedan deducirse de los
estudios previos, en este estudio se empieza a conocer los egresos e ingresos que
se proyectan en el periodo dado, arrojando un resultado sobre el cual se

fundamentara la decision.

Pretende determinar cudl es el monto de los recursos econdmicos necesarios para
la realizacion del proyecto, cudl sera el costo total (abarca las funciones de
administracién y ventas), los que serviran como base para la parte final y
definitiva del proyecto, que es la evaluacion econémica, la que es muy importante

para la toma de decisiones sobre la vida del proyecto.

45.1 Inversion inicial

Las inversiones necesarias para la puesta en marcha delproyecto del centro de
terapia y rehabilitacion fisica para personas con discapacidad en la comuna
Palmar del cantén Santa Elena, que ofrecera los servicios de terapia fisica asistida,
bailoterapia, aquaerobic, hidroterapia, crioterapia, termoterapia, electroterapia,
masoterapia y el servicio de tina de hidromasaje se detallan a continuacion:

Tabla 25Inversion inicial

Inversion en Terrenos 6.000,00
Inversion infraestructura 87.993,19
Inversién en Equipos para terapias 7.976,72
Inversién equipo de computacion 2.600,00
Inversién muebles yenseres 6.258,60
Inversién equipo de oficina 4.162,00
InversiGn maquinarias 12.243,00
Total activos fijos 127.233,51
Inversién en capital de trabajo 14.172,91
Inversion total 141.406,42

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Terreno.-De las inversiones en activos fijos, que serealizaran en el proyecto, esta
en primer lugar el terreno que esta ubicado en la comuna Palmar del canton Santa
Elena frente en el barrio Santa Verdnicay cuyo valor asciende a los $ 6000,00

como un bien tangible de la empresa.

Infraestructura.-De esta misma forma es conveniente mencionar que la
infraestructura estara construida de hormigén armado y en su disefio consta cada
una de las areas de terapia fisica y rehabilitacion acorde con cada una de las

necesidades de las personas que tienen algun tipo de discapacidad.

El valor establecido para la construccién de la infraestructura del centro de terapia
y rehabilitacion es de $ 87.993,19, dentro de esta inversion es necesario aclarar
que también se encuentra incluida la instalacion de redes eléctricas y sistema de
desaglie respectivamente y que para mayores detalles se presenta a continuacion:

Tabla 26Presupuesto de Infraestructura

Presupuesto en materiales de construccion $ 59.446,09
Mano de obra para construccion $ 20.102,50
Materiales instalacion de sistema eléctrico $ 3.632,20
Mano de obra para instalacion sistema eléctrico $ 1.084,50
Materiales sistema de agua $ 147190
Mano de obra para instalacion sistema de agua $ 2.256,00
TOTAL $ 87.993,19

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

Equipos de terapias.-Constituyen también activos fijos del centro de terapia y
rehabilitacion fisica, los equipos para terapias, entre los que se encuentran:
escalera metélica, Sauna (todo incluido), andador para personas mayores,
colchonetas, grabadora Sony Cfd-s32, pesas, handballs (Pelotitas de mano), pelota

aer6bica 65cm con bomba de aire y bolsa para llevar, camillas, termos
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metalicos. También mancuernas speedo, pesas de espuma, manoplas de neopreno,
tobilleras de gomaespuma, cilindros largos de gomaespuma, almohadilla eléctrica
cervical- dorsal HKN, extensores en latex, step aerobic tentable.Toda la inversion
en equipo se detalla en el anexo N° 8, la inversion en equipos para el centro de
terapia y rehabilitacion fisica es de $ 7.976,72 valor que corresponde inicialmente

a la puesta en marcha del proyecto.

Equipo de computacion.-Los equipos de computacion que se utilizaran son:
computadora dual core 3.0 memoria de 4 Gb, disco duro de 500 Gb, pantalla
LCD de 14”, impresora canon Mp 250 + sistema de tinta continua.El nimero de
computadoras a utilizar son 3 con su respectiva impresora, la inversién asciende a

$ 2.600,00 lo que se detalla en el Anexo N° 7respectivamente.

Muebles y enseres.-La inversion en muebles y enseres asciende a $ 6.258,60 los
mismos que estan distribuidos de la siguiente manera:Escritorio en L en
melaminico 1.50 m x 1.50 m x 0.60 m, sofa 3P GAEL + PUFF, silla giratoria
neumatica en tela, silla en metal forrada con cuerina, mesa de reuniones estructura
metalica 2.4 * 1 Mt, archivador metalico de 4 gavetas, centro de entretenimiento
IPE (PARA TV), Armario havana plus capelina 3P. 4.Esta inversion resulta
necesaria para equipamiento de cada una de las oficinas del centro de terapia y
rehabilitacion fisica, para efectos de la prestacion de cada uno de los servicios.

Equipos de oficina.-La adquisicién de equipos de oficina corresponde a la
necesidad de adecuacion de cada area, para lo cual es imprescindible que se
cuente con los equipos detallados a continuacion:teléfono fijo de escritorio
eurotel, aire acondicionado splitpanasonic 24,000 btus, TV plasma 24" panasonic
viera.El valor de estos equipos corresponde a la cantidad de $ 4.162,00 los
mismos que serviran para el desarrollo de las actividades del centro de terapia y
simultaneamente para el establecimiento de nuevas estrategias para la prestacion

de servicios.
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Maquinarias.-Las maquinarias que se detallan a continuacion es parte
imprescindible del proyecto debido a que se utilizaran en cada servicio de terapia
y rehabilitacion que brindara el centro, por lo que es necesario que se realice la
adquisicion de cada uno de ellos.

Tina Esquinera con luneta de cristal

Equipo para electroterapia combimed 2200
Auto-pasivo a pared

Caminadora

Bicicleta estaticaJkexer profesional
Cold-Hot (equipo generador de frio o calor)

A N N N N

Bicicleta reclinada Treo R108

Esta inversion es de $ 12.243,00, la misma que se vera recuperada en los afios
posteriores de la puesta en marcha del proyecto de acuerdo a los flujos que se
obtengan en los afios correspondientes.La inversion total en activos fijos para este
proyecto da como resultado el valor de $ 127.233,51 incluyendo laadquisicion de
equipos, materiales para la instalacibn de las oficinas, la inversion en

infraestructura y terrenos respectivamente.

4.5.2 Capital de trabajo

De esta misma manera es importante mencionar que el capital de trabajo es una
herramienta muy importante para el analisis interno de la empresa, pues para
poder operar, requiere de recursos que necesariamente se debe cubrir como por
ejemplo: insumos, materia prima, mano de obra, reposicién de activos fijos, etc.

Capital de Trabajo = Activo circulante — Pasivo Circulante

Pero para conocer los valores que corresponde a los gastos y obligaciones a corto

plazo utilizaremos la siguiente formula:
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NMMP = PMM x (Volumen de operaciones / 360)

NMMP = Nivel medio de masa patrimonial.

PMM = Periodo de Maduracién de la masa patrimonial.

Tabla 27Capital de trabajo

Efectivo $ 1.000,00
Almacenamiento 30 dias $ 190,63
Ventas 45 dias $ 13.300,00
Proveedores 50 dias $ 317.72
Ventas anuales $ 2.960,00
Costos de ventas $ 106.400,00
Costos de materiales $ 2.287,56

TOTAL CAPITAL DE TRABAJO $ 14.17291

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

453 Ingresos

Se conoce como ingresos al valor monetario obtenido por la venta de un producto
0 servicio, en este caso dichos ingresos sonobtenidos mediante el calculo del

pronostico de la demanda multiplicado por el precio.

Cabe mencionar que para el calculo de los ingresos se ha tomado en cuenta una

serie de factores como:

El prondstico de la demanda y la tasa de crecimiento de la demanda del servicio

en un 10% para el primer y para los afios posteriores ademas de la tasa de

crecimiento de precios en un 5%.
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Tabla 28Ingresos por ventas

INGRESOS POR VENTAS

Ingresos Por Vta. Serv. Terapias personalasistida 24.800,00
Ingresos Por Vta. Serv. Bailoterapia 24.600,00
Ingresos Por Vta. Serv. Masoterapia 5.100,00
Ingresos Por Vta. Serv. Sauna 4.500,00
Ingresos Por Vta. Serv. Equipo generador de frio ycalor 4.500,00
Ingresos Por Vta. Serv. Tina de hidromasaje 7.500,00
Ingresos Por Vta. Serv. Aquaerobic 15.000,00
Ingresos Por Vta. Serv. Equipo generador de frio 4.500,00
Ingresos Por Vta. Serv. Electroterapia 4.500,00
Total Ingresos Por Vta. De Serv. 95.000,00
I.V.A. 11.400,00
Ingreso neto $ 106.400,00

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

Los ingresos esperados en el primer afio por cada servicio prestado se reflejan en
el cuadro N° 18, cuyo valor monetario asciende a $ 106.400,00 para los afios
posteriores se tomod en consideracion la tasa de crecimiento de precios y de
demanda de cada servicio.Es necesario recalcar que la vida util del proyecto es de
10 afios, y que los ingresos desde el afio uno hasta el afio diez son positivos,locual
es muy favorable ya que s6lo se obtiene valores positivos en todos los afios de

vida del proyecto, y se incrementa paulatinamente.

