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CAPITULO 1

l.- NATURALEZA DEL PROYECTO

1.1.INTRODUCCION

Hay tres cosas en la vida que no pueden ser logradas por ningun hombre:

- No enfermarse teniendo un cuerpo que se enferma,
- No envejecer teniendo un cuerpo que envejece, y

- No morir siendo mortal.

Estos tres hechos siguen siendo indiscutibles, a pesar de los grandes logros de la
ciencia médica en el tratamiento de enfermedades y traumatismos. De cualquier
forma, nuestra expectativa de vida ha aumentado, y cada dia aumenta mas. Uno
de los grandes retos que afronta la Humanidad es como envejecer sin tantas

penurias, sino con dignidad, ¢y por qué no? , siendo felices.

La generalizacion del envejecimiento constituye un fendmeno social sin
precedentes. Las personas mayores seran uno de los grupos mas numerosos en

todas las poblaciones con necesidades concretas.

El envejecimiento puede significar una fase del desarrollo humano, donde se
viven experiencias nuevas y creativas. En estas fases criticas de la vida, hay que
aprender otra vez a marcarse nuevos objetivos y a encontrar nuevos niveles de

satisfaccion.




Envejecer adecuadamente significa utilizar y disfrutar de todas las posibilidades
que existen en la propia persona y en el entorno social, sabiendo aceptar las
propias limitaciones, la disminucion de las fuerzas y la necesidad de ser ayudado,

sin perder la independencia y la autodeterminacion, tanto como sea posible

El concepto de la vejez es muy relativo. En algunos paises en desarrollo se
considera vieja una persona de 40 6 45 afios, mientras que en los paises
industrializados una persona de esa e dad esta en la plenitud de su vida. En
aquellos paises cuyo desarrollo histérico ha logrado una economia mas
ventajosa, la vejez comienza a la edad de 70 afios. Cada vez mas la vejez se
define no tanto por la edad cronolégica de la persona cuanto por el papel que
esta desempefando dentro de 1a familia y de la sociedad.

No se puede considerar los problemas de la vejez aisladamente, ya que son
parte integral del sistema. El desarrollo econdmico y social repercute
directamente sobre la esperanza de vida de la poblacion. En Cuba es de 70
anos; en los Estados Unidos, 72 afios; mientras que en Haiti y Bolivia es de 47
anos.

En el Ecuador, segun el INEC, un organismo estatal, la esperanza de vida es
aproximadamente 71. El Estado contribuye a dicho desarrollo al proveer las
condiciones para que toda la poblacién pueda gozar de buena salud, educacion,
de un trabajo que satisfaga las aptitudes y aspiraciones de la persona, y una
economia que le permita cultivar sus talentos, gustos y habilidades. La

realizacion personal de todos los miembros de la poblacion redunda en beneficio

de toda la sociedad.




En nuestro pais, no existe una politica estatal frente a los problemas del
envejecimiento y no hay practicamente organismos publicos que se dediquen al
cuidado de los ancianos abandonados ¢ imposibilitados, y menos aun que
establezcan politicas de nutricion, ejercicio fisico, inmunizacion, transporte,
seguridad personal, servicios médicos y de rehabilitacion de la tercera edad. Las
actividades sociales predominantes en el mundo actual destacan como valores:

la energia, la salud, la belleza fisica y niegan el valor de las personas de edad.

Seria de gran provecho para toda la sociedad mantener productivos sus
miembros decanos que todavia conservan la plenitud de sus facultades vy
aptitudes y que pueden aportar con su experiencia, memoria y creatividad. "La
sociedad debe adoptar programas que tengan en cuenta no soélo las necesidades
fisicas y materiales, sino también las sicoldgicas y espirituales para- integrar

permanentemente a las personas de edad y permitir una vida plena para ellos.

Basado en lo anterior, visualizamos la necesidad de crear una residencia para
adultos mayores que fueron personas activas durante su vida, y que habiendo
llegado a su etapa de madurez, disponen de una capacidad econdémica que les
permita costearse parcial o totalmente la permanencia en un lugar que les brinde
el confort agradable y necesario , con atencion de profesionales gerontélogos, y
cuyo unico objetivo es velar por su seguridad emocional, nutricional, y fisica sin
causar molestias a sus seres queridos, ya que no quieren ser considerados como
‘carga” 6 “problema” que les impida poder atender con tranquilidad sus

actividades cotidianas.

Las residencias geriatricas se consolidan como un recurso indispensable para

una asistencia de calidad a personas mayores con demandas especificas.




1.2 NOMBRE DE LA EMPRESA

La razon social de la empresa sera “RESIDENCIA LOS ABUELOS”
Estara ubicada en el KM 22 Via a Daule.

Urbanizacion Lago de Capeira

Fecha Aproximada de Inicio de ejecucion del proyecto: Abril/ 2006

Accionistas Principales: Eco. Esperanza Sanchez de Bajafia; Ing. Ma. Belén Del
Salto Diaz; Ing. Roberto Acosta Povea.

1.3.DESCRIPCION DE LA EMPRESA

Hemos decidido crear un centro residencial en donde se proporcione una
atencion integral a personas mayores que por motivos de dependencia fisica

0 psiquica o, por causas sociales, no pueden estar en su domicilio.

Evitarle al adulto mayor el tener que desplazarse a lugares distantes a sus

domicilios para conseguir beneficios, como el estar acompafiado o que lo




atiendan. Este tipo de rotacion o el permanecer solo en casa; causa un

deterioro rapido debido a que se deprime con mayor facilidad.

Esta residencia tiene un programa que propone la atencion al adulto mayor,
logrando una mejor calidad de vida, para evitar que el miedo a ser viejo
acelere el envejecimiento. Hay que cambiar ese punto de vista, combatiendo
esto con un entrenamiento fisico y mental intensivo, ya que la actividad
intelectual y el interés por su entorno, también favorecen los recuerdos de la
vivencia marcada por un mantenimiento y orientacion de valores a lo largo de

la vida que ha tenido el adulto mayor.

El trabajo de nuestra residencia esté dirigido a la observacion y andlisis de los
profundos cambios que se estan produciendo entorno a la tercera edad, por
eso, la capacidad de disfrutar el tiempo libre, de relacionarse con una mayor

calidad de vida y con la posibilidad de alcanzar una mayor edad.

Con estos antecedentes, y tomando en consideraciéon que uno de los
accionistas es propietario de un terreno, ubicado en la Urbanizaciéon Lago de
Capeira, en donde existe la ecologia, ambiente natural y facilidad de acceso,
pensamos que es el lugar idéneo para desarrollar nuestro proyecto,
construyendo, una residencia especializada que proporciona alojamiento
permanente o temporal y atencion asistencial, integral y continua a adultos
mayores, con capacidad funcional o semifuncional que por alguna

circunstancia no pueden permanecer en su hogar.

Las razones principales que nos han llevado a desarrollar el proyecto

“Residencia los Abuelos” en el Ecuador son:

> La escasa oferta de servicio de residencias geriatricas en el Pais.
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>

>

>
>

La urgente necesidad de que el anciano viva mejor dentro de un
disefio arquitectonico integrador.

Que sienta que la mayor parte de su tiempo, su forma de vida sea
autbnoma y que este socialmente integrado

Evitar que al envejecer le sea menos traumatico mudarse.

La creacion de una demanda importante de servicios especializados

dentro de un habitat estimulante y seguro para la vejez.

El centro dispondréa en todas sus zonas de las soluciones funcionales de

disefio y rotacionales que permitan a los residentes la libre circulacion, aun de

los que tengan movilidad reducida (ayudas en pasillos y bafios, rampas para

los que se movilizan en sillas de rueda).

El centro contara con todos los servicios basicos:

>

Agua potable, con presion adecuada, procedente del abastecimiento
publico.

Agua caliente en dispositivos sanitarios

Aire acondicionado en todas sus areas, con controles que permitan a
los usuarios poner sus habitaciones en la temperatura de acuerdo a
sus preferencias.

Evacuacion de aguas a la red municipal de saneamiento.

Energia eléctrica: Instalacion con toma de tierra, mecanismos, puntos
de fuerza y de iluminacion, sistema de iluminacion y sefializacion de
emergencia.

Instalacion telefénica en todas las habitaciones, aparatos de TV
conectados a antena y en las unidades de uso comUn destinadas al
descanso.

Instalacion contra incendios.

Sistema de auxilio en las habitaciones, conectados con puestos de

control.
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CAPITULOII

2.1 PLANEACION ESTRATEGICA CORPORATIVA

>

El ser pioneros en la implementacion de este servicio en la ciudad de

Guayaquil, ha hecho que nuestros planes de accidén estén encaminados a:

Desarrollar este mercado inexplorado en la ciudad de Guayaquil

Brindar atencion con personal especializado e idoneo para atender a adultos

mayores

Ser capaz de comunicarse con el paciente de edad

Tener una actitud de optimismo en el cuidado del residente

Ser capaz de evaluar los aspectos fisicos, mentales, sociales y funcionales de
los residentes.

Ser capaz de construir un plan de manejo para los problemas identificados,
haciendo uso apropiado de los recursos médicos y paramédicos disponibles
en la residencia.

Prevenir la pérdida de independencia del residente.

Evitar la depresion del adulto mayor.

Atender a todo el colectivo de la tercera edad o sus familiares, los cuales
dispongan de medios para hacer frente al costo de la residencia, siendo el

precio variable, dependiendo del paquete de servicios escogido para el

residente.
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> Desarrollar actividades que estimulen al residente a disfrutar la vida, y que

los haga sentirse Utiles y capaces de hacer las cosas por ellos mismos.

» Ofrecer alternativas de estancias o permanencias, tanto temporales como

permanentes, de acuerdo a las necesidades de los clientes.

Todos nuestros planes y proyectos , conllevan la idea fundamental de hacer la
‘Residencia los Abuelos” un centro especializado en adultos mayores, con
capacidad funcional y semifuncional, donde tendran la mejor atencion y todos los
servicios que necesite para disfrutar los mejores momentos que aun estan por

llegar, haciendo de este centro su verdadero hogar.

Estamos seguros que la edad, no es necesariamente sinébnimo de enfermedad, y
que determinados problemas en el adulto mayor pueden ser superados con la

adecuada prevencion, tratamiento y aprendizaje

Los servicios que se ofreceran en la Residencia, van dirigidos a todo el colectivo
de la tercera edad, que dispongan de medios o ingresos propios, 6 que tengan

familiares que estarian dispuestos a asumir el costo de la residencia.

Nuestro objetivo prioritario es buscar una penetracién rapida en el mercado,
basada en promociones, precios competitivos y de una serie de programas a
desarrollarse que haran que el residente se sienta confortable y mas que nada

Ccomo en su casa, ya se trate de una estadia temporal 6 permanente.

La escasa competencia comparada con la calidad del servicio, nos permitira

ganar una alta participacion en el mercado, basada exclusivamente en la calidad
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del servicio que ofrecemos y que hara la diferencia en relaciéon a los hospicios; y

casas asistenciales que actualmente existen en el medio.

Conocemos que la cultura de nuestro medio hace que se mire a las residencias
geriatricas como un castigo o expresion de desamor por parte de los familiares
ya que supuestamente abandonan al cuidado de terceros a sus seres queridos
por haber llegado a la vejéz y constituirse en una “carga familiar”. Por esto
ofrecemos diferentes alternativas en relaciéon al tipo de permanencia que desee

seleccionar el familiar o el adulto mayor.