4.5.4 Costos fijos

Se conoce como costos fijos a aquellos que son constantes y que incurren en el
corto y mediano plazo independientemente delacantidad de servicios que se
ofrezca, es decir aquellos cuyo monto total no se modifica de acuerdo con la

actividad.
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En otras palabras, se puede decir que los Costos Fijos varian con el tiempo mas
que con la actividad; es decir, se presentaran durante un periodo de tiempo aun
cuando no haya alguna actividad de produccion.

Tabla 29Costos fijos

Mensual Anual
Gastos administrativos
Sueldos y salarios 1.875,00 22.500,00
Servicios basicos 200,00 2400,00
Gastos de materiales de limpieza 80,00 960,00
Suministros de oficina 150,00 1.800,00
Uniforme para personal 1.200,00
Total gastos administrativos $2.322,30 $ 28.860,00
Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
Tabla 30Costos fijos
Mensual Anual
Gastos de ventas
Triptico 40,00 480,00
Hojas volantes 20,00 240,00
Pagina Web 300,00 3600,00
Mantenimiento de pagina web 30,00 360,00
Publicacion de pagina web 200,00 2400,00
Viaticos 200,00 2400,00
Tarjetas de presentacion 2,50 30,00
Total gastos de ventas $ 792,50 $9.510,00
Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
Tabla 31 Costos fijos

Gastos de mantenimiento 500,00 6000,00

M.O.D. 2.492,83 31.500,00

Insumos 190,63 2287,56

Total costos fijos $6.298,26 $ 78.157,56

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Los gastos administrativos corresponden a los sueldos y salarios del personal
administrativo y que ocasionalmente son:gerente general, un asistente social y una
cajera,los servicios basicos, materiales de limpieza, entre otros, ascienden a $
792,50 mensual y $ 28.860,00 anual.

Los servicios basicos necesarios para el funcionamiento del centro de terapia son
de 2.400,00 anuales incluyendo la energia eléctrica, el agua potable para la
prestacién de servicios de aquaterapia y los servicios normales del centro de

terapia, asi como también los equipos necesarios para la comunicacion.

Los gastos de los materiales de limpieza estan valorados en $ 960,00
correspondiente a los distintos utensilios necesarios como por ejemplo escobas
desinfectantes y otros materiales indispensables para mantener el orden y la
higiene del centro de rehabilitacién.Los suministrosde oficina ascienden a un
valor anual de $ 1.800,00 correspondiente a cada uno de los Utiles en mencionque
seran distribuidos a cada area segun sea el caso. De esta misma manera es
necesario tomar en consideracion los gastos de uniformes de personal que el
centro de terapia y rehabilitacion debera adquirir anualmente cuyo valor asciende
a $1.200,00.

Dentro de los gastos de ventas se toma en consideracion los gastos de materiales
publicitarios como hojas volantes, tripticos asi como también una pagina web que
indistintamente debera tener el centro para que pueda darse a conocer a muchas
otras personas, estos gastos corresponden a $ 9.510,00 anual.Asi mismo
anualmente se incurrird en los gastos de mantenimiento de maquinarias de las
terapias fisicas cuyo gasto mensual es de $ 500,00 y anual de $ 6000,00.La
M.O.D. de este proyecto también estd considerada dentro de los gastos los
mismos que son de $ 31.500,00 anual esta mano de obra directa esta compuesta
por 3 terapeutas y 1 enfermera indispensables para el desarrollo de las actividades
del centro de terapias y rehabilitacion fisica.
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Anualmente se estima que los gastos de insumos seran de $ 2.287,56 los mismos
que corresponden a las cremas para masoterapia, los aceites esenciales para la

aquaterapia, jabones entre otros.

455 Estado de Resultado

El Estado de resultados o Estado de pérdidas y ganancias, es un estado financiero
que muestra ordenada y detalladamente la forma de como se obtuvo el resultado
del ejercicio durante un periodo determinado. Este es dinamico, ya que abarca un
periodo durante el cual deben identificarse perfectamente los costos y gastos que
dieron origen al ingreso del mismo. Por lo tanto debe aplicarse perfectamente al
principio del periodo contable para que la informacion que presenta sea util y
confiable para la toma de decisiones. (Ver Anexos N° 20 hasta N° 23)

4.5.6 Flujo de caja proyectado

Se trata de determinar el valor proyectado a través de la estimacién de los flujos
de dinero que generard en el futuro, es decir, en dicho flujo se establecera la
liquidez y el riesgo que podra tener el centro de terapias y rehabilitacion fisica.El
flujo de caja es uno de los elementos mas importantes para la evaluaciéon del

proyecto, es el flujo de efectivo proyectado.

El analisis de los ingresos y gastos permitira establecer la rentabilidad y
factibilidad del proyecto, mediante la obtencién de las variables financieras TIR
(Tasa Interna de Retorno) y VAN (Valor Actual Neto).

Esta herramienta nos mostrard a la posicion de efectivo dentro de la empresa y
como esta varia durante el periodo del estado de resultado. Describiendo nuestro
flujo de efectivo tenemos una proyeccion a diez afios, donde mostramos los
ingresos que se van a percibir, asi como los gastos en los que se va a incurrir,

ambos con sus respectivas proyecciones.
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En el trayecto de cada afio en el flujo de caja se ve proyectado los ingresos que va
generando el proyecto, en el primer afio el flujo obtenido es de $ 12.679,28, lo que
significa que es posible cubrir con todos los gastos tantos administrativos como de
produccion. En el quinto afio el flujo de caja se ve afectado de manera
significativa por un incremento en sus ingresos de $ 53.053.21, es decir, existe un

incremento.

Para el décimo afio el incremento en los ingresos que obtiene el centro de terapia y
rehabilitacion fisica es de $ 160.981,23. Lo que deja entrever que no existe ningun
flujo negativo durante los primeros diez afios de vida del proyecto y que hasta
aqui existe una prueba de la rentabilidad del proyecto. (Ver Anexo N° 24 hasta N°
27)

Entre tanto que en el flujo de caja libre aparecen los valores que la empresa va a
invertir en activos fijos a lo largo de su funcionamiento y que por lo general
tienen una vida Util corta, como lo son los equipos de computos y los implementos
de trabajo que anualmente se adquirira; de igual forma se reflejan los valores por

valor de rescate de los activos que se han depreciado en su totalidad.

4.5.7 Financiamiento

En este proyecto la inversion total realizada incluye la adquisiciéon de equipos y
materiales para la instalacion de la oficina y la inversidn en capital de trabajo,
sumando estos valores el resultado es $ 141.406,42, por lo tanto este sera el monto

que se tendra que financiar.

La disyuntiva cuando se habla de financiamiento es saber si se lo hace con
recursos propios o mediante préstamos bancarios, dicho valor deberd ser
financiado con recursos propios, a través de la venta de acciones y un 25% debera

ser financiado por medio de préstamo bancario.
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4.5.8 Tasa interna de retorno

La tasa interna de retorno TIR, es la tasa que iguala el valor presente neto a cero.
La tasa interna de retorno también es conocida como la tasa de rentabilidad
producto de la reinversion de los flujos netos de efectivo dentro de la operacion
propia del negocio y se expresa en porcentaje.Se utiliza para decidir sobre la

aceptacion o rechazo de un proyecto de inversion.

En base a los resultados obtenidos del flujo de caja la tasainterna de retorno es de
35% esta tasa es la TIR y representa la rentabilidad del proyecto, es decir,muestra
al inversionista la “tasa de interés” maxima a la que debe contraer préstamos, sin
que se incurra en futuros fracasos financieros, o dicho de otro modo, es la “tasa de
interés” mas alta que el inversionista podria ganar sin perder dinero y que a la vez

representa la viabilidad del proyecto dado una TIR del 35%.

3.4.7 Valor actual neto

Es el método méas conocido a la hora de evaluar proyectos de inversion a largo
plazo. El valor presente neto permite determinar si una inversion cumple con el

objetivo bésico financiero: maximizar la inversion.

Permite determinar si dicha inversion puede incrementar o reducir el valor.Su
principal objetivo es actualizar todos los flujos futuros al periodo inicial (cero),
compararlos para asi verificar si los beneficios son mayores que los costos.

Para la factibilidad del proyecto:

Con este indicador de evaluacion se logra conocer el valor del dinero actual que
va a recibir el proyecto en el futuro, a una tasa de interés y un periodo

determinado para comparar con la Inversion Inicial.
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El valor actual neto es la diferencia entre los costos de inversion de un proyecto y
lo que vale en el mercado; para ello, se toma en cuenta los ingresos y egresos
descontados a una tasa de rendimiento que los inversionistas requeriran por haber

asumido el riesgo de implementar el proyecto.

Esta tasa de descuento se la determina a través de una tasa de interés real que se
pagaria por un crédito, actualmente la tasa de interés maxima dictada por el Banco
Central del Ecuador es del 10.21%.

Por lo tanto la tasa de descuento y por ende la tasa exigida por los inversionistas
que estuvieran interesados en invertir en este proyecto seria del 10.21%. El VAN
que se obtuvo fue de $ 897.535,94, lo cual indica que el proyecto es viable y
factible financieramente hablando, ademas de ser rentable ya que esta generando

un valor superior al exigido por el inversionista.

4.5.9 Periodo de recuperacion de la inversion

El periodo de recuperacion de la inversion es de 4 afios, 11 meses y 21 dias lo cual
es justificado debido a que la cantidad de dinero que se necesita para la puesta en

marcha del proyecto es un poco alta.

Aunque esto no significa que este capital no se pueda recuperar al contrario es una
inversion fuerte que se realiza con la finalidad de obtener beneficios en un periodo
dado.

De acuerdo con el flujo de caja proyectada, y sin tomar en cuenta el valor del
dinero a través del tiempo, los inversionistas del proyecto recuperaran su capital
en el quinto afio de ejecucion del proyecto, esto representa una ventaja

competitiva porque el periodo de recuperacion es corto en relacion a la inversion.
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CONCLUSIONES

Estudio de Factibilidad econdémica para el establecimiento del Centro de Terapia y
Rehabilitacion Fisica en la Comuna Palmar del Canton Santa Elena,
resultaatractivo desde el punto de vista econdmico.En la evaluacion econémica de
un proyecto de cualquierindole, el analisis financiero se convierte en una
excelenteherramienta de apoyo en la toma de decisiones, aclarando que la
inversion inicial del proyecto asciende a un valor de 141.406,42 y que los afios de
vida del proyecto es de 10 afios obteniendo un VAN de 897.535,94 y una TIR de
35% esta tasa interna de retorno es el rendimiento esperado del proyecto de

inversion.

Teniendo en cuenta que la TIR es mayor a la tasa de descuento o tasa nominal del
10.21% establecida actualmente por el Banco Central del Ecuador por lo que se

puede determinar que el proyecto es rentable para el inversionista.

115



RECOMENDACIONES

Se recomienda la puesta en marcha del proyecto de inversiénpara el
establecimiento del Centro de Terapia y Rehabilitacién Fisica en la Comuna
Palmar del Cantén Santa Elena, debido a los indices de rentabilidad.

De esta misma manera es fundamental que la empresa, en el mediano y largo
plazo, se abra a nuevos mercados a través de la implementacion de nuevos
servicios no so6lo para la zona norte de la provincia de Santa Elena, sino también

que abarque los cantones de La Libertad y Salinas.

Asi mismo de ser posible se considere la importacion abierta, de nuevas maquinas
para satisfacer a mas personas de otras provincias. Aprovechar que el actual
gobierno, y los ministerios de salud, de trabajo, de inclusion social, y sobre todo,
la Vicepresidencia de la Republica estdn mostrando un alto interés por la insercién
social y laboral de las personas con capacidades especiales para poder realizar
campafias informativas del centro, a la vez que se contribuye al mejoramiento
continuo de las condiciones de vida de las personas que sufren de discapacidades

fisicas temporales u ocasionales.
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FUENTE DE INFORMACION

Visitas de Campo a:

Comuna Colonche Sub-centro de salud Colonche.

Comuna Dos Mangas Dispensario médico del seguro social

Campesino de Dos Mangas.

Comuna Guangala Sub-centro de salud Guangala.

Comuna Manglaralto Centro de salud hospital de
Manglaralto.

Comuna Monteverde Sub-centro de salud Monteverde.

Comuna Olon Sub-centro de salud Olon.

Comuna Palmar Centro de atencion integral a la salud

sexual reproductiva.
Dispensario médico del seguro social
campesino de Palmar.

Dispensario nuestra sefiora de Fatima
Comuna San Pablo Sub-centro de salud San Pablo.

Centro médico nuestra sefiora de la

consolacion de las hermanas

Dispensario médico del seguro social

campesino
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GLOSARIO

Acupuntura: Es una técnica de medicina tradicional china que trata de la
insercién y la manipulacion de agujas en el cuerpo con el objetivo de restaurar la

salud y el bienestar en el paciente.

Forma parte de las llamadas medicinas alternativas, las cuales se caracterizan por

su limitada evidencia clinica en estudios cientificos.

Alteraciones neurologicas: Las alteraciones neuroldgicas no son considerados
clasicamente manifestaciones extra-intestinales tipicas dentro de la enfermedad
inflamatoria intestinal, pero la realidad clinica revela que no es escaso el nimero
de pacientes que presentan en la fase inicial de la enfermedad, en las fases de
actividad o en los periodos de remision signos y sintomas de desérdenes

neurolégicos.

Aparato locomotor: El aparato locomotor permite al ser humano o a los animales
en general interactuar con el medio que les rodea mediante el movimiento o

locomocion.

Autismo: EIl autismo es un trastorno del desarrollo, permanente y profundo.
Afecta a la comunicacion, imaginacion, planificacion y reciprocidad emocional.
Los sintomas, en general, son la incapacidad de interaccion social, el aislamiento
y las esterotipias (movimientos incontrolados de alguna extremidad, generalmente

las manos).
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Beneficencia: Virtud de hacer bien//. Conjunto de fundaciones benéficas y de
servicio gubernativos referente a ellas, a sus fines y a los haberes y derechos que
le pertenecen//. Caridad Social asociada al socorro de los desvalidos.

Caridad: Una de las tres virtudes teologales, que consiste en amar a Dios sobre
todas las cosas y al préjimo como a nosotros mismos//.

CONADIS:EI Consejo Nacional de Discapacidades, CONADIS, es un organismo
autobnomo de carécter publico, creado en agosto de 1992, a través de la Ley 180
sobre Discapacidades.

Ejerce sus atribuciones a nivel nacional, dicta politicas, coordina acciones y
ejecuta e impulsa investigaciones sobre el area de las discapacidades. Su
conformacion es democratica, pues participan todas las organizaciones publicas y
privadas vinculadas directamente con las discapacidades.

Discapacidad: La disminucién de una capacidad en algin area
especifica//.Cualquier restriccion o falta de capacidad para llevar a cabo una
actividad en la forma, o dentro del rango, considerados adecuados para las

personas que se estiman como “normales” o “no discapacitadas”.

Discapacidad Auditiva: Alteracion de la Audicién.

Discapacidad Fisicas: Personas con perdida en la capacidad fisica.

Las principales enfermedades asociadas son: Paralisis Cerebral, Parkinson,
Esclerosis Multiple, Paraplejia, Tetraplejia, Hemiplejia, Secuelas de Poliomielitis,
Displasia, Distrofia Muscular, Espina Bifida, entre otras.
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Discapacidad Intelectual:La discapacidad intelectual es definida entonces como
una entidad que se caracteriza por la presencia de Limitaciones significativas en el
funcionamiento intelectual o Limitaciones significativas en la conducta
adaptativa.

Discapacidad Mental: Personas con dificultades en el plano intelectual.

La deficiencia mental es un trastorno definido por la presencia de un desarrollo
mental incompleto o detenido, caracterizado principalmente por el deterioro de las
funciones concretas de cada etapa del desarrollo y que afectan a nivel global la

inteligencia: las funciones cognitivas, del lenguaje, motrices y la socializacion.

Discapacidad Motora:Tienen una serie de caracteristicas fisicas, derivadas
directa o indirectamente de su alteracion neuroldgica. Logran ciertas habilidades
motrices en forma mas lenta y/o distorsionada e incluso es posible que no las

adquieran.

Discapacidad Visual: Personas con disminucion en la capacidad visual.

Discriminacién: Es el acto de separar o formar grupos de personas a partir de un

criterio o criterios determinados.

Electrologia médica: Parte de la fisica relativa a las aplicaciones médicas de la

electricidad.

Enfermedades genéticas: Una enfermedad o trastorno genético es una condicion
patoldgica causada por una alteracion del genoma. Una enfermedad genética
puede ser hereditaria 0 no; si el gen alterado esta presente en las células
germinales (6vulos y espermatozoides) sera hereditaria (pasara de generacién en

generacion).
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Enfermedades Congénitas o adquiridas: Son aquellas que se manifiestan
desde el nacimiento, ya sea producida por un trastorno durante el desarrollo
embrionario, durante el parto, 0 como consecuencia de un defecto hereditario.

Ejercicios: Ejercicio fisico se considera al conjunto de acciones motoras
musculo-esqueléticas. El ejercicio fisico puede estar dirigido a resolver un
problema motor concreto. Las acciones motoras pueden ser agrupadas por la
necesidad de desarrollar alguna cualidad fisica como la fuerza, la velocidad,

coordinacion, flexibilidad y resistencia.