Es por esto las alternativas que ofrecemos en relacion al tipo de permanencia
que desee seleccionar el familiar 6 el adulto mayor. Seran los comentarios de
nuestros clientes temporales, los que acrediten y hagan extensivo la existencia

de nuestra residencia.

Los precios seran variables, de acuerdo, al resultado de la valoracion del
residente al momento de su ingreso, y variara dependiendo de su capacidad
funcional y sicoldgica, asi como del tipo de habitacion que escoja el residente 6

sus familiares, los mismos se explican detalladamente en el capitulo VI

Los factores detallados a continuaciéon han sido considerados para el desarrollo

de este proyecto.
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Grafico # 2.1

SALUD
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Los directivos de la empresa, teniendo bien claro cuales son nuestras metas y
objetivos a corto y largo plazo, han decidido adecuar los recursos de la
organizacién a las oportunidades de mercado , por lo que se ha empezado

creando una vision compartida , y estableciendo cuél sera la Misiéon de la
empresa.

2.2 VISION
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“8Ser en 5 ainos 6 menos el centro residencial para adultos mayores, con
mayor prestigio en el mercado, identificado por la honorabilidad,
capacidad profesional, de su personal y por el contenido de sus
programas que han sido desarrollados inspirados en las nuevas
tendencias y cambios culturales, y que han servido para comprobar que
se puede trabajar para evitar el deterioro intelectual, proporcionando
experiencias de aprendizaje a las personas mayores manteniendo un
entorno rico y estimulante”.

2.3.- MISION

> Facilitar a los adultos mayores a entender la vida como una vivencia de
disfrute, recreacion vy libertad, en el pleno desarrollo de las potencialidades del
ser humano para su realizaciéon y mejoramiento de la calidad de vida
individual y social, mediante proceso de accion participativa y dindmica y con

la practica de actividades fisicas, intelectuales y de esparcimiento.
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» Ofrecer una diversificacion de servicios, con personal especializado calificado

24.-

que permitan a los residentes no solo satisfacer todas sus necesidades sino
sentirse a gusto con las actividades recreacionales y de integracion

desarrolladas en la residencia.

FILOSOFIA DE LA EMPRESA

Nuestra cultura interna organizacional 6 filosofia empresarial la hemos basado

enlas 5 Cs:

» Confianza.- La accion del Centro Residencial, debe fundarse en el
establecimiento de relaciones de confianza, basadas en la

transparencia, verdad y cooperacion mutua de todos sus miembros.

» Compromiso.- Todas las personas que trabajan para el Centro
Residencial, tienen claramente definida sus funciones, por lo tanto
estan conscientes que deben asumir sus compromisos delimitando

claramente las responsabilidades y fortaleciendo el trabajo cooperativo.

» Comunicacion.- La comunicacion interna debe ser fluida, vy
considerada como un espacio de participacion y coordinaciéon en el

trabajo diario,

» Constancia.- Si queremos que nuestra vision se haga realidad,

estamos conscientes, que con mayor razén adn tratdndose nuestros

17




2.5.-

clientes personas adultas mayores, la paciencia y la perseverancia son

claves en el desarrollo de nuestras actividades.

» Calidad.- La calidad en el servicio, es la esencia misma, de la
existencia de la residencia. Constituye la clave para que nuestros

clientes nos prefieran y logremos la fidelizacion con ellos

Por consiguiente nuestra filosofia es:

“SER FACILITADORES DE SERVICIOS DE CALIDAD QUE SATISFAGAN
TODAS LAS NECESIDADES DE NUESTROS CLIENTES, DENTRO DE UN
AMBIENTE DE CONSTANTE INNOVACION".

OBJETIVOS ORGANIZACIONALES

La dinamica de competitividad de nuestra empresa ha considerado oportuno
definir como sus objetivos estratégicos; los siguientes:

2.5.1 Ser lideres en el Mercado

Ser el primer Centro Residencial de adultos mayores en la Region Costa,

aprovechando la ventaja que tenemos de que no existen residencias con

servicios similares a los que ofrecera la “Residencia Los abuelos”.

Las alternativas de servicio que existen en el mercado son los asilos vy

pensionados, cuyo mercado objetivo son personas indigentes, o de clase

18




media baja y sus paquetes de servicios son mas limitados y no tienen el

enfoque precisamente de confort para sus usuarios.

Para esto la estrategia de servicio que se utilizara a través de los diferentes
programas recreacionales, sociales, de integracién y de terapia ocupacional
que ofrece la Residencia, constituira la diferencia con el servicio que ofrecen
las otras instituciones, por el valor agregado que contempla la innovacion
constante de los mismos, convirtiendo en esta forma el servicio como el

elemento estratégico de mayor competitividad.

2.5.2. Lograr retorno sobre la Inversion.- Posicion Financiera

Nuestro objetivo es alcanzar un retorno sobre la inversion a cinco afios mayor

a 5,52%, a 7 afios mayor al 15,68% y a 10 afios superior al 22,27%

2.5.3. Lograr la Retencion y la Repeticion de los Clientes.

Nuestra meta es lograr que minimo el 80% de los residentes que utilizan los
servicios de la residencia, se conviertan en usuarios de la estancia
permanente.

2.5.4 Penetracion de Mercado.

El objetivo es lograr que el 50% de la poblacion de adultos mayores entre 60 y

80 arios, de la Regién Costa, prefieran nuestros servicios.
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Para esto hemos considerado oportuno tomar este segmento de la poblacion
y clasificarlo de acuerdo al estilo de vida, a la psicografia, y al poder

adquisitivo.

Estilo de Vida.- Lo consideramos importante ya que influye en el

comportamiento o patron de conducta de los potenciales residentes.

Psicografia.- Para poder analizar y explicar cuantitativamente el
comportamiento de comunicacion, compra, y consumo de personas que
pertenecen a la clase media alta, a quienes la tranquilidad, la atencion
profesional y especializada del personal altamente capacitado de la

residencia, llene sus expectativas.

2.5.5 Enfatizar la Calidad del Servicio.

Este objetivo implica una capacitacion constante y actualizada al personal.
Para esto llevaremos un control que me permita evaluar que el monto
invertido en capacitacion del personal, debe recuperarse a través de un
impacto en los ingresos provenientes de innovaciones a los servicios, los
mismos que en determinadas circunstancias no soélo deberian limitarse al

servicio dentro de la residencia, sino fuera de ella.

Consideramos importante no so6lo que nuestros clientes conozcan claramente
el nivel de calidad y servicio que pueden esperar, sino también lo importante
que es el cumplimiento de dicho nivel, de tal forma que la diferencia entre el

beneficio esperado y la realidad sean minimas.

20




La tendencia moderna es tratar el servicio como un producto, abandonando la
idea del servicio como funcion delegada. Estamos conscientes que para

mantener alta calidad, el servicio debe ser administrado y dirigido con

eficiencia.

Por lo tanto, la calidad de nuestros servicios sera antes, durante y después
de la venta de nuestros paquetes de servicios que ofrezcan las diferentes

estancias a sus residentes, altamente reconocidos en el mercado.
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CAPITULO 1

.- NATURALEZA DEL PROYECTO

1.1.INTRODUCCION

Hay tres cosas en la vida que no pueden ser logradas por ningin hombre:

- No enfermarse teniendo un cuerpo que se enferma,
- No envejecer teniendo un cuerpo que envejece, y

- No morir siendo mortal.

Estos tres hechos siguen siendo indiscutibles, a pesar de los grandes logros de la
ciencia médica en el tratamiento de enfermedades y traumatismos. De cualquier
forma, nuestra expectativa de vida ha aumentado, y cada dia aumenta mas. Uno
de los grandes retos que afronta la Humanidad es cémo envejecer sin tantas

penurias, sino con dignidad, ¢y por qué no? , siendo felices.

La generalizacion del envejecimiento constituye un fendmeno social sin
precedentes. Las personas mayores seran uno de los grupos mas numerosos en

todas las poblaciones con necesidades concretas.

El envejecimiento puede significar una fase del desarrollo humano, donde se
viven experiencias nuevas y creativas. En estas fases criticas de la vida, hay que
aprender otra vez a marcarse nuevos objetivos y a encontrar nuevos niveles de

satisfaccion.




Envejecer adecuadamente significa utilizar y disfrutar de todas las posibilidades
que existen en la propia persona y en el entorno social, sabiendo aceptar las
propias limitaciones, la disminucién de las fuerzas y la necesidad de ser ayudado,

sin perder la independencia y la autodeterminacion, tanto como sea posible

El concepto de la vejez es muy relativo. En algunos paises en desarrollo se
considera vieja una persona de 40 6 45 afos, mientras que en los paises
industrializados una persona de esa e dad esta en la plenitud de su vida. En
aquellos paises cuyo desarrollo histérico ha logrado una economia mas
ventajosa, la vejez comienza a la edad de 70 anos. Cada vez mas la vejez se
define no tanto por la edad cronoldgica de la persona cuanto por el papel que

estd desempefiando dentro de 1a familia y de la sociedad.

No se puede considerar los problemas de la vejez aisladamente, ya que son
parte integral del sistema. El desarrollo econémico y social repercute
directamente sobre la esperanza de vida de la poblaciéon. En Cuba es de 70
anos; en los Estados Unidos, 72 afios; mientras que en Haiti y Bolivia es de 47

anos.

En el Ecuador, segin el INEC, un organismo estatal, la esperanza de vida es
aproximadamente 71. El Estado contribuye a dicho desarrollo al proveer las
condiciones para que toda la poblaciéon pueda gozar de buena salud, educacion,
de un trabajo que satisfaga las aptitudes y aspiraciones de la persona, y una
economia que le permita cultivar sus talentos, gustos y habilidades. La
realizacion personal de todos los miembros de la poblacién redunda en beneficio
de toda la sociedad.




En nuestro pais, no existe una politica estatal frente a los problemas del
envejecimiento y no hay practicamente organismos publicos que se dediquen al
cuidado de los ancianos abandonados 6 imposibilitados, y menos aun que
establezcan politicas de nutricion, ejercicio fisico, inmunizacion, transporte,
seguridad personal, servicios médicos y de rehabilitacion de la tercera edad. Las
actividades sociales predominantes en el mundo actual destacan como valores:

la energia, la salud, la belleza fisica y niegan el valor de las personas de edad.

Seria de gran provecho para toda la sociedad mantener productivos sus
miembros decanos que todavia conservan la plenitud de sus facultades vy
aptitudes y que pueden aportar con su experiencia, memoria y creatividad. "La
sociedad debe adoptar programas que tengan en cuenta no soélo las necesidades
fisicas y materiales, sino también las sicolégicas y espirituales para- integrar

permanentemente a las personas de edad y permitir una vida plena para ellos.

Basado en lo anterior, visualizamos la necesidad de crear una residencia para
adultos mayores que fueron personas activas durante su vida, y que habiendo
llegado a su etapa de madurez, disponen de una capacidad econémica que les
permita costearse parcial o totalmente la permanencia en un lugar que les brinde
el confort agradable y necesario , con atencion de profesionales gerontélogos, y
cuyo unico objetivo es velar por su seguridad emocional, nutricional, y fisica sin
causar molestias a sus seres queridos, ya que no quieren ser considerados como

‘carga” 0 “problema” que les impida poder atender con tranquilidad sus
actividades cotidianas.

Las residencias geriatricas se consolidan como un recurso indispensable para

una asistencia de calidad a personas mayores con demandas especificas.




1.2 NOMBRE DE LA EMPRESA

La razon social de la empresa sera “RESIDENCIA LOS ABUELOS”
Estara ubicada en el KM 22 Via a Daule.
Urbanizacion Lago de Capeira

Fecha Aproximada de Inicio de ejecucién del proyecto: Abril/ 2006

Accionistas Principales: Eco. Esperanza Sanchez de Bajafia; Ing. Ma. Belén Del

Salto Diaz; Ing. Roberto Acosta Povea.

1.2.DESCRIPCION DE LA EMPRESA

Hemos decidido crear un centro residencial en donde se proporcione una
atencion integral a personas mayores que por motivos de dependencia fisica

0 psiquica o, por causas sociales, no pueden estar en su domicilio.

Evitarle al adulto mayor el tener que desplazarse a lugares distantes a sus

domicilios para conseguir beneficios, como el estar acompafiado o que lo




atiendan. Este tipo de rotacion o el permanecer solo en casa; causa un

deterioro rapido debido a que se deprime con mayor facilidad.

Esta residencia tiene un programa que propone la atencion al adulto mayor,
logrando una mejor calidad de vida, para evitar que el miedo a ser viejo
acelere el envejecimiento. Hay que cambiar ese punto de vista, combatiendo
esto con un entrenamiento fisico y mental intensivo, ya que la actividad
intelectual y el interés por su entorno, también favorecen los recuerdos de la
vivencia marcada por un mantenimiento y orientacion de valores a lo largo de

la vida que ha tenido el adulto mayor.

El trabajo de nuestra residencia esta dirigido a la observacion y analisis de los
profundos cambios que se estan produciendo entorno a la tercera edad, por
eso, la capacidad de disfrutar el tiempo libre, de relacionarse con una mayor

calidad de vida y con la posibilidad de alcanzar una mayor edad.

Con estos antecedentes, y tomando en consideracion que uno de los
accionistas es propietario de un terreno, ubicado en la Urbanizacién Lago de
Capeira, en donde existe la ecologia, ambiente natural y facilidad de acceso,
pensamos que es el lugar idéneo para desarrollar nuestro proyecto,
construyendo,  una residencia especializada que proporciona alojamiento
permanente o temporal y atencion asistencial, integral y continua a adultos
mayores, con capacidad funcional o semifuncional que por alguna

circunstancia no pueden permanecer en su hogar.

Las razones principales que nos han llevado a desarrollar el proyecto

“Residencia los Abuelos” en el Ecuador son:

> La escasa oferta de servicio de residencias geriatricas en el Pais.
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>

>

>
>

La urgente necesidad de que el anciano viva mejor dentro de un

disefio arquitectonico integrador.

Que sienta que la mayor parte de su tiempo, su forma de vida sea

auténoma y que este socialmente integrado

Evitar que al envejecer le sea menos traumatico mudarse.

La creacion de una demanda importante de servicios especializados

dentro de un habitat estimulante y seguro para la vejez.

El centro dispondra en todas sus zonas de las soluciones funcionales de

disefio y rotacionales que permitan a los residentes la libre circulacion, aun de

los que tengan movilidad reducida (ayudas en pasillos y bafios, rampas para

los que se movilizan en sillas de rueda).

El centro contara con todos los servicios basicos:

>

Agua potable, con presion adecuada, procedente del abastecimiento
publico.

Agua caliente en dispositivos sanitarios

Aire acondicionado en todas sus areas, con controles que permitan a
los usuarios poner sus habitaciones en la temperatura de acuerdo a
sus preferencias.

Evacuacion de aguas a la red municipal de saneamiento.

Energia eléctrica: Instalacion con toma de tierra, mecanismos, puntos
de fuerza y de iluminacion, sistema de iluminacion y sefializacion de
emergencia.

Instalacion telefénica en todas las habitaciones, aparatos de TV
conectados a antena y en las unidades de uso comuin destinadas al
descanso.

Instalacion contra incendios.

Sistema de auxilio en las habitaciones, conectados con puestos de
control.
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CAPITULO Il

2.1 PLANEACION ESTRATEGICA CORPORATIVA

>

El ser pioneros en la implementacion de este servicio en la ciudad de

Guayaquil, ha hecho que nuestros planes de accién estén encaminados a:

Desarrollar este mercado inexplorado en la ciudad de Guayaquil

Brindar atencién con personal especializado e idéneo para atender a adultos

mayores

Ser capaz de comunicarse con el paciente de edad

Tener una actitud de optimismo en el cuidado del residente

Ser capaz de evaluar los aspectos fisicos, mentales, sociales y funcionales de
los residentes.

Ser capaz de construir un plan de manejo para los problemas identificados,
haciendo uso apropiado de los recursos médicos y paramédicos disponibles
en la residencia.

Prevenir la pérdida de independencia del residente.

Evitar la depresion del adulto mayor.

Atender a todo el colectivo de la tercera edad o sus familiares, los cuales
dispongan de medios para hacer frente al costo de la residencia, siendo el

precio variable, dependiendo del paquete de servicios escogido para el
residente.
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> Desarrollar actividades que estimulen al residente a disfrutar la vida, y que

los haga sentirse Utiles y capaces de hacer las cosas por ellos mismos.

> Ofrecer alternativas de estancias o permanencias, tanto temporales como

permanentes, de acuerdo a las necesidades de los clientes.

Todos nuestros planes y proyectos , conllevan la idea fundamental de hacer la
“Residencia los Abuelos” un centro especializado en adultos mayores, con
capacidad funcional y semifuncional, donde tendran la mejor atencion y todos los
servicios que necesite para disfrutar los mejores momentos que aun estan por

llegar, haciendo de este centro su verdadero hogar.

Estamos seguros que la edad, no es necesariamente sinénimo de enfermedad, y
que determinados problemas en el adulto mayor pueden ser superados con la

adecuada prevencion, tratamiento y aprendizaje

Los servicios que se ofreceran en la Residencia, van dirigidos a todo el colectivo
de la tercera edad, que dispongan de medios o ingresos propios, 6 que tengan

familiares que estarian dispuestos a asumir el costo de la residencia.

Nuestro objetivo prioritario es buscar una penetracién rapida en el mercado,
basada en promociones, precios competitivos y de una serie de programas a
desarrollarse que haran que el residente se sienta confortable y mas que nada

COMo en su casa, ya se trate de una estadia temporal 6 permanente.

La escasa competencia comparada con la calidad del servicio, nos permitira

ganar una alta participacion en el mercado, basada exclusivamente en la calidad
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del servicio que ofrecemos y que hara la diferencia en relacion a los hospicios; y

casas asistenciales que actualmente existen en el medio.

Conocemos que la cultura de nuestro medio hace que se mire a las residencias
geriatricas como un castigo o expresion de desamor por parte de los familiares
ya que supuestamente abandonan al cuidado de terceros a sus seres queridos
por haber llegado a la vejéz y constituirse en una “carga familiar’. Por esto
ofrecemos diferentes alternativas en relacion al tipo de permanencia que desee

seleccionar el familiar o el adulto mayor.

Es por esto las alternativas que ofrecemos en relacion al tipo de permanencia
que desee seleccionar el familiar 6 el adulto mayor. Seran los comentarios de
nuestros clientes temporales, los que acrediten y hagan extensivo la existencia

de nuestra residencia.

Los precios seran variables, de acuerdo, al resultado de la valoracion del
residente al momento de su ingreso, y variard dependiendo de su capacidad
funcional y sicoldgica, asi como del tipo de habitacién que escoja el residente 6

sus familiares, los mismos se explican detalladamente en el capitulo VII

Los factores detallados a continuacién han sido considerados para el desarrollo

de este proyecto.
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Grafico # 2.1

SALUD
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Los directivos de la empresa, teniendo bien claro cuales son nuestras metas y
objetivos a corto y largo plazo, han decidido adecuar los recursos de la
organizacion a las oportunidades de mercado , por lo que se ha empezado
creando una visiéon compartida , y estableciendo cuél sera la Misién de la

empresa.

2.2 VISION
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“Ser en 5 anos 6 menos el centro residencial para adultos mayores, con
mayor prestigio en el mercado, identificado por la honorabilidad,
capacidad profesional, de su personal y por el contenido de sus
programas que han sido desarrollados inspirados en las nuevas
tendencias y cambios culturales, y que han servido para comprobar que
se puede trabajar para evitar el deterioro intelectual, proporcionando
experiencias de aprendizaje a las personas mayores manteniendo un

entorno rico y estimulante”.

2.3.- MISION

> Facilitar a los adultos mayores a entender la vida como una vivencia de
disfrute, recreacion y libertad, en el pleno desarrollo de las potencialidades del
ser humano para su realizacion y mejoramiento de la calidad de vida
individual y social, mediante proceso de accién participativa y dinamica y con

la practica de actividades fisicas, intelectuales y de esparcimiento.
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> Ofrecer una diversificacion de servicios, con personal especializado calificado

2.4.-

que permitan a los residentes no solo satisfacer todas sus necesidades sino
sentirse a gusto con las actividades recreacionales y de integracion

desarrolladas en la residencia.

FILOSOFIA DE LA EMPRESA

Nuestra cultura interna organizacional ¢ filosofia empresarial la hemos basado

enlas 5 Cs:

> Confianza.- La accion del Centro Residencial, debe fundarse en el
establecimiento de relaciones de confianza, basadas en la

transparencia, verdad y cooperacion mutua de todos sus miembros.

» Compromiso.- Todas las personas que trabajan para el Centro
Residencial, tienen claramente definida sus funciones, por lo tanto
estan conscientes que deben asumir sus compromisos delimitando

claramente las responsabilidades y fortaleciendo el trabajo cooperativo.

» Comunicacién.- La comunicacién interna debe ser fluida, y
considerada como un espacio de participacion y coordinacion en el
trabajo diario,

> Constancia.- Si queremos que nuestra visibn se haga realidad,

estamos conscientes, que con mayor razén aln tratandose nuestros
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2.5.-

clientes personas adultas mayores, la paciencia y la perseverancia son

claves en el desarrollo de nuestras actividades.

> Calidad.- La calidad en el servicio, es la esencia misma, de la
existencia de la residencia. Constituye la clave para que nuestros

clientes nos prefieran y logremos la fidelizacion con ellos

Por consiguiente nuestra filosofia es:

“SER FACILITADORES DE SERVICIOS DE CALIDAD QUE SATISFAGAN
TODAS LAS NECESIDADES DE NUESTROS CLIENTES, DENTRO DE UN
AMBIENTE DE CONSTANTE INNOVACION”.

OBJETIVOS ORGANIZACIONALES

La dinamica de competitividad de nuestra empresa ha considerado oportuno
definir como sus objetivos estratégicos; los siguientes:

2.5.1 Ser lideres en el Mercado

Ser el primer Centro Residencial de adultos mayores en la Regién Costa,

aprovechando la ventaja que tenemos de que no existen residencias con

servicios similares a los que ofrecera la “Residencia Los abuelos”.