Ejercicios terapéuticos: El ejercicio terapéutico es la prescripcién de movimiento
corporal para corregir un deterioro, es una forma de tratamiento de diferentes

afecciones, sino que también un arma preventiva.

Estudio biopsicosocial:La direccion biopsicosocial es un modelo holistico de
salud y enfermedad que considera al individuo un ser que participa de las esferas
bioldgicas, psicoldgicas y sociales. Para este modelo, no se entiende ya la
enfermedad como la mera ausencia de salud, o simplemente de la salud fisica,
sino que ademas cualquier alteracién psicoldgica o social puede determinar el

estado de enfermedad/discapacidad de un individuo.

Estudio clinico:Un estudio clinico es un estudio de investigacién médica que
busca por una manera mejor de tratar una enfermedad particular. Cada estudio
clinico comienza cuidadosamente repasando el mejor tratamiento actual para

cierta enfermedad.

Entonces, los doctores y los investigadores consideran qué se puede hacer
diferente para poder salvar mas vidas o ayudar a los pacientes a tener una calidad

de vida mejor durante y después del tratamiento.
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Estudio Genético: Analisis de sangre que estudia los genes de una persona para
determinar si corre riesgo de padecer cierta enfermedad que se transmiten de una
generacion a la siguiente.

Esquizofrenia: Es un diagndstico psiquiatrico en personas con un grupo de
trastornos mentales cronicos y graves, caracterizados por alteraciones en la

percepcién o la expresion de la realidad.

Fascia: Es la envoltura de tejido conjuntivo que realiza un namero importante de
funciones, incluyendo la envoltura y el aislamiento de uno o mas musculos. Por
extension, se aplica a cualquier envoltura estructural y que proporciona ayuda y

proteccion estructural.

Fenomenologia: Es una parte o ciencia de la filosofia que estudia y analiza los
fendmenos lanzados a la conciencia, es decir, las esencias de las cosas. Dicho de
otro modo, la fenomenologia es la ciencia que estudia la relacidon que hay entre los
hechos (fendmenos) y el ambito en que se hace presente esta realidad (psiquismo,

la conciencia).

Fisioterapia: La ciencia del tratamiento a través de: medios fisicos, ejercicio
terapéutico, masoterapia y electroterapia. Ademas, la Fisioterapia incluye la
ejecucion de pruebas eléctricas y manuales para determinar el valor de la
afectacion y fuerza muscular, pruebas para determinar las capacidades
funcionales, la amplitud del movimiento articular y medidas de la capacidad vital,

asi como ayudas diagnosticas para el control de la evolucion.

Genetica clinica: La genética médica se refiere a su aplicacion en la medicina. El
campo de aplicacion de la genética médica es amplio y variado. Incluye diferentes
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campos individuales como la genética clinica, la genética bioquimica, genética

molecular, la genética de enfermedades comunes y la consejeria genética.

Hermenéutica: Es el conocimiento y arte de la interpretacion, sobre todo de
textos, para determinar el significado exacto de las palabras mediante las cuales se
ha expresado un pensamiento.

Hidroterapia: Es la utilizacion del agua como agente terapéutico, en cualquier
forma, estado o temperatura ya que es la consecuencia del uso de agentes fisicos
como la temperatura y la presion. Se define como el arte y la ciencia de la

prevencion y del tratamiento de enfermedades y lesiones por medio del agua.

Hipoacusias: Denominamos sordera o hipoacusia al déficit funcional que ocurre
cuando un sujeto pierde capacidad auditiva, en mayor o menor grado. Llamamos
umbral auditivo al estimulo sonoro mas débil (de menor intensidad) que es capaz

de percibir un determinado oido.

IESS: EI Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social es una entidad, cuya
organizacion y funcionamiento se fundamenta en los principios de solidaridad,
obligatoriedad, universalidad, equidad, eficiencia, subsidiariedad y suficiencia. Se
encarga de aplicar el Sistema del Seguro General Obligatorio que forma parte del

Sistema Nacional de Seguridad Social.

Liberacién mio-fascial: La liberacion mio-fascial es una forma de manipulacion
del cuerpo que tiene como objetivo devolverle el equilibrio mediante la liberacién

de la tensién en la fascia.

Limitacion funcional: Restriccién de las capacidades fisicas o mentales para

efectuar las tareas que requiere una vida independiente
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Manipulacion ortopédica: Dentro de la terapia manual se incluye la
manipulacion, el desenvolvimiento y la recuperacion activa de las articulaciones

rigidas para lograr asi el movimiento original del cuerpo.

Masajes: El masaje es una forma de estimulo fisico, de preferencia, manual sobre
el organismo que provoca reacciones bioldgicas, metabdlicas, psicolégicas y
sociales beneficiosas. Probablemente es la herramienta terapéutica mas antigua
que el ser humano utilizé para proporcionar se un recurso natural contra el dolor.

Meédico: Un médico es un profesional que practica la medicina y que intenta
mantener y recuperar la salud humana mediante el estudio, el diagndstico y

tratamiento de la enfermedad o lesién del paciente.

Ministerio de Salud: El Ministerio de Salud Publica (MSP) es el organismo
publico de la Nacion Ecuatoriana encargado de atender las cuestiones
administrativas relacionadas con el servicio de salud, entre ellas las cuestiones de
epidemiologia, campafias de vacunacion, control sanitario de las fronteras y

nacional.

Misién Manuela Espejo:La Mision Solidaria Manuela Espejo es una cruzada sin
precedentes en la historia del Ecuador; es un estudio cientifico - médico para
determinar las causas de las discapacidades y conocer la realidad biopsicosocial
de esta poblacién desde los puntos de vista biolégico, psicoldgico, social, clinico
y genético, con el fin de delinear politicas de Estado reales, que abarquen

multiples &reas como salud, educacion y bienestar social.

Motricidad: Se refiere a la capacidad de mover una parte corporal o su totalidad,
siendo éste un conjunto de actos voluntarios e involuntarios coordinados y

sincronizados por las diferentes unidades motoras (musculos).
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Moxibustién: Es una terapia de la medicina oriental que utiliza la raiz prensada
de la planta altamisa o artemisa a la que se le da forma de cigarro puro
denominado moxa. Juega un importante rol en los sistemas de medicina de China,
Japon, Corea, Vietnam, Tibet, Mongolia. Los proveedores usualmente envejecen
la altamisa y la muelen hasta convertirla en polvo; y los practicantes lo queman o
lo procesan aln mas en escamas que recuerdan a cigarros. A veces lo usan
indirectamente, con agujas de acupuntura, y otras lo queman "sobre™ la piel del
paciente.

Ortesis: Las Ortesis (a veces llamadas drtesis) son elementos que se insertan en
los zapatos para corregir formas de caminar anormales o irregulares. No son s6lo
plantillas para elevar el puente o arco del pie, aunque hay quien usa el término
“archsupport” (soporte para el arco del pie) para describir las Ortesis, y quiza sea

ese término el que mejor ayude a entender lo que son.

Cumplen funciones que hacen mas comodo y eficiente caminar, correr y estar de
pie, cambiando ligeramente los angulos en los que el pie golpea la superficie por

la que camina o corre.

Ortodoxo: Que sigue fielmente los principios de una doctrina o una tendencia o

que cumple unas normas tradicionales y generalizadas.

Paramédico: Un paramédico es un para profesional médico,es decir, un
profesional que atiende pacientes a lado del médico, el enfermero es su prototipo.
Hoy este paramédico de ambulancias es un diplomado de atencion de emergencias
médicas, usualmente miembro de un servicio extra hospitalario de atencion de
emergencias, responde y atiende emergencias o urgencias médicas y de trauma en

el ambiente o nivel pre hospitalario.
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Pardmetros: EI término pardmetro puede hacer referencia a Pardmetros
estadisticos y se trata de una funcién definida sobre valores numéricos de una

poblacién, como la media aritmética, una proporcién o su desviacion tipica.

Paraplejias: La paraplejia o paraplejia es una enfermedad por la cual la parte
inferior del cuerpo queda paralizada y carece de funcionalidad. Normalmente es
resultado de una lesion medular o de una enfermedad congénita como la espina
bifida. Una poli neuropatia puede tener también como consecuencia la paraplejia.
Si los brazos se ven afectados también por la paralisis la enfermedad se denomina
tetraplejia.

Prevencion: Prevenir significa “antes de venir”, es decir, actuar para que un
problema no aparezca o al menos para que disminuyan sus efectos; igualmente
connota: preparacion organizacién, aviso, perspectiva, disponer con anticipacion,

prever.

Pre-locutiva: Se denomina sordera pre-locutiva a aquella que ha sido adquirida
antes de los tres afios de edad, aunque en muchas ocasiones seria mas correcto

hacer esta clasificacion atendiendo al nivel de desarrollo linguistico alcanzado.

Post-locutiva: Esta denominacion se utiliza para designar aquellas sorderas que
se adquieren entre los tres y los cuatro afios, 0 mas concretamente, cuando ya se

haya desarrollado el lenguaje.