Las alternativas de servicio que existen en el mercado son los asilos y

pensionados, cuyo mercado objetivo son personas indigentes, o de clase
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media baja y sus paquetes de servicios son mas limitados y no tienen el

enfoque precisamente de confort para sus usuarios.

Para esto la estrategia de servicio que se utilizara a través de los diferentes
programas recreacionales, sociales, de integracion y de terapia ocupacional
que ofrece la Residencia, constituira la diferencia con el servicio que ofrecen
las otras instituciones, por el valor agregado que contempla la innovacion
constante de los mismos, convirtiendo en esta forma el servicio como el

elemento estratégico de mayor competitividad.

2.5.2. Lograr retorno sobre la Inversion.- Posicion Financiera

Nuestro objetivo es alcanzar un retorno sobre la inversion a cinco afios mayor

a 5,52%, a 7 afios mayor al 15,68% y a 10 afios superior al 22,27%

2.5.3. Lograr la Retencion y la Repeticion de los Clientes.

Nuestra meta es lograr que minimo el 80% de los residentes que utilizan los
servicios de la residencia, se conviertan en usuarios de la estancia

permanente.

2.5.4 Penetracion de Mercado.

El objetivo es lograr que el 50% de la poblacion de adultos mayores entre 60 y

80 anos, de la Region Costa, prefieran nuestros servicios.
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Para esto hemos considerado oportuno tomar este segmento de la poblacion
y clasificarlo de acuerdo al estilo de vida, a la psicografia, y al poder

adquisitivo.

Estilo de Vida.- Lo consideramos importante ya que influye en el

comportamiento o patron de conducta de los potenciales residentes.

Psicografia.- Para poder analizar y explicar cuantitativamente el
comportamiento de comunicacién, compra, y consumo de personas que
pertenecen a la clase media alta, a quienes la tranquilidad, la atencion
profesional y especializada del personal altamente capacitado de la

residencia, llene sus expectativas.

2.5.5 Enfatizar la Calidad del Servicio.

Este objetivo implica una capacitacion constante y actualizada al personal.
Para esto llevaremos un control que me permita evaluar que el monto
invertido en capacitacion del personal, debe recuperarse a través de un
impacto en los ingresos provenientes de innovaciones a los servicios, los
mismos que en determinadas circunstancias no sélo deberian limitarse al
servicio dentro de la residencia, sino fuera de ella.

Consideramos importante no sélo que nuestros clientes conozcan claramente
el nivel de calidad y servicio que pueden esperar, sino también lo importante
que es el cumplimiento de dicho nivel, de tal forma que la diferencia entre el

beneficio esperado y la realidad sean minimas.
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La tendencia moderna es tratar el servicio como un producto, abandonando la
idea del servicio como funcion delegada. Estamos conscientes que para
mantener alta calidad, el servicio debe ser administrado y dirigido con

eficiencia.

Por lo tanto, la calidad de nuestros servicios sera antes, durante y después
de la venta de nuestros paquetes de servicios que ofrezcan las diferentes

estancias a sus residentes, altamente reconocidos en el mercado.
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CAPITULO 3:

ANALISIS DEL ENTORNO O ESTUDIO DE MERCADO

Por el evidente aumento del nimero o parametro de personas mayores y muy
mayores dentro de la poblacién que cada vez es mas evidente debido al
aumento de su promedio de vida, se han estudiado con exactitud sus
procesos de desarrollo biolégico y psiquico, obteniéndose nuevos
conocimientos en estos campos de la geriatria, lo cual ayuda en la atencion

debida que debe recibir el adulto mayor

Hablar de una relacién de maltrato o abuso en la vejez por parte de la familia
supone empezar a visualizar el poder en una relacién de desequilibrio, en un
proceso de inversion. En donde los padres, desde su condicion de cuidadores

de los hijos pasan a depender de alguna forma o medida de ellos.

Como una de las posibles respuestas a la imposibilidad familiar de contener y

cuidar a sus viejos vemos la necesidad de crear una residencia geriatrica.

El reconocimiento de estos cambios, asi como de los problemas que estos

generan, nos permite ofrecer un amplio abanico de soluciones.

Estas soluciones estan orientadas no solamente para la tercera edad de
nuestra ciudad de Guayaquil, sino que resuelve los problemas que se

generan en las diversas familias de la ciudad y del pais.
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3.1 BARRERAS DE ENTRADA:

» Se necesita de una inversién para lograr la construccion y equipos que
permitan la funcionabilidad y movilidad de sus residentes.

» Falta de capital de trabajo, por lo necesitamos el financiamiento de un
Banco local.

» Ninguno de los accionistas hemos realizado estudios de geriatria. Por
consiguiente por falta de conocimientos técnicos dependemos de terceros

> El tipo de servicio que vamos a dar no nos permite aplicar economias de

escala con los proveedores como medida de reduccion de costos

3.2 BARRERAS DE SALIDA:

> Lainversion realizada
» Financiamiento o endeudamiento

» La parte humana en el sentido de dejar sin atencién a los residentes

3.3 ANALISIS DE LA COMPETENCIA

Como dijimos anteriormente en la Provincia del Guayas no existen residencias

especializadas en geriatria con los objetivos similares a los de nuestro proyecto.

Asi mismo, de lo observado en la competencia, del total de numeros de
residentes, la mayor demanda del servicio corresponde a los semifuncionales
como consta en el cuadro detallado a continuacién Asi mismo, de lo observado

en la competencia, del total de numeros de residentes, la mayor demanda del
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servicio corresponde a los semifuncionales como consta en el cuadro detallado a

continuacion

GRAFICO 3.1 “NIVEL DE DEPENDENCIA”
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Sin embargo, a fin de darnos una idea concreta de como funcionan estos centros
geriatricos, procedimos a visitar en Quito las dos Unicas residencias geriatricas

con servicios similares a los que queremos ofrecer en nuestro proyecto:

- Laresidencia del Rotary Club

- Laresidencia Geriatrica PLENITUD, Ciudad de la Alegria.

Las caracteristicas de sus servicios son:
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Tabla # 3.1 “Oferta de Servicios de la Competencia”

totalmente dependientes

ROTARY PLENITUD. RESIDENCIA
CLUB Ciudad de LOS
TIPOS DE SERVICIOS I
ABUELOS
Alegria

Estancias Permanentes X X X

Estancias temporales X X X

Estancias Diurnas - - X

Programas recreacionales; X X X
, ocupacionales; terapias

fisicas
Atencion a pacientes X X X
funcionales;
Atencién a pacientes X X X
semifuncionales.
Atencion a pacientes X X X

Asi por ejemplo hemos determinado que la innovacién en nuestro servicio en
relacion a lo que ofrecen las dos residencias en la ciudad de Quito, es que
nosotros vamos a iniciar recibiendo
funcionales y semifuncionales, con permanencias diurnas y temporales. Mientras
que las residencias en Quito reciben adicionalmente a residentes con cuidados
especializados. Es decir, que estan con enfermedades irreversibles, o en etapa

terminal, asi como también a aquellos residentes que se encuentran en etapa

post operatoria.

solo a residentes con capacidades
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En relacién al tipo de Publicidad y marketing que utiliza la Residencia Geriatrica

“Plenitud”, indicaron que no lo necesitan. Sélo para el lanzamiento hicieron

marketing directo y publicidad en periddicos y revistas.

Actualmente tienen clientes en cola por entrar a la residencia cuando haya cupo.

Es por esto que han tomado la decision de ampliarse

Sobre el sistema de evaluaciéon 6 control de la calidad de sus servicios, indicaron

que no tienen un Proceso de control 6 evaluacion especifico. Ellos miden la

satisfaccion del cliente en funcion al niumero de reclamos, y al hecho que los

residentes no quieren salir 6 dejar la Residencia.

“Plenitud” “Rotary Club” “Los Abuelos”
TIPO DE F SF CE F SF CE F SF CE
HABITACION

Individual 400 450 500 410 450 480 450 500 -
Doble 350 400 450 350 400 450 400 450 -
Triple 250 300 380 250 280 320 - - -
Cuadruple - - - 230 260 300 350 400 -
Séxtuple 210 250 280 210 250 280 - - -

* En caso que los residentes necesiten la atencion de una enfermera exclusiva, tendran que

pagar un costo adicional que fluctian entre US $ 150 y US $ 180. Este valor no incluye

comida.
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En relacion a los precios que cobra la competencia, pudimos observar que se

encuentran clasificados en los siguientes rangos:

F = Funcionales
SF = Semifuncionales

CE = Cuidados especiales o Totalmente dependientes

Por lo que la politica de la empresa definié establecer nuestros precios aplicando
el mismo criterio y considerando que la atencion a los pacientes semifuncionales

demanda la inversion de valores agregados en su atencion.

También hemos considerado oportuno visitar las paginas web, de los servicios
que ofrecen estos tipos de Centros Gerontologicos en Europa, Argentina, para
hacernos una idea de sus formas de comercializacion, sistemas de pago
utilizados, los disefios mas acertados, el catadlogo de productos que ofrecen y

tomar nota de sus aciertos, lo que parece y no parece funcionar.

Asi por ejemplo hemos determinado que la innovacion en nuestro servicio en
relacion a lo que ofrecen las dos residencias en la ciudad de Quito, es que
nosotros vamos a iniciar recibiendo solo a residentes con capacidades
funcionales y semifuncionales, con permanencias diurnas y temporales. Mientras
que las residencias en Quito reciben adicionalmente a residentes con cuidados
especializados. Es decir, que estan con enfermedades irreversibles, o en etapa
terminal, asi como también a aquellos residentes que se encuentran en etapa
post operatoria.
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3.4 LAS CINCO FUERZAS DE PORTER

Un enfoque muy popular utilizado para la planificacion de la estrategia corporativa
es el propuesto por Michael Porter, el mismo que indica que existen cinco fuerzas
que determinan las consecuencias de rentabilidad a largo plazo de un mercado o
de algun segmento de éste. Es decir, las empresas debemos siempre evaluar los
objetivos y los recursos frente a éstas cinco fuerzas que rigen la competencia

industrial.

Grafico N° 3.1 Las 5 fuerzas de Porter
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3.41.- Amenaza de entrada de nuevos competidores.- Competencia

Potencial:

Las fuentes de ventajas tradicionales ya no proporcionan seguridad a largo plazo.
Las barreras tradicionales de entrada al mercado estan siendo abatidas por
jugadores héabiles y rapidos.

La globalizacion y el cambio tecnolégico estdan creando nuevas formas de
competencia. La desregularizacion estd cambiando las reglas de la competencia en
muchas industrias. Los mercados se estdn volviendo mas complejos e
impredecibles, los flujos de informacién en un mundo fuertemente interconectado le
estd permitiendo a las empresas detectar y reaccionar frente a los competidores

mucho mas rapidamente.

Toda esta presion de competencia acelerada, hace que el proceso de valoraciéon de
la poblacion econébmicamente activa, sea mas exigente y que las grandes empresas
y multinacionales apliquen las economias de escalas para reduccion de sus costos

fijos.

Si bien es cierto el segmento no es muy atractivo, en cuanto se refiere a lidiar con
adultos mayores y sobre todo con dependencia funcional, la tendencia es invertir en
segmentos especializados en adultos mayores cuya atenciéon no involucre invertir en
valores agregados.