Protesis: La protesis es una extension artificial que reemplaza o provee una parte

del cuerpo que falta por diversas razones.

Rehabilitacién: La rehabilitacion es la especialidad médica que engloba el
conjunto de procedimientos médicos, psicoldgicos, sociales, dirigidos a ayudar a
una persona a alcanzar el mas completo potencial fisico (véase fisioterapia),
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psicoldgico, social, laboral y educacional compatible con su deficiencia
fisiologica o anatomica y limitaciones medioambientales, intentando restablecer o

restaurar la salud.

Rehabilitacion funcional: Conjunto de métodos que tiene por finalidad la
recuperacion de una actividad o funcion perdida o disminuida por traumatismo o
enfermedad Se dice de los sintomas y trastornos en los cuales la alteracion
morbosa de los drganos no va acompafiada de lesiones visibles y es, por tanto,
susceptible de desaparicion rapida y total.

Seguro Social Campesino:EIl Seguro Social Campesino es un régimen especial
del Seguro Universal Obligatorio, que protege a la poblacion rural y a las personas

dedicadas a la pesca artesanal.

Servicio médico: Esta destinado al control y a la prevencion de dolencias que

puedan afectar la salud de las personas que conforman la comunidad.

Sindrome Down: EI sindrome de Down (SD) es un trastorno genético causado
por la presencia de una copia extra del cromosoma 21 (o una parte del mismo), en
vez de los dos habituales (trisomia del par 21), caracterizado por la presencia de
un grado variable de retraso mental y unos rasgos fisicos peculiares que le dan un

aspecto reconocible.

Sistema endocrino-metabdlico: El sistema endocrino o enddcrino es un sistema
de glandulas que segregan un conjunto de sustancias llamadas hormonas, que

liberadas al torrente sanguineo regulan las funciones del cuerpo.
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Es un sistema de sefiales similar al del sistema nervioso, pero en este caso, en
lugar de utilizar impulsos eléctricos a distancia, funciona exclusivamente por

medio de sustancias (sefiales quimicas).

Sistema inmunitario: Es aquel conjunto de estructuras y procesos bioldgicos en
el interior de un organismo que le protege contra enfermedades identificando y

matando células patdgenas y cancerosas

Sistematico: Que sigue o0 se ajusta a un sistema.

Somaticos: Significa que "afecta a todo el cuerpo”, en lugar de una sola parte o
un solo érgano.
Terapéutico: Parte de la medicina que tiene por objeto el tratamiento de las

enfermedades.

Terapias: Tratamiento o terapia es el conjunto de medios de cualquier clase cuya

finalidad es la curacién o el alivio de las enfermedades o sintomas.

Terapia acuatica: Utiliza el juego en el agua para el logro de objetivos sin apenas

esfuerzo.

Terapias fisicas: Profesion de la ciencia de la salud, caracterizada por buscar el
desarrollo adecuado de las funciones que producen los sistemas del cuerpo, donde
su buen o mal funcionamiento, repercute en la cinética 0 movimiento corporal
humano. Interviene cuando el ser humano ha perdido o se encuentra en riesgo de
perder o alterar de forma temporal o permanente el adecuado movimiento y con
ello las funciones fisica mediante el empleo de técnicas cientificamente

demostradas.
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Tratamientos pasivos: Procedimiento empleado en una experiencia o en la
elaboracion de un producto para un paciente, se dice del sujeto que recibe una

accion, en la que no interviene de manera involuntaria.

Tratamientos activos:Procedimiento empleado en una experiencia o en la
elaboracion de un producto para un paciente, Se dice del sujeto que recibe una

accion, en la que no interviene de manera voluntaria.

Trastornos psicticos: Se denominan como Trastornos Psicoticos aquellas
patologias en las que se presenta sintomas psicoticos como principal
caracteristica. La psicosis es un trastorno mental mayor, de origen emocional u
organico, que produce un deterioro de la capacidad de pensar, responder
emocionalmente, recordar, comunicar e interpretar la realidad.

Trastornos cerebrales.Un trastorno genético es una enfermedad causada por una
forma diferente de un gen, llamada "variacién" o una alteraciéon de un gen,
Ilamada “mutacion”. Los trastornos cerebrales genéticos afectan especificamente

el desarrollo y la funcion del cerebro.

Tetraplejias: La tetraplejia o cuadriplejia es un sintoma por el que se produce
parélisis total o parcial en brazos y piernas causada por un dafio en la médula

espinal, especificamente en alguna de las vértebras cervicales.

Ultrasonido: Un ultrasonido es una onda acuUstica 0 sonora cuya frecuencia esta

por encima del espectro audible del oido humano (aproximadamente 20.000 Hz).
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Anexo 1Discapacitados por centro de salud y parroquia

Numero de discapacitados por

Discapacitado por parroguia

N° de

Nombre de los centro de salud Parroquias Discapacitado
centro de salud Inf. centro de salud q por ps rroguia
Sub-centro de salud San Pablo 13
Centro médico nuestra sefiora de la
consolacién hermanas misionera Narcisa 10 98
de Jesus (San Pablo)
Centro de salud del seguro social 75
campesino IESS San Pablo
Sub-centro de salud Monteverde 12
Centro de atencidn integral a la salud 5
sexual reproductiva
Dispensario nuestra sefiora de Fatima 15 Parroquia
(Palmar) 233 Colon?:he 415
Centro de salud del seguro social
campesino IESS Palmar 170
Sub-centro de salud Colonche 17
Sub-entro de salud Guangala 14
Sub-centro de salud hospital Manglaralto 168
Instituto ecuatoriano de seguridad social - 211 Parroquia 260
seguro social campesino - dispensario 35 Manglaralto
comuna Dos Mangas
Sub-centro de salud Olén 8
Total 542 542 675

Fuente: McGraw Hill Cuarta Edicién
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 2 Distribucién de la planta

34 mt
S == =
Entrada al Centro : ' Zonade parqueadero
4 mt Entrada Principal 4 mt 4 mt 4 mt 4 mt
/r Asistente Social Enfermeras de Sala de Termoterapia Bafios para |Bafos para |Salade
. Rehabilitacion Varones Mujeres Crioterapia
Sala de Espera # 1 @ . Iﬁl . Iﬁl )
< b . N ws
> Ee ) 2 | B2
L Pasillo
q Caja Sala de Sala de Terapia Fisica
E . Masoterapia - -
B 12 ' = =
NResidencia % % : ~_¥:ﬂ
5 Q Sala de Espera # 2 Q 4 5
\ g g
Bafio Mujeres Bafio Varones Pasillo
g . c[l Sala de Electroterapia Sala de Juntas
5 ‘ (@]
E% Secretaria de Gerencia Bodega materiales de
™ L Limpieza @ . QD
Gerencia
5 L G@ l Bodega de insumos UQU
8 mt

4 mt

4 mt

6 mt

Salida al Patio

Bafio Mujeres

Bafio Varones

Pista de Bailoterapia

4 mt 4 mt
8mt
Areas verdes Piscina P
Vestidor # 1
&M Vestidor # 2

Salida de emergencia

5mt

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 3Guia de Encuesta
UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENA
FACULTAD DE CIENCIAS ADIMISTRATIVAS
CARRERA DE ADMINISTRACION DE EMPRESAS

Objetivo: Diagnosticar las condiciones de las personas con discapacidad
en la zona norte de la Provincia de Santa Elena para la evaluacion de la
idea de creacion de un Centro de Terapia y Rehabilitacion para personas
con discapacidad en la Comuna Palmar.

Nombre:

Parroquia:

Direccion:

Edad:0 - 9 [] 10-20[] 21-33[] 32-42 ]
43-53 [_]4-64 65-75[__]6 en adelante [_] ]

Sexo: Hombre [] Mujer []

1.- ;Qué opina del apoyo que brinda actualmente el Estado a personas
con discapacidad?

2.- ¢Ha recibido algun tipo de ayuda econémica por parte del estado o
de alguna institucién?

Si ] No []

¢Cual?
3.- ¢ Tiene algun tipo de trabajo actualmente?
Si 1 No []

¢Cual?
4.- ¢ Se encuentra afiliado/a a algun tipo de seguro médico?
Si [ 1 No []

¢Por qué?
5.- ¢ Cual es el seguro con el que cuenta?

6.- ¢ Con cuanta frecuencia visita al médico?
1 vez por semana[_] Cada 15 dias[_] Cada mes[ ] De vez en cuando [_|

7.- ¢ El médico que visita es especialista en personas con discapacidad?
Si ] No []

8.- ¢ Cual fue el motivo de su discapacidad?

Enfermedad [_] Accidente [ ]  Nacimiento [_] Hereditario [ ]

Otros [ ] Especifique
9.- ¢ Posee usted el carnet de afiliacion al CONADIS?
Si ] No[_] ¢Por qué?

10.- ¢ Cual de las siguientes discapacidades posee?

Fisica [1 Sensorial [_] Intelectual[_] Psiquicas[ ]  Otro[_]
Especifique
11.- ¢Cuanto estaria dispuesto a pagar por un servicio de
rehabilitacién y terapia fisica?