3.4.2 Larivalidad entre los competidores.

La fortaleza de una estrategia esta dada en saber anticiparnos y enfrentarnos a las
maniobras y a las reacciones de los competidores y a los cambios en las demandas
de los clientes a través del tiempo
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Para nuestra empresa no sera dificil ingresar y competir con otros proveedores de
servicios sustitutos en vista que sus objetivos, metas, costos, campafias
publicitarias, y nichos de mercados, son diferentes a los nuestros.

En la Provincia del Guayas seriamos la primera residencia privada especializada en

Geriatria, es decir en atender a adultos mayores-

3.4.3 Poder de negociacion de los proveedores

Nuestros principales proveedores son los que nos dan el servicio de
mantenimiento de la residencia y de alimentacion de los residentes y personal de
la misma. Es importante mencionar que la politica de la empresa sera tercerizar

este servicio, definiendo previamente las condiciones del mismo.

De acuerdo a la experiencia de la competencia, estos dos rubros representan el

40% del total de gastos de la empresa-

3.4.4 Poder de negociacion de los compradores

Los compradores de nuestros servicios son los adultos mayores de 65 afios en
adelante con capacidad de pago propia, es decir que gocen de una jubilacién 6

tengan ingresos provenientes de sus inversiones.

También consideramos como nuestros compradores de servicios a los familiares
de los adultos mayores, dispuestos a asumir los costos establecidos por la

residencia, de acuerdo a la valoracién del residente al momento de su ingreso.
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3.4.5 Amenaza de ingreso de productos sustitutos

Si bien es cierto actualmente existen competidores sustitutos, es decir, como
hemos dicho en parrafos anteriores, son casas asistenciales, sin ninguna
especializacion en adultos mayores 6 en geriatria y sin programas que estimulen
a sus clientes a sentirse Utiles, \productivos y mas que nada motivandolos a
vivir, esto no es un limitante para que puedan Fundaciones 6 Instituciones con

capacidad de inversion puedan incursionar en un proyecto similar.

Lo que mas comUnmente se observa son casas familiares que reciben adultos
mayores para cuidarlos, pero sin ningun valor agregado en sus servicios que no
sea solo el de cuidarlos.

Entre los principales productos sustitutos podemos mencionar:

Tabla # 3.3 “Competidores Sustitutos”

TIPO DE ASISTENCIA

NOMBRE DE LA CASA
ASISTENCIAL PUBLICA PRIVADA MIXTA

Corazon de Jesus X

Hogar San José X

Bien Publico X

Asilo Belén X

Nuestro Senor de X
la Piedad

Clinica Hidrovo X

Casa del Hombre Doliente
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Ninguno de estos centros cuenta con los programas y talleres que representan el
valor agregado en los servicios que constituyen la principal diferencia entre una
Residencia Geriatrica, y un asilo de ancianos. Ademas de que la mayoria de ellas
no cuentan con la infraestructura adecuada ni con la atencion especializada para

solventar los problemas sociales y sanitarios.

3.5 VENTAJAS COMPETITIVAS

Podemos mencionar entre nuestras ventajas competitivas las siguientes:

* No existen competencias de este género

» La competencia mas cercana e inmediatas son los hospicios.

= Mercado virgen con potencial para desarrollarlo.
Es de indicar que la situacion econdmica que atraviesa el Pais, hace necesario la
participacion econémica tanto del hombre como de la mujer en el hogar, existiendo

en muchos casos la necesidad de guarderias para los nifios menores de edad y de

residencias geriatricas para dejar a los adultos mayores. Si a esto le sumamos el
hecho que:

1 Los sistemas actuales de trabajo no tienen tareas que ofrecer cuando los

individuos pierden sus energias.
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2 Es cada vez mayor el nimero de personas que salen de la etapa productiva

antes de considerarselos ancianos.

3 Los ingresos de una familia sean sustentados con el trabajo del padre y de la
madre, y por ende en caso que éstas tengas familiares adultos mayores se
vean limitados y no puedan hacerse cargo de los mismos por razones de
espacio habitacional adecuado, del tiempo y cuidado que no les pueden

dedicar por diversos factores.

Con el transcurrir del tiempo el concepto de “Residencias para Ancianos”,

“Hospicios”, “Asilos”, ha evolucionado enormemente.

Desde los ancestrales Asilos y Cases de Misericordia, que acogian no sélo
ancianos sino indigentes de todo tipo a modernas residencias geriétricas, se
puede observar que la evolucién conceptual ha sido profunda, debido no solo al
cambio en la dimension de los Centros (menores en tamafo y # de camas), sino
en la tendencia a la atencién y al cuidado de un individuo mas afioso, mas
dependiente, ya que ahora existe una mayor profesionalizacién y adecuacion de
plantilla y diversidad de servicios.

Podemos definir las Residencias Geriatricas, como un Centro Gerontol6gico
abierto, de atencidn socio - sanitaria interprofesional, a personas mayores con

algun grado de dependencia en régimen de estancia temporal o permanente.

De lo indicado en el capitulo 3, literal 3, podemos observar que la edad entre
60-80 afios representa 5.73% de la poblacién, y en la provincia del Guayas,

existen pocos centros de atencion geriatricas privadas.
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En la provincia del Guayas, contamos con una poblacién adultos mayores de

189.536 habitantes, y su distribucién por edades la detallamos en el capitulo 3.3.

De lo investigado solo existen 7 casas asistenciales para adultos mayores, en la
ciudad de Guayaquil. El servicio que brindan los centros publicos tienen una gran
diferencia con las privadas en el catalogo de servicio. Es evidente que los
objetivos son diferentes y que responder a su consecucion condiciona la

presencia de profesionales y/o servicios diferentes.

Por consiguiente estamos conscientes que en la provincia del Guayas, no existe
una Residencia Geriatrica con los servicios especializados que contempla

nuestro proyecto y eso nos da una gran ventaja competitiva.

Conocemos que la Fundacion Nuevo Mundo tiene un proyecto dedicado a la
construccion de un complejo habitacional dedicados exclusivamente a adultos

mayores.
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3.6 INVESTIGACION DE MERCADO

Este trabajo consiste en se realizar un primer abordaje investigativo, de caracter
descriptivo exploratorio, sobre una poblacion poco estudiada: los adultos mayores

que se encuentran institucionalizados en asilos u hospicios o hasta en sus casas.

ESTUDIO DE MERCADO

El estudio de mercado de un proyecto es otro elemento indispensable para
determinar si el proyecto es viable.
Los objetivos de nuestro estudio de mercado son los siguientes:

v' Ratificar la existencia de una necesidad insatisfecha en el mercado, o la
posibilidad de brindar un mejor servicio que el que ofrecen los productos-
servicios sustitutos existentes en el mercado.

v" Proporcionar informaciéon a los inversionistas del riesgo que el producto-

servicio corre de ser o no aceptado en el mercado.

Se debe analizar los aspectos béasicos del mercado en el que se pretende insertar

este proyecto que es la Residencia Geriatrica “Los Abuelos”
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ANALISIS DE LA OFERTA

Es necesario evaluar cuales son los competidores, qué caracteristicas tienen, qué

venden y qué valoran los clientes de sus competidores.

Para el analisis de la oferta se evaluaréa a los clientes de la competencia, es decir, a
los familiares de adultos mayores o a los adultos mayores que utilizan los servicios
de Casas asistenciales privadas de la ciudad de Guayaquil y las personas que viven
con sus familiares y tienen de 60 afios en adelante, para conocer sus necesidades

satisfechas e insatisfechas y qué atributos del servicio son los que mas valoran.

Para este analisis, se tomara sélo una muestra piloto, debido a que no se obtuvo
autorizacion de la administracion de las Casas asistenciales privadas para realizar
una encuesta con el proposito de conocer las necesidades actuales de quienes

solicitan sus servicios.

ANALISIS DE LA DEMANDA

Resulta fundamental, que se haga un anélisis de la demanda. Si el proyecto tiene

clientes para el producto o servicio, entonces podra llevarse a cabo.

Para el analisis de la demanda se realizara una encuesta dirigida a familiares de
adultos mayores o a adultos mayores que habitan en la ciudad de Guayaquil
provincia del Guayas. cuyos ingresos sean medios altos y altos, para determinar el
tamafio de la muestra se utilizara informacién del INEC (Instituto Nacional de

Estadisticas y Censos).
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MARCO DE DESARROLLO

Fuentes de informacion utilizadas para la investigacion del mercado

Se utilizan dos fuentes de informacion: primarias y secundarias. Las fuentes
primarias consisten basicamente en una investigacion de campo por medio de
encuestas, y las fuentes secundarias, reunen la informacion escrita que existe sobre

el tema, por ejemplo, estadisticas del gobierno.

La unica fuente de informacion secundaria de la que disponemos es la

proporcionada por el Instituto de Estadisticas y Censos (INEC).

Diseino de la muestra

Seleccion de la técnica de muestreo

Con el fin de medir el grado de representatividad de la muestra se utilizara un
muestreo Probabilistico. En el muestreo Probabilistico cada uno de los elementos
de la muestra tiene la misma probabilidad de ser seleccionado. La técnica de
muestreo que se utilizar4 para seleccionar una muestra lo suficientemente

representativa de la poblacion es el muestreo aleatorio simple.
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Poblacion Objetivo

La poblacion objetivo que se desea investigar para determinar si existe demanda de
nuestro proyecto son los adultos mayores y responsables de los mismos, de la
ciudad de Guayaquil provincia del Guayas, estos adultos mayores poseen 60 0 mas

anos de edad y los responsables de ellos poseen de 30 afios en adelante.

Determinacion del tamafo de la muestra

El tamario de la muestra es el nimero de elementos que componen la muestra para

nuestro estudio y se lo representa con n.

La férmula del tamafio de la muestra para estimar es la proporcion de una

caracteristica de interés de la poblacion es la siguiente:

n=—20
0
N
2 N A A
72,5 Z&/z(ﬁpq)
(U e =N, = e
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Donde:
N = Tamafo de la poblacion

p = Estimador de la proporcion de elementos que poseen la caracteristica de interés

en la poblacion.

g=~1-p)

pg = estimador de la varianza de la poblacion
e = error de muestreo

Z,,, = valor para un coeficiente de confianza

Muestra piloto

La muestra piloto se utiliza para estimar la desviacion estandar de la poblacién y de

esa forma determinar el tamafio de la muestra final para la investigacion.

Se tiene que la poblacion objetivo son los (nimero) habitantes de la ciudad de

Guayaquil y se toma una muestra piloto de (namero).

En este estudio la variable o caracteristica de interés es: Estaria interesado en (que
su familiar ingresara) a una Residencia especializada en el cuidado de adultos
mayores que disponga de una infraestructura acomodada y las opciones dadas
fueron: Muy interesado, Tal vez no interesado, No sabe, Tal vez no interesado y
Nada interesado.
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Las primeras dos opciones son tomadas como: p = proporcion de entrevistados que

estdn muy interesados o tal vez interesados en una Residencia Geriatrica y las

demas opciones son ¢ = proporcion de entrevistados que no saben, o tal vez no

estan interesados o nada interesados en la Residencia Geriatrica.