1000 [] 2000 [] 3000[] 4000 [] omas []

12.- ¢Ha escuchado actualmente sobre algin programa de ayuda para
personas con discapacidad?

13.- ¢(Cual es el mas alto nivel de educacién formal que usted ha
completado?

INFA ] CNH []
Secundaria  [] Universidad []
14.- ¢Ha sido usted victima de algun tipo de la discriminacién y por
quién?

Si H

No

15.- ;Considera necesario la creacion de un Centro de Rehabilitacion

para personas con discapacidad en la zona norte de la Provincia de
Santa Elena?

Primaria[_]




Anexo 4Presupuesto de materiales de construccion

Cant. | Med. Descripcion P. Unit. | P. Total
1435| Sacos |Cemento 5,85 8.392,17
17075 | Unidades | Bloque 0,40 6.830,00
9| Quintales | Varilla de 12 41,80 376,20
30 | Quintales | Varilla de 8 37,00 1.110,00
47 | Quintales | varilla de 10 76,02 3.572,71
565| Metros |Piedra base 10,00 5.650,00
145| Libras | Alambre 1,09 158,53
135| Unidad |Tablas de encofrado 3,50 472,50
62| Unidad |Cuartones de encofrado 2,80 173,60
45| Unidad |Cafas 2,00 90,00
300| Metros |Piedra ripio 16,07 4.821,42
75| Metros | Arena gruesa 20,00 1.500,00
112| Metros |Arena fina 21,50 2.408,00
27| Unidad |Puertas madera 350,00 9.450,00
12| Unidad |Ventana 45,00 540,00
121| Unidad |Palo chanul 12,00 1.452,00
212 | Unidad |Tiras de chanul 3,00 636,00
79| Libras |Clavos 1,09 86,37
170| Plancha |Eternit 8" 14,60 2.482,00
716| Metros |Ceramicas 30x30 8,50 6.086,00
37| Galén |Silca 4,50 166,50
54| Fundas |Polvo 1,00 54,00
580| Metros |Tumbado 3,50 2.030,00
27| Galones | Empaste 8,00 216,00
18| Galones |Pintura 14,00 252,00
3| Unidades | Rodillos 4,50 13,50
3| Unidades | Brochas 2,20 6,60
6 | Unidades | Inodoro 70,00 420,00
Total materiales para construccion $ 59.446,09

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 5Mano de Obra para Construccion

Cant.| Med. Descripcion P. Unit. P. Total
121 |Unidad | Pilares 27,00 3.267,00
25| Unidad | Vigas de amarres 27,00 675,00
828|m2 Contra piso 2,50 2.070,00
1219|m 2 Pegado de blogues 1,50 1.828,50
1544 |m 2 Enlucido 5,50 8.492,00
580|m2 Colocada de techo 6,50 3.770,00
580 |m2 Colocada de tumbado 3,50 2.030,00
Total mano de obra para construccion $20.102,50
Total construccion $ 79.548,59

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

Anexo 6Materiales sistema eléctrico

Cant.| Med. Descripcion P.Unit. | P. Total
62 | Cajas | Octagonal 0,35 21,70
6| Cajas | Bracker 30 am 4,90 29,40
17 | Unidad | Bracker p/c 6e 4,90 83,30
89| Cajas |Rectangulares 0,30 26,70
27 | Unidad | Interruptores 1,60 43,20
7| Unidad | Toma 220 3,00 21,00
32| Unidad | Toma corriente 2,30 73,60
5| Unidad | Toma de teléfono 2,75 13,75
3| Unidad | Toma de TV 2,45 7,35

120 | Unidad | Tubos 1/2 0,70 84,00
42| Unidad | Tubos 3/4 1,20 50,40
41| Rollo | Cable N°12 46,50 1.906,50
18 | Rollo | Cable N°14 46,50 837,00
1|Rollo | Cable teléfono 45,00 45,00
1|Rollo |Cable tv 58,00 58,00
48| Metro | Cable n°4 3,30 158,40
45| Metro | Cable n°8 2,50 112,50
1| Unidad | Varilla de tierra 2 metros 9,00 9,00
8| Pag. Cinta aislante 0,90 7,20
17| Libras | Alambre galvanizado 1,10 18,70
17 | Unidad | Tubos de 4 pulgadas 1,50 25,50

Total materiales sistema eléctrico $ 3.632,20

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 7Mano de obra para Instalacién sistema eléctrico

Cant.| Med. Descripcion P. Unit. P. Total
27 | Unidad | Interruptores 8,00 216,00
45 | Puntos | De lamparas 8,00 360,00
45 | Unidad | Lamparas 2,50 112,50
25 | Puntos | De tomacorrientes 9,00 225,00
6| Puntos | De Teléfonos 7,00 42,00
3| Unidad |Punto de Tv 8,00 24,00
1| Unidad | Cable de acometida 45,00 45,00
5| Puntos | De Aire acondicionado 12,00 60,00
Total mano de obra sistema eléctrico $1.084,50
Total instalacién sistema eléctrico $4.716,70
Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
Anexo 8Materiales sistema de agua
Cant. | Med. Descripcion P. Unit. | P. Total
7| Juegos |Bafios 75,00 525,00
95| Unidad | Tubos PVS 7,50 712,50
29| Unidad |Codos 0,50 14,50
29| Unidad |Te 0,35 10,15
35| Unidad |Unién 0,50 17,50
25| Rollo | Teflon 0,25 6,25
8| Franco |Pega tubo 3,50 28,00
1| Unidad | Medidor de agua 158,00 158,00
Total materiales sistema de agua $1.471,90
Mano de obra para instalacion sistema de agua $2.256,00
Total instalacion de sistema de agua $3.727,90

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

TOTAL CONSTRUCCION 79.548,59
TOTAL SISTEMA ELECTRICO 4.716,70
TOTAL SISTEMA DE AGUA 3.727,90
TOTAL INFRAESTRUCTURA $87.993,19
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Anexo 9Activos Fijos

Descripcion Cant. Cuenta V. Unitario V. Total

Infraestructura 1 |Infraestructura 87.993,19
Terreno 1 |Terreno 6.000,00
Escritorio en L en melaminico 1,50 m x 1,50 m x 0,60 m 5 | Muebles y enseres 183,50 917,50
Sofa 3P GAEL + PUFF. 2 | Muebles y enseres 545,65 1091,30
Silla giratoria Neumatica en tela 10 |Muebles y enseres 45,78 457,80
Silla en metal forrada con cuerina 10 |Muebles y enseres 29,00 290,00
Mesa de reuniones estructura metalica 2,4 * 1 mt 1 | Mueblesy enseres 156,00 156,00
Archivador metélico de 4 gavetas 4 | Muebles y enseres 125,00 500,00
Centro de entretenimiento IPE ( para TV) 2 | Muebles y enseres 289,00 578,00
Armario havanaplus capelina 3P. 4. 12 | Muebles y enseres 189,00 2268,00
Total muebles y enseres 6258,60

Computadora dual core 3, 0 Mem. 4 Gb disco 500gb, LCD 19| 3 |Equipodecomputacion 750,00 2250,00
Impresora canon mp 250 + sistema de tinta continua 1 |Equipo de computacion 350,00 350,00
Total equipo de computacién 2600,00

Teléfono fijo de escritorio eurotel 4 | Equipo de oficina 28,00 112,00
Aire acondicionado splitpanasonic 24,000 btus 5 | Equipo de oficina 450,00 2250,00
TV plasma 24" panasonic viera 3 | Equipo de oficina 600,00 1800,00
Total equipo de oficina $4.162,00

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 10Equipo de Terapias

Descripcion Cant. Cuenta V. Unitario V. Total

Escalera metélica 2 Equipo 878,00 1756
Sauna (todo incluido) 1 Equipo 2100,00 2100,00
Andador para personas mayores 4 Equipo 212,00 848,00
Colchonetas 5 Equipo 12,00 60,00
Grabadora sony Cfd-s32 1 Equipo 54,00 54,00
Pesas 6 Equipo 8,00 48,00
Hand balls (pelotitas de mano) 8 Equipo 1,98 15,84
Pelota aer6bica 65cm con bomba de aire y bolsa para lleva 3 Equipo 21,00 63,00
Camilla 7 Equipo 120,00 840,00
Mancuernas speedo 5 Equipo 19,00 95,00
Pesas de espuma 7 Equipo 1,78 12,46
Manoplas de neopreno 7 Equipo 12,00 84,00
Tobilleras de gomaespuma 7 Equipo 1,56 10,92
Cilindros largos de gomaespuma 7 Equipo 2,50 17,50
Almohadilla eléctrica cervical- dorsal HKN 1 Equipo 450,00 450,00
Par de extensores en latex 2 Equipo 26,00 52,00
Step aerobic tentable 7 Equipo 210,00 1470,00

Total equipo de terapias 7976,72

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 11Maquinarias

Tina esquinera con luneta de cristal 1 Maquinaria 2356,00 2356,00
Equipo para electroterapia combimed 2200 2 Maquinaria 1623,00 3246,00
Auto-pasivo a pared 1 Maquinaria 325,00 325,00
Caminadora 1 Maquinaria 1800,00 1800,00
Bicicleta estatica jkexer profesional 1 Maquinaria 1621,00 1621,00
Cold-Hot (equipo generador de frio o calor) 1 Maquinaria 1236,00 1236,00
Bicicleta reclinada Treo R108 1 Maquinaria 1659,00 1659,00

Total maquinarias 12243,00

Total activos fijos $ 127.233,51

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 12Rol de Pagos

9 NONIMA DE PAGO PROVISION DE BENEFICIOS SOCIALES
v
Aell=RIS [ erRIe o ® | sueLpo |, TOTAL AZESR;E TOZAL DECIMO | DECIMO Foggo TOTAL TOTAL | TOTAL
© INGRESOS | |\ DIVIDUAL | PAGAR | TERCERO [ CUARTO | Locmn o | BENEFICIOS | mensual | ANUAL
1 Gerente General | GA 900,00 900,00 84,15| 81585 75,00 75,00 75,00 225,00 | 1.12500| 13.500,00
2 Asistente Social | GA 300,00 300,00 2805| 271,95 25,00 25,00 25,00 7500 | 37500|  4.500,00
3 Cajera GA 300,00 300,00 2805| 271,95 25,00 25,00 25,00 7500 | 37500|  4.500,00
1500,00|  1.500,00 140,25 | 1.359,75 125,00 125,00 125,00 375,00 | 1875,00| 22.500,00
5 Enfermera 1 MOD | 300,00 300,00 2805| 271,95 25,00 25,00 25,00 7500 | 37500|  4500,00
6 Terapeuta 1 MOD | 600,00 600,00 56,10 | 543,90 50,00 50,00 50,00 150,00| 750,00 |  9.000,00
7 Terapeuta 2 MOD | 600,00 600,00 56,10 | 543,90 50,00 50,00 50,00 150,00| 750,00 |  9.000,00
8 Terapeuta 3 MOD | 600,00 600,00 56,10 | 543,90 50,00 50,00 50,00 150,00| 750,00 |  9.000,00
2.100,00|  2.100,00 196,35 | 1.903,65 175,00 | 175,00 175,00 525,00 | 2.625,00| 31.500,00
TOTALES 3.600,00|  3.600,00 336,60 | 3.263,40 300,00 | 300,00 300,00 900,00 | 4.500,00 | 54.000,00

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez




Anexo 13Datos para el flujo de efectivo

TERRENO VALORES
Inversion terrenos 6.000,00
Afo inversion 0
INFRAESTRUCTURA

Inversion infraestructura 87.993,19
ATfos vida util 20
ATfo inversion 0
Valor de rescate 8.799,32
EQUIPO DE COMPUTACION

Inversién equipo de computacion 2.600,00
Afos vida util 3
Afo inversion 0
Valor de rescate 260,00
MUEBLES Y ENSERES

Inversién muebles y enseres 6.258,60
ATfos vida util 10
Afo inversion 0
Valor de rescate 625,86
EQUIPO DE OFICINA

Inversién equipo de oficina 4.162,00
ATfos vida util 5
Afo inversion 0
Valor de rescate 416,20
EQUIPO DE TERAPIAS

Inversién equipo 7976,72
ATfos vida util 5
Afo inversion 0
Valor de rescate 797,67
MAQUINARIAS

Inversién maquinarias 12.243,00
ATfos vida util 10
Afo inversion 0
Valor de rescate 1.224,30

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez




Anexo 14Prondstico de venta por servicios

- PERSONAS
PRONOSTICO DE VENTA POR SERVICIOS AL ANO
Prondstico de vta. Serv. Terapia personal asistida 620
Prondstico de vta. Serv. Bailoterapia 820
Prondstico de vta.Serv. Masoterapia 170
Pronostico de vta. Serv. Sauna 150
Prondstico de vta. Serv. Equipo generador de frio y calor 150
Prondstico de vta. Serv. Tina de hidromasaje 250
Prondstico de vta. Serv. Aquaerobic 500
Prondstico de vta. Serv. Equipo generador de frio 150
Prondstico de vta. Serv. Electroterapia 150

Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

Anexo 15Precio de servicios

PRECIO DE SERVICIOS VALORES
Precio servicio terapia personal asistida 40,00
Precio servicio bailoterapia 30,00
Precio servicio masoterapia 30,00
Precio servicio sauna 30,00
Precio servicio equipo generador de frio y calor 30,00
Precio servicio tina de hidromasaje 30,00
Precio servicio aquaerobic 30,00
Precio servicio equipo generador de frio 30,00
Precio servicio electroterapia 30,00

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Anexo 16Costo anual de servicio de masoterapia y sauna

COSTOS DE SERVICIOS

VALOR

Costo anual servicio masoterapia y sauna

2.287,56

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 17Datos varios

Tasa interés 10,21%
Inflacion 4.53%
Costo de capital 12.15%
Tasa de crecimiento precio 5%
Tasa de crecimiento de los gastos 5%
Tasa de crecimiento de demanda de servicio 10%
Impuesto a la renta 25%
.V.A 12%
Gasto mantenimiento de maquinarias 5.000,00
Inversién en capital de trabajo 14.172,91
Afio de inversion capital de trabajo 0
Capacidad de la planta 20.000
Costo mano de obra 31.500,00
Gasto de administracion 28.860,00
Gasto de venta. 9.510
Afo de vida del proyecto 10 afios

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 18Inversién inicial

ANOS 0 1 2 3 4 5 6 7 9 10
Inversidn en terrenos -7.000,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversidn infraestructura -87.993,19 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversidn en equipos -7976,72 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | -7.976,72 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversién equipo de

computacion -2.600,00 | 0,00 | 0,00 | -2.600,00| 0,00 0,00 | -2.600,00 | 0,00 0,00 | -2.600,00 0,00
Inversion muebles y enseres -6258,60 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversién equipo de oficina -4,162,00 | 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | -4.162,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversion maquinarias -12.243,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversién en capital de

trabajo -14.172,91 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 0,00
Inversion total -141.406,42 | 0,00 | 0,00| -2.600,00| 0,00 | -12.138,72 | -2.600,00 | 0,00 0,00 | -2.600,00 0,00

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 19Prondstico de venta de servicios por afo

ANOS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Pronéstico de vta. Serv.

Terapia personal asistida 620 682 750 825 908 999 1.098 1.208 | 1.329 1.462
Prondstico de vta. Serv.

Bailoterapia 820 902 992 1.091 1.201 1.321 1.453 1598 | 1.758 1.934
Prondstico de vta. Serv.

Masoterapia 170 187 206 226 249 274 301 331 364 401
Prondstico de vta. Serv.

Sauna 150 165 182 200 220 242 266 292 322 354
Prondstico de vta. Serv.

equipo generador de frio y

calor 150 165 182 200 220 242 266 292 322 354
Prondstico de vta. Serv. Tina

de hidromasaje 250 275 303 333 366 403 443 487 536 589
Prondstico de vta. Serv.

Aquaerobic 500 550 605 666 732 805 886 974 | 1.072 1.179
Prondstico de vta. Serv.

Equipo generador de frio 150 165 182 200 220 242 266 292 322 354
Prondstico de vta. Serv.

Electroterapia 150 165 182 200 220 242 266 292 322 354
Total prondsticos de vta. 2.960 3.256 3.582 3.940 4334 | 4.767 5.244 5768 | 6.345 6.980

Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 20Estado de resultado

ANOS 1 2 3 4 5
Ingresos por vta. Serv.

Terapia personal asistida 24.800,00 28.644,00 33.083,82 38.211,81 44.134,64
Ingresos por vta. Serv.

Bailoterapia 24.600,00 28.413,00 32.817,02 37.903,65 43.778,72
Ingresos por vta. Serv.

Masoterapia 5.100,00 5.890,50 6.803,53 7.858,07 9.076,08
Ingresos por vta. Serv.

Sauna 4.500,00 5.197,50 6.003,11 6.933,59 8.008,30
Ingresos por vta. Serv.

Equipo generador de frio y

calor 4.500,00 5.197,50 6.003,11 6.933,59 8.008,30
Ingresos por vta.Serv. Tina

de hidromasaje 7.500,00 8.662,50 10.005,19 11.555,99 13.347,17
Ingresos por vta. Serv.

Aquaerobic 15.000,00 17.325,00 20.010,38 23.111,98 26.694,34
Ingresos por vta. Serv.

Equipo generador de frio 4.500,00 5.197,50 6.003,11 6.933,59 8.008,30
Ingresos por vta. Serv.

Electroterapia 4.500,00 5.197,50 6.003,11 6.933,59 8.008,30
Total ingresos por vta.