Para determinar el tamafo de la muestra:

e Se especifica el error de muestreo. Este es la diferencia maxima aceptable
entre la proporcion de la muestra y la proporcion de la poblacion. El error de
muestreo que se establece para este estudio es de + 0.05 0 5%.

e Se especifica el nivel de confianza, se desea un nivel de confianza de 95%.
e Se determina el valor Z asociado con el nivel de confianza especificado,
mediante el uso de una tabla estadistica (Z). Para un nivel de confianza de

95%, la probabilidad de que la proporcién se encuentre afuera de un extremo
del intervalo es 0.025. El valor Z asociado es 1.96.

e Se estima la varianza de la poblacion mediante la realizaciéon de la muestra
piloto.

Al reemplazar estos valores en la formula para calcular el tamafio de la muestra se
obtiene:

40




2
ny=—L"_=n

2 g2 3 (1-96)2(

N
N -1

=i

J

2 0

e - (0.05)?

n, =384.16

384.16

T 38416
1+

=383.3

El tamafo de la muestra que se tomara es de 385 personas con un nivel de

confianza del 95% y un margen de error del 5%, como se explico anteriormente.

POBLACION

La poblacién a investigar de adultos mayores, es partir de 60 afios en adelante,

correspondientes a la provincia del Guayas en donde contamos con una poblacion

de 189.536 habitantes con respecto a esa edad, segun el ultimo censo del afio 2001

registrado en el instituto de estadisticas y censos del Ecuador.

TABLA 3.1 “HABITANTES EN LA PROVINCIA DEL GUAYAS”

PROVINCIA DEL GUAYAS

2001 2002 2003

EDAD TOYAL HOMBRES MUJERES TOTAL HOMBRES MUJERES TGTAL HOMBRES MUJERES

a-4 404 056 201 307 202.785 408.237 203384 204 873 a1z4n 208 349 206972
5.9 3499095 193.809 200.285 403,185 200 848 202 337 407 318 202,907 204419
10-14 404 690 201 596 203084 408,838 203663 413.029 205,752 207277
15-19 352.435 175 568 176669 356 047 177.366 355 647 179185 180.512
20-29 B540.733 319185 321554 647.307 322.458 653 942 325764 328178
30-39 470.601 234430 238171 475425 235,834 460293 238262 241036
40 - 49 275.655 137.318 138.337 278.48% 138,726 281335 140 148 141.187
50 - 59 172.187 85775 B5.412 173853 £6.655 175.735 &7 543 86.182
60+ 189.536 94 447 a5.11g 191,473 95386 199 442 46 354 ay.ovs
TAQTAL 3308034 1648398 1660625 3342952 1665300 1877852 3377217 1682374 1.694.843

FUENTE: Resultados Definitivos del VI Censo de Poblacién - 2001 - INEC
PROYECCION Y ELABORACION : MARKOP
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Los habitantes correspondientes a 60 afios y mas representan al 5.73% con
respecto a la provincia. La tasa de crecimiento es del 2.52% y se proyecta al término
de este afio 2005 que habran 209.376 habitantes con edad de 60 afios y mas; y la
proyeccion en 5 afios, es decir, en el 2010 habran 231.292, en el 2015 sera de
268.542 aproximadamente, en el grafico se explica la proyeccion desde el afio 2005

hasta el afio 2015.

GRAFICO 3.1 “PROYECCION DE ADULTOS MAYORES EN LOS PROXIMOS 10
ANOS”

Proyeccion de Adultos Mayores en los préximos 10
anos

280000

270000 -
A/?sss‘:z
566600 26194

255502
250000 - - - 1]
: 2492221
: . ‘ 243096
: ' 237120]
23129p

41225607

, 1220067t

12146521

91209376 | I v ;
i 1 1 ; I I

200000 & i 1 i

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015

Ao

N P N
=1 S =)
8 8 8
5 1S) 5]

N° de Hab. de 60 aiios y mas en la Provincia del Guayas

210000

El 7.6% de la poblacion de 60 afios y mas, son considerados poblacion
econémicamente activa aln, es decir que se estaria hablando de un PEA(poblacion
econémicamente activa) de 14.405 habitantes, correspondientes a la provincia del

Guayas
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GRAFICO 3.2 “POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA EN LA PROVINCIA
DEL GUAYAS A PARTIR DE 5 ANOS”
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GRAFICO 3.3 “POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA E INACTIVA EN LA
PROVINCIA DEL GUAYAS POR GRUPO DE EDADES”
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Como se observa en el grafico 3.4, la poblacion econémicamente Activa es la
poblacién que nos serviria para un mejor andlisis, pero a la vez la hemos clasificado
ademas por edades y por tipo de trabajo, segregando aun mas a nuestra poblacion

objetivo.

GRAFICO 3.4 “POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA DE 5 ANOS Y MAS
POR SEXO SEGUN CATEGORIA GUAYAQUIL”
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La clasificacion consto es escoger las ocupaciones por tipo de trabajo que tiene la
poblacion de tal forma que se especifico los que tienen una mejor ocupacion y
puedan pagar los servicios que les ofrecerd la residencia.

Las ocupaciones escogidas fueron:

o Miembros del Poder Ejecutivo y de Los Cuerpos Legislativos y Personal Directivo
de la Administracion Publica

o Directores de Empresa (Empresas Grandes, Publicas O Privadas Con 10 y Mas
Empleados)

e Gerentes de Empresa (5 A 9 Empleados)

e Profesionales de Las Ciencias Fisicas, Quimicas y Matematicas y de la
Ingenieria

e Profesionales de Las Ciencias Biolégicas, la Medicina y la Salud

e Profesionales de la Ensefanza
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e Otros Profesionales Cientificos e Intelectuales

Hay que tener en cuenta que en la clasificacion anterior no se considera en este
grupo a las fuerzas armadas debido a que el ingreso de los mismos es demasiado
bajo, y los Unicos que nos servirian son los que tienen el maximo rango pero esta
informacion de clasificacion por rangos no es publica, solo estédn contabilizados de

manera global.

TABLA 3.2 “OCUPACION DE NIVEL ALTO DE LA POBLACION DEL GUAYAS
CLASIFICADA POR POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA POR GRUPOS
DE EDADES”

OCUPACION NIVEL

ALTO

PEA 30-59 ANOS

PEA 60 Y MAS ANOS 6502
TOTAL @ : 80370

Por ende los 14.405 habitantes de 60 afios y mas de interés se reduce a 6.502 que
son econémicamente activos y de nivel medio alto y alto, mientras que la poblacion
de interés de 30 a 59 arios solo son 73.868 de nivel medio alto y alto, todo esto esta

analizado solo con respecto a la provincia del Guayas.

Estos 73.868 habitantes econdmicamente activos de 30 a 59 afios con respecto a
toda la poblacion del Guayas que son de 3'309.034 habitantes, representa el 2.23%
de toda la poblacién del Guayas, mientras que los 6.502 habitantes econdmicamente
activos de nivel medio alto y alto de 60 y mas afios con respecto a los 189.536
habitantes del Guayas, representa el 3.4% con respecto a toda la poblacion de 60 y
mas afios y con respecto a toda la poblacién de la provincia solo representa el

0.20%, que es menos del 1% de la poblacion global de la provincia del Guayas.
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Observando toda mi poblacion de interés en el gréfico 3.5 podemos decir que esa es
la proporcion de los 80.370 habitantes en capacidad de adquirir los servicios de una

residencia geriatrica en la provincia del Guayas.

GRAFICO 3.5 “POBLACION ECONOMICAMENTE ACTIVA EN LA PROVINCIA
DEL GUAYAS POR OCUPACION DE NIVEL MEDIO ALTO Y ALTO SEGUN
GRUPOS DE EDADES DE INTERES”

"PEA por Ocupacion Nivel Medio Alto vy Alto sequn grupo de
edades"

PEA 60 Y MAS ANOS
8% OPEA 30-59 ANOS
EPEA 60 Y MAS ANOS

PEA 30-59 ANOS
92%

Los datos fueron obtenidos con entrevistas en casas asistenciales privadas
(pensionados), en ciudadelas donde existe un estatus social alto.

Se entrevistaron no solo a los adultos mayores sino también a los familiares
responsables de los mismos.

Se dividié en 3 grupos el estudio estadistico:

e El primero buscaba ver la factibilidad de colocar una residencia geriatrica en la

provincia del Guayas, ya que no hay ninguna de este genero, solo lo mas similar
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a esto son los asilos, esta entrevista fue realizada solo a personas
econdmicamente activas de estatus alto, sean estas los familiares de los adultos

mayores responsables o ellos mismos.

e El segundo consistié en ir a los asilos privados para investigar los servicios que
reciben y la satisfaccibn que poseen con sus necesidades y averiguar si les

gustaria cambiar las actividades que realizan.

e E| tercer estudio es para averiguar el estado de depresion que posee el adulto
mayor sin importar la edad ya que es natural que empiecen a deprimirse pero el

grado de depresion de la muestra lo mostrara por edad.

Después de los multiples analisis que hemos realizado estos nos conllevan a las
base para la segmentacion de los mercados de consumo, aqui veremos las
variables que normalmente se utilizan para segmentar de una manera mas clara y

facil de interpretar las caracteristicas de nuestros consumidores.

Es importante establecer que el servicio que presentamos no necesariamente quien
lo consume lo solventa, por lo tanto tenemos dos grupos de usuarios al que
llamaremos target A (quien consume el servicio) y target B (quien adquiere el

servicio), los cuales segmentaremos a continuacion con las siguientes variables:

e Geogréfica
e Demografica
e Psicogréfica

e Conductual
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TABLA 3.3 “SEGMENTACION DE MERCADOS”

Variabl Target A Target B
Geografica

Provincia del Guayas, Provincia del Guayas,
Regién especificamente especificamente

personas que habitan en | personas que habitan en
la ciudad de Guayaquil |la ciudad de Guayaquil

Densidad Urbana Urbana
Clima Tropical Tropical
Demografica
Personas mayores de|Personas mayores de 30
Edad = =
59 afos anos
Sexo Masculino, femenino Masculino, femenino
Teafodo la 3a5 1a3
familia
Cicloide vidadela Viudos, casados, Casados, solteros,
S solteros, unidos, divorciados, unidos,
familia : i ;
divorciados viudos
Ingresos Superior a los 6.000|Superiores a 18.000
anuales anuales
- Jiibikdos propio Proftlasmn.ales, directivos,
Ocupacion : funcionarios
negocio : o o
inversionistas, técnicos
Religién Catdlica, protestante, Catdlica, protestante
otras. otras
R Mayoritariamente Mayoritariamente mestiza
aza .
mestiza y blanca y blanca
: : La mayoria ; A
Nacionalidad Eciiatolinnga La mayoria Ecuatorianos

Psicografica

Clase social Media alta y alta Media alta y alta

Estilo de vida Conservadores Conservadores,
Intelectuales

Conductual

Beneficios Calidad del servicio Seguridad y costo de
oportunidad

Etapa de cIZ:)aerseo de no ser una :jnfot:madoty con el desleo

disposicion ga para sus [de bienestar para con los

familiares suyos




El promedio de vida de los adultos mayores es de 70.7 afios en general,
clasificandola por sexo, tenemos que las mujeres tiene una esperanza de vida al
nacer de 73.3 afos y los hombres de 68.1 afios, lo que nos indica que en promedio

las mujeres tienen una mayor tendencia o esperanza de vida al nacer que los
hombres, segun el INEC.

GRAFICO 3.6 “EDAD PROMEDIO DE VIDA POR SEXO”

"Edad Promedio de vida por Sexo"
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Existe una poblacion de adultos mayores registrada tanto de hombres y mujeres, la
misma que se observa en la siguiente tabla:

TABLA 3.4 POBLACION DE 60 ANOS Y MAS POR SEXO

Sexo Poblacion %

Hombres : 94417  49.8
Mujeres 95119  50.2
Total . 189536 100.0
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Esta representa el 50.2% de mujeres y el 49.8% de los varones, como se observa en
la grafica, esto nos dice que no es tanta la diferencia de adultos mayores hombres y
mujeres registrados vivos, y segun las estadisticas hay un mayor indice de mujeres
que varones pero esta brecha no es tan abismal al llegar a estas edades, debido a

varios factores, entre ellos, clima, naturaleza, etc.

GRAFICO 3.7 “POBLACION DE 60 ANOS Y MAS REFERENTE A LA PROVINCIA
DEL GUAYAS”

Poblacion de 60 afios y mas referente a la provincia del Guayas
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En el gréafico 3.8 y 3.9 muestran la piramide clasificado por grupos de edades de la
provincia del Guayas y de la ciudad de Guayaquil segun INEC.
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GRAFICO 3.8 “PIRAMIDE POBLACIONAL DE LA PROVINCIA DEL GUAYAS”
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GRAFICO 3.9 “PIRAMIDE POBLACIONAL DE LA CIUDAD DE GUAYAQUIL”
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EDADES EN LA MUESTRA

Los datos de la muestra al clasificarla segun el sexo también se lo hizo por edades
mostrando la que tan dispersos estan los datos de la muestra, con respecto estos
datos de la muestra son solamente de los adultos mayores y se lo visualiza en un

grafico de dispersion.

GRAFICO 3.10 “DISPERSION POR EDADES DE ADULTO MAYORES EN LA
MUESTRA”
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GRAFICO 3.11
MAYORES EN LA MUESTRA”
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GRAFICO 3.12 “DISPERSION POR EDADES DE HOMBRES ADULTO MAYORES
EN LA MUESTRA”
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La desviacion estandar de adultos mayores con respecto a la media de las edades
de los adultos mayores, la misma que se muestra a continuacioén, tanto general, de

hombres y mujeres:

TABLA 3.5 “DESVIACION Y MEDIA CON RESPECTO A EDADES DE ADULTOS
MAYORES EN LA MUESTRA”

GENERAL 7,46 72,25
HOMBRES 6,54 71,56
MUJERES 8,23 72,94

El promedio de las edades de los adultos en nuestra muestra es de 72,25 arios y se

los clasific por intervalos, en la siguiente grafica y tabla se muestra los datos:

TABLA 3.6 “DISTRIBUCION DE FRECUENCIAS CON RESPECTO A EDADES
DE ADULTOS MAYORES”

Punto Frec. Frec. Abs. Frec. Frec. Acum.
Clase Medio Abs. Relativa Acum. Relativa
60 - 65| 62,38 59 0,153 59 0,153
65 - 70( 67,13 86 0,223 145 0,377
70 - 74 71,88 92 0,239 237 0,616
74 - 79| 76,63 40 0,104 277 0,719
79 - 84| 81,38 89 0,231 366 0,951
84 - 89| 86,13 14 0,036 380 0,987
89 - 93| 90,88 2 0,005 382 0,992
93 - 98| 95,63 3 0,008 385 1,000
385 1
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GRAFICO 3.13 “HISTOGRAMA DE LA MUESTRA POR EDADES DE ADULTOS

MAYORES”

Histograma de la Muestra por Edades de Adultos Mayores
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GRAFICO 3.14 “INTERVALO DE EDADES DE FORMA PORCENTUAL”
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GRAFICO 3.15 “ACUMULADA DE LAS EDADES”

Frecuencia Acumulada
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GRAFICO 3.16 “OJIVA DE LAS EDADES”
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De las personas que se entrevistd que se las considera responsables tenemos que
el 10% de los que contestaron son de 60 afios y mas, y el 90% son familiares u
otros, que tienen a cargo un adulto mayor, de los cuales el 54% es femenino y 46%

masculino.

De ese 10% de personas 60 afios y mas, tenemos que el 29% es femenino y 71%
masculino, mientras que del 90% de adultos responsables a cargo de un adulto
mayor los mismos que son familiares u otro, se tiene que el 57% es femenino y el

43% es masculino. Ver tabla a Continuacion al detalle.

TABLA 3.7 “CLASIFICACION DE ADULTOS Y ADULTOS RESPONSABLES EN
LA MUESTRA”

N? de Adultos Responsables y
Adultos mayores 385 100%

% Sexo Femenino de Adulto
Responsables y Adultos Mayores 208 54%

Responsables

% Sexo Masculino de Adulto
Responsables y Adultos Mayores 177 46%

Responsables

% de Adulto Responsable
(Familiar u Otro) 346 90%

% Sexo Masculino de Adulto

Responsables de 30 afios o0 mas 149 43%

% Sexo Femenino de Adulto
Responsables de 30 afios o0 mas 197 57%
% de Adulto Mayor Responsable 39 10%

% Sexo Masculino de Adulto Mayor
Responsable. 28 71%

% Sexo Femenino de Adulto Mayor
Responsable. 11 29%
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GRAFICO 3.17 “CLASIFICACION POR SEXO DEL ADULTO RESPONSABLE Y

ADULTO MAYOR EN LA MUESTRA”

Sexo del Adulto Responsables vy Adulto Mayor Responsable
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GRAFICO 3.18 “CLASIFICACION POR ADULTO RESPONSABLE Y ADULTO

MAYOR EN LA MUESTRA”
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GRAFICO 3.19 “ SEXO DEL ADULTO RESPONSABLE”

Sexo del Adulto Responsable

Masculino
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GRAFICO 3.20 “SEXO DEL ADULTO MAYOR RESPONSABLE”
Sexo del Adulto Mayor Responsable
Femenino =
29% O Masculino
B Femenino
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1%

Analizando el estado civil del encuestado tenemos:

e Un 53% pertenece a personas casadas.

e Un 36% dijeron que son solteros.

e Un 9% son viudos
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e Los divorciados y los unidos en nuestra muestra cayeron en un porcentaje del
1%.

GRAFICO 3.21 “SEXO DEL ADULTO RESPONSABLE”

Grafico Porcentual del Estado Civil del Adulto
Responsable v Adulto Mayor Responsable
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Los adultos responsables y los adultos mayores responsables también se los
clasifico segin su estado civii como se muestra en los graficos y tablas a
continuacion:

TABLA 3.8 “ESTADO CIVIL DEL ADULTO RESPONSABLE Y ADULTOS
MAYORES RESPONSABLES”

Estado #de % de

Civil Encuestados Encuestados
Soltero 138 36.0
casado 204 53.0
unido 4 1.0
divorciado 4 1.0
viudo 35 9.0
Total 385 100.0
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GRAFICO 3.22 “ENCUESTADOS SEGUN ESTADO CIVIL”

Grafico de Encuestados Sequn Estado Civil

viudo [ 135
- . . il O viudo
-S divorciado 1] o O divorciado
° unido []4 O unido
g . O casado
w casado | | I 208 O Soltero
| Soltero | - | 138
? 0 50 100 150 200 250

Numero de Encuestados

TABLA 39 “ADULTOS RESPONSABLES Y ADULTOS MAYORES
RESPONSABLES POR SEXO”

Masculino Femenino Total

Soltero 51 87 138
Casado 108 92 200
unido 0 6 6
divorciado 0 6 6
viudo | 18 17 35
Total 177 208 385

61




GRAFICO 3.23
RESPONSABLES Y ADULTOS MAYORES RESPONSABLES POR SEXO”

“ENCUESTADOS SEGUN ESTADO CIVIL DE ADULTOS

Estado Civil
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TABLA 3.10 “ADULTOS RESPONSABLES SEGUN ESTADO CIVIL”

#de % de

Encuestados Encuestados
Soltero 138 40.0
Casado 190 55.0
Unido 6 2.0
Divorciado 6 2.0
Viudo 6 2.0
Total 346 100.0
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GRAFICO 3.24 “ESTADO CIVIL DE ADULTOS RESPONSABLES”

Grafico de Estado Civil de Adultos Responsables
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TABLA 3.11 “ADULTOS RESPONSABLES POR SEXO”

Masculino Femenino Total

Soltero 52 87 138
Casado 97 93 190
Unido 0 6 6
Divorciado 0 6 6
Viudo 0 6 6
Total 149 197 346
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GRAFICO 3.25

“ENCUESTADOS SEGUN ESTADO CIVIL DE ADULTOS

RESPONSABLES POR SEXO”

Estado Civil

Grafico de Estado Civil de Adultos Responsables por Sexo
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TABLA 3.12 “ADULTOS MAYORES SEGUN ESTADO CIVIL”

Estado Civil

Soltero

Casado

Unido

divorciado

Vo
Total

N? Encuestados

3
160
10
28
184
385

% Encuestados
1.0
42.0
3.0
7.0
48.0
100.0
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GRAFICO 3.26 “ADULTOS MAYORES SEGUN ESTADO CIVIL”

Estado Civil
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TABLA 3.13 “ ADULTOS MAYORES SEGUN ESTADO CIVIL POR SEXO”

Soltero
casado
unido
divorciado
viudo
Total

Masculino Femenino Total

1
81

5
13
91
191

2
79
5
15
93
194

3
160
10
28
184
385
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GRAFICO 3.27 “ADULTOS MAYORES SEGUN ESTADO CIVIL POR SEXO”
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TABLA 3.14 “ADULTOS MAYORES RESPONSABLES SEGUN ESTADO CIVIL

POR SEXO”

Soltero
Casado
Unido

Masculino Femenino Total

divorciado

Total

‘Viudo

0
11
0
0
17
28

0 0
0 11
0
0
11 28
11 39
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GRAFICO 3.28 “ADULTOS MAYORES RESPONSABLES SEGUN ESTADO CIVIL

POR SEXO”
Grafico de Adultos Mayores Responsables
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TABLA 3.15 “ADULTOS MAYORES DEPENDIENTES SEGUN ESTADO CIVIL

POR SEXO”
Masculino Femenino Total
Soltero 2 3
Casado 70 79 149
Unido 5 10
Divorciado 13 15 28
Viudo 74 82 156
Total 163 183 346
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GRAFICO 3.29 “ADULTOS MAYORES DEPENDIENTES SEGUN ESTADO CIVIL
POR SEXO”

Grafico de Estado Civil de Adultos Mayores
Dependientes por Sexo
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ENTORNO DEL ADULTO MAYOR

En el estudio también se investigé con quien habita el adulto mayor y sus resultados

fueron:

e El adulto mayor que habita con el encuestado es de 31.8%
¢ Que habita con otro familiar es de 66.5%

e Enun asilo 0%

e Que habitan solos esen 1.7%

Por ende es de darse necesita estar en compafiia ya que son los porcentajes mas
altos.
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TABLA 3.16 “ENTORNO FAMILIAR DEL ADULTO MAYOR”

Su familiar adulto mayor

habita: Resultados

Con el encuestado 110 31.8

Con otro familiar 230 66.5

En un asilo 0 0.0

Solo 6 1.7
346 100.0

GRAFICO 3.30 ENTORNO DEL ADULTOS:

Su Familir adulto Mayor Habita con:.