DeServ. 95.000,00 | 109.725,00 | 126.732,38 | 146.375,89 | 169.064,16
I.V.A 11.400,00 13.167,00 15.207,89 17.565,11 20.287,70
Ingreso neto 106.400,00 | 122.892,00 | 141.940,26 | 163.941,00 | 189.351,86

Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 21Estado de resultado

ANOS 6 7 8 9 10
Ingresos por vta. Serv. Terapia

personal asistida 50.975,51 58.876,72 68.002,61 78.543,01 90.717,18
Ingresos por vta. Serv. Bailoterapia 50.564,42 58.401,90 67.454,20 77.909,60 89.985,59
Ingresos por vta. Serv. Masoterapia 10.482,87 12.107,71 13.984,41 16.151,99 18.655,55
Ingresos por vta. Serv. Sauna 9.249,59 10.683,28 12.339,18 14.251,76 16.460,78
Ingresos por vta. Serv. Equipo

generador de frio y calor 9.249,59 10.683,28 12.339,18 14.251,76 16.460,78
Ingresos por vta.Serv. Tina de

hidromasaje 15.415,98 17.805,46 | 20.565,30 23.752,93 | 27.434,63
Ingresos por vta. Serv. Aquaerobic 30.831,96 35.610,92 41.130,61 47.505,85 54.869,26
Ingresos por vta. Serv. Equipo

generador de frio 9.249,59 10.683,28 12.339,18 14.251,76 16.460,78
Ingresos por vta. Serv.

Electroterapia 9.249,59 10.683,28 12.339,18 14.251,76 16.460,78
Total ingresos por vta. deServ. 195.269,10 | 225.535,81 | 260.493,86 | 300.870,41 | 347.505,32
I.V.A 23.432,29 27.064,30 | 31.259,26 36.104,45| 41.700,64
Ingreso neto 218.701,39 | 252.600,11 | 291.753,13 | 336.974,86 | 389.205,96

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 22Estado de resultado-Costo de produccion

ANOS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Costo de mano de

obra 31.500,00 | 32.926,95 | 34.418,54 | 35.977,70 | 37.607,49 | 39.311,11 | 41.091,90 | 42.953,37 | 44.899,15| 46.933,09
Costo de insumos 2.287,56

masoterapia y sauna 2.391,19 | 2.499,51 2.612,73 2.731,09 2.854,81 2.984,13 3.119,31 3.260,62 3.408,33
Costo de

mantenimiento 5.000,00 | 5.226,50 | 5.463,26 5.710,75 5.969,44 6.239,86 6.522,52 6.817,99 7.126,85 7.449,70
Depreciacion de

muebles y enseres 394,29 394,29 394,29 394,29 394,29 394,29 394,29 394,29 394,29 394,29
Depreciacion de

equipo de oficina 749,16 749,16 749,16 749,16 749,16 1.917,64 1.917,64 1.917,64 1.917,64 1.917,64
Depreciacion de

equipos de 780,00

computacion 780,00 780,00 1.560,00 1.560,00 1.560,00 1.560,00 1.560,00 1.560,00 2.340,00
Total costo de

produccion 40.711,01 | 42.468,09 | 44.304,76 | 47.004,63 | 49.011,48 | 52.277,71 | 54.470,49 | 56.762,61 | 59.158,55 | 62.443,04
Utilidad bruta 65.688,99 | 80.423,91 | 97.635,50 | 116.936,37 | 140.340,38 | 166.423,68 | 198.129,62 | 234.990,52 | 277.816,31 | 326.762,92

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 23Estado de resultado-gasto operativo

ANOS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Gastos de venta 9.510,00 | 10.461,00 | 11.507,10 | 12.657,81 | 13.923,59 | 15.315,95| 16.847,55| 18.532,30 | 20.385,53 | 22.424,08
Gastos administrativos | 28.860,00 | 30.167,36 | 31.533,94 | 32.962,43 | 34.455,62 | 36.016,46 | 37.648,01 | 39.353,47 | 41.136,18 | 42.999,65
Depreciacion de

maquinarias 1.101,87 | 1.101,87| 1.101,87 | 1.101,87| 1.101,87 1.101,87 1.101,87 1.101,87 1.101,87 1.101,87
Depreciacion de la

infraestructura 3.959,69 | 3.959,69| 3.959,69 | 3.959,69| 3.959,69| 3.959,69| 3.959,69| 3.959,69| 3.959,69| 3.959,69
Depreciacion de

muebles y enseres 168,98 168,98 168,98 168,98 168,98 168,98 168,98 168,98 168,98 168,98
Depreciacion de

equipos 143581 | 1.43581| 143581 | 143581 | 143581 | 287162| 287162| 2.87162| 2.87162| 2.871,62
Total gastos

operativos 45.036,36 | 47.294,71 | 49.707,39 | 52.286,59 | 55.045,57 | 59.434,58 | 62.597,72 | 65.987,93 | 69.623,87 | 73.525,89
Utilidad antes de

impuesto 20.652,63 | 33.129,20 | 47.928,11 | 64.649,77 | 85.294,81 | 106.989,10 | 135.531,90 | 169.002,59 | 208.192,43 | 253.237,03
Impuesto a la renta 5.163,16 | 8.282,30 | 11.982,03 | 16.162,44 | 21.323,70 | 26.747,28 | 33.882,97 | 42.250,65| 52.048,11 | 63.309,26
Utilidad neta

disponible 15.489,47 | 24.846,90 | 35.946,08 | 48.487,33 | 63.971,11 | 80.241,83 | 101.648,92 | 126.751,94 | 156.144,33 | 189.927,77

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 24Flujo de efectivo y flujo de caja libre

ANOS 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Ingresos

totales 106.400,00 | 122.892,00 | 141.940,26 | 163.941,00 | 189.351,86 | 218.701,39 | 252.600,11 | 291.753,13 | 336.974,86 | 389.205,96
Costo de

produccion | 38.787,56 | 40.544,64 | 42.381,31 | 44.301,18 | 46.308,03 | 48.405,78 | 50.598,56 | 52.890,68 | 55.286,62 | 57.791,11
Gastos de

operacion 38.370,00 | 40.628,36 | 43.041,04 | 45.620,24 | 48.379,22 | 51.332,41 | 54.49556 | 57.885,76 | 61.521,71 | 65.423,73
Impuestos

totales 16.563,16 | 21.449,30| 27.189,91 | 33.727,55| 41.611,40| 50.179,57 | 60.947,27 | 73.509,91| 88.152,56 | 105.009,90
Total

flujo de

efectivo 12.679,28 | 20.269,71 | 29.328,00| 40.292,03 | 53.053,21| 68.783,63 | 86.558,72 | 107.466,77 | 132.013,97 | 160.981,23

Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 25Flujo de inversion

ANOS 1 2 3 4 5 6 7 | 8 9 10
Inversion en

terrenos -6.000,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Inversion

infraestructura -87.993,19 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Inversion en equipos | -7.976,72 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | -7.976,72 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Inversién equipo de

computacion -2.600,00 | 0,00 | 0,00 | -2.600,00 | 0,00 0,00 | -2.600,00 | 0,00 | 0,00 | -2.600,00 | 0,00
Inversion muebles y

enseres -6.258,60 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Inversién equipo de

oficina -4.162,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 | -4.162,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Inversion

maquinarias -12.243,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00
Inversidn en capital

de trabajo -14.172,91 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00 0,00 0,00 | 0,00 | 0,00 0,00 | 0,00

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 26Flujo de inversion

ANOS

1

2

3

4

5

Valor de rescate
infraestructura

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Valor de rescate
equipos

0,00

0,00

0,00

0,00

797,67

Valor de rescate
equipo de
computacion

0,00

0,00

260,00

0,00

0,00

Valor de rescate
muebles y
enseres

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Valor de rescate
equipo de
oficina

0,00

0,00

0,00

0,00

416,20

Valor de rescate
maquinarias

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Recuperacion
capital de
trabajo

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Total de flujo
de inversion

-141406,42

12679,28

20269,71

26988,00

40292,03

42128,37

Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez
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Anexo 27Flujo de inversion

ANOS 6 7 8 9 10
Valor de rescate

infraestructura 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Valor de rescate

equipos 0,00 0,00 0,00 0,00 797,67
Valor de rescate equipo

de computacion 260,00 0,00 0,00 260,00 0,00
Valor de rescate

muebles y enseres 0,00 0,00 0,00 0,00 625,86
Valor de rescate equipo

de oficina 0,00 0,00 0,00 0,00 416,20
Valor de rescate

maquinarias 0,00 0,00 0,00 0,00 1.224,30
Recuperacion capital de

trabajo 0,00 0,00 0,00 0,00 14172,91
Total de flujo de

inversion 66443,63 | 86558,72 | 107466,77 | 129673,97 | 178218,17

Fuente:Jessica Borbor Dominguez

Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez

Anexo 28VAN-TIR

VNA

$ 897.535,94

TASA INTERNA DE RETORNO

35%

Fuente:Jessica Borbor Dominguez
Elaborado por:Jessica Borbor Dominguez