En un asilo
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Con otro familiar
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Con el encuestado

31,8%

@ Con el encuestado
@& Con otro familiar
O Enun asilo

O Solo

ESTADO DE DEPRESION

Dentro del analisis también se encuentra un estudio del nivel de depresion; en una

sesion realizada con adultos mayores, los temas mas frecuentes que surgieron

fueron los siguientes:

e Sentimiento de abandono e incomprension de la situacién en la que se hallan.
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¢ Miedo a "perder el conocimiento y enloquecer"

e Necesidad de recibir visitas mas a menudo de la familia.
e Sentimiento de inutilidad, baja estima

e Hostilidad e impotencia

e Miedo a la enfermedad, al sufrimiento

e Miedo a morir solos

En esta sesion que se realizd con 10 adultos mayores, donde 4 son hombres y

representan el 38% en el grupo y el 6 eran mujeres, es decir el 62%.

GRAFICO 3.31 SESION DE ADULTOS MAYORES POR SEXO :

Grafico Porcentual por Sexo
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El nivel de depresion se lo clasifico en 3 niveles la depresidn normal, depresion leve

y depresion especifica, la primera es normal debido a la edad, la misma que es
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inevitable, la segunda y tercera son depresiones mas severas que se acentlan

debido a factores familiares, miedos e inseguridades.

GRAFICO 3.32 NIVEL DE DEPRESION DE ADULTOS MAYORES :

Niveles de Depresion
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Aunque al hacer un pequefio muestreo en unas residencias geriatricas en otra
provincia del pais, en el que si existen residencias de este tipo, es notable la
disminucién del nivel de depresién debido a los cuidados y seguimientos de los
adultos mayores, los mismos que tienen actividades diversas y se los hace sentir Gtil
y vivos al llegar a estas edades.

También se la clasific6 por hombres y mujeres dependiendo del nivel de depresion
donde:

e En un nivel normal en la muestra el 38% corresponde a los hombres y el 63% a

las mujeres.
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e En un nivel de depresion leve, el 33% corresponde a los hombres y el 67%
restante es de las mujeres.
¢ Enla depresion Especifica tenemos que el 44% de los hombres tiene este tipo de

depresién aunque mas alta con un porcentaje en las mujeres de 67%.

Esto explica, que las mujeres tienen un mayor indice de depresion, ya que por
nuestra cultura, son las que estan mas apegadas emocional y afectivamente a su

familia, y sentir que los rechazan o los desatienden es una manera de deprimirse.

TABLA 3.17 “NIVEL DE DEPRESION SEGUN SEXO”

Depresidn Hombres Mujeres

Normall 38% 63%
evee | 33% 67%
Especifica  44% 56%

GRAFICO 3.33 NIVEL DE DEPRESION DE ADULTOS MAYORES POR SEXO:

Grafico segun Nivel de Depresion por Sexo
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Por todo esto se analizdé con un diagrama de causa-efecto todos los requerimientos
y situaciones por lo que se necesitaria crear una residencia geriatrica.
Por lo que se ha dividido desde cuatro puntos de vista, econémico, familiar, salud e

ingreso.

Desde el punto de vista Econdémico, nuestro target de mercado serian todos los
adultos mayores que gocen de alguna pension jubilar o que tengan algun ingreso
producto de sus inversiones. También hemos considerado aquellos a las personas

mayores que tengan familiares dispuestos a asumir el costo de la residencia.

Desde el punto de vista Familiar, la soledad los cambia, en vista que en ciertas
ocasiones la misma se origina por la muerte o abandono de familiares, la muerte de
amigos, el sentir que han perdido su juventud y que no volveran los tiempos de
antes. Todas estas circunstancias, al final cambian su forma y estilo de vida; y
conforme aumenta su edad, son una responsabilidad y presién mayor a sus

familiares, ocasionando rechazo y abandono.

En otras palabras, la rutina diaria del entorno familiar hacen que se olviden de ellos y
de atender sus necesidades, haciéndose evidente la necesidad de ser atendidos por
profesionales especializados en adultos mayores, mas aln en los casos que tienen

dependencia fisica.

Cuando se habla de salud nos referimos que a los adultos mayores les afecta tanto
la depresion como el padecimiento de dolencias en base a la aparicion de distintas

enfermedades a su edad.

En el ingreso se toma atencion a que el adulto mayor ingrese por voluntad propia,

sea de 60 afios en adelante. A ingresar el residente se hace una valoracién y una
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ficha de ingreso cuyo detalle del proceso consta en el capitulo 5, numeral 5.5

“Sistema de Aseguramiento del cuidado y Mantencion de los residentes”.

Segun la universidad de Harvard por cada cliente satisfecho se comunica a tres, y
por cada cliente insatisfecho se comunica a 1. Desde este punto de vista partimos y
concluimos que en nuestro caso suponemos que 2 de cada 3 que fueron

comunicados decidiran ingresar en nuestra residencia lo que corresponde al 67%

TABLA 3.18 “PROYECCION MENSUAL DE LA DEMANDA POR 1 ANO”

NO
Mes Residentes

63

1
2 67
3 70
4 74
5 77
6
7
8

81

84

88
9 91
o 95
11 98
2i 102

GRAFICO 3.34 PROYECCION DE LA DEMANDA
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Aparte también se investigo el parentesco que tenian los representantes de los

adultos mayores y se encontro lo siguiente:

TABLA 3.19 “PARENTESCO DEL ENTREVISTADO CON EL ADULTO MAYOR

Parentesco N2 Entrevistados % Entrevistados

Padre 81 23.2

Madre 75 21.7

Abuelo 69 20.0

Abuela 92 26.7

Otro 29 8.4
100

Total 346

GRAFICO 3.36 PARENTESCO DEL ENCUESTADO CON EL ADULTOS !

MAYORES:

Grafico representativo al Parentesco del Adulto Responsable

con el Adulto Mayor
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Lo que representa que la mayor parte de entrevistados tienen a responsabilidad sus
abuelos ya que el porcentaje mas alto es abuela con el 26.7% sin olvidar que
muchos aun siguen casados por ende los abuelos es el mayor porcentaje de
preocupacion para sus nietos.

GRAFICO 3.37 PARENTESCO DEL ENCUESTADO CON EL ADULTOS
MAYORES DE FORMA PORCENTUAL.:

Grafico de Parentesco del Entrevistado con el Adulto
Mayor
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Las preferencias que debe proporcionar a los adultos mayores en la residencia

geriatrica se lo evalud en base al andlisis que se hizo en el cuestionario, y sus
resultados fueron:

e Con respecto a areas deportivas, un 15% de los encuestados estuvieron a
favor.

¢ Que existan salas de juegos en la residencia tuvo una acogida del 32%.

e Un 10% de los encuestados opinaron que debe existir una sala de
computacion.

e Un 31% prefiri6 que exista una biblioteca.

e Un 12% opino otras necesidades diferentes.

77




GRAFICO 3.38 PREFERENCIA DEL ENCUESTADO SOBRE LO QUE
PROPORCIONARIA LA RESIDENCIA:

Grafico sobre Preferencias que debe proporcionar |a
Residencia Geriatrica
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e Con respecto a areas deportivas el 15% especifico que le gustaria una residencia
con este tipo de area, de la cual:

= EI63% prefiere que sea Gimnasio y area de Yoga
= EI29% prefirié Piscinas y Piscinas Termales

= EI2% considera que debe haber area de fatbol

* EI 4% considera que debe haber area de basquet

= EI2% considera que debe haber area para tenis y microtenis.
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GRAFICO 3.39 PREFERENCIA DEL ENCUESTADO SOBRE LAS AREAS
DEPORTIVAS EN LA RESIDENCIA GERIATRICA:

Grafico de Preferencias de Areas Deportivas
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e Con respecto a las salas de juego, el 32% especifico que le gustaria una
residencia con este tipo de salas, de la cual:

» EI 37% prefiere que existan salas para juegos de azar.

» EI17% prefiere que salas para juegos de ajedrez y damas

» El 9% prefiere una sala para juegos de billa y billar

* El 31% desea que exista una sala para realizacion de actividades
creativas y dindmicas.

* Un 6% opin6 que no importaba que tipo de salas para juegos tengan, solo

que puedan distraerse mientras se encuentren en la residencia.
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GRAFICO 3.40 PREFERENCIA DEL ENCUESTADO SOBRE SALAS DE JUEGOS
EN LA RESIDENCIA GERIATRICA:

Grafica de Preferencia por Salas de Juegos
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e Un 10% opina que una sala de computacion seria importante para que estén en

contacto con el mundo y enterados de lo que sucede.

e EI 31% dice que deberia existir una biblioteca ya que la mayoria prefiere leer.

e FEI12% habla de otras necesidades como:

» EI 8% opina que deben haber una pista de baile y canto

= El 15% debe haber un salén para tocar instrumentos

= EI 5% que realicen constantes paseos

* EI 16% dice que prefiere que le proporcione areas verdes por el contacto
con la naturaleza.

* EI 23% opina que debe haber un sitio dedicado a las manualidades

* EI9% dice que debe existir una sala dedicada a charlas grupales.

= Un 7% opina que debe haber un taller para carpinteria.

* El17% dice que debe existir un area de cuidados médicos.
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GRAFICO 3.41 PREFERENCIA DEL ENCUESTADO SOBRE OTROS TIPOS DE
NECESIDADES EN LA RESIDENCIA GERIATRICA:

Otras Necesidades que los Entrevistados desearian exista en una

25%—:
20%
15% ¢

10% 4

Valor Porcentual (%)

0%l

5% 1]

Residencia

23%

15%

16%

8%
5%

Paseos

Clases de Baile
y canto
Tocar

instrumentos

Areas Verdes
Areas
Manualidades

Necesidades

Area para

Charlas

Area de

17%

7%

Carpinteria
Area de
Cuidados

O Tocar instrumentos
O Paseos

O Areas Verdes

0O Areas Manualidades
0O Area para Charlas
0O Area de Carpinteria
O Area de Cuidados

O Clases de Baile y canto

TABLA 3.20 “ACTIVIDADES A REALIZAR EN LA RESIDENCIA GERIATRICA”

Actividades

Ver; TV [ Peliculas

%

# de

Encuestados

| Eséuchar Mdasica 14% 53
Tee:itro 7% 26
vEsci':uchar cuentos y Fabulas 7% 29
Visitar Zool6gico 9% 36
Jardineria 11% 41
‘Manualidades 31% 118
Otros 4% 14
No contesto 10% 40

100% 385

Total
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GRAFICO 3.42 PREFERENCIA DE ACTIVIDADES PARA ADULTOS MAYORES
EN FORMA PORCENTUAL:

Grafico Porcentual sobre las actividades que mas le gusta realizar al
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GRAFICO 3.43 PREFERENCIA DE ACTIVIDADES PARA ADULTOS MAYORES:

Grafico de las Actividades que mas le qustaria

realizar en la Resisdencia Geriatrica
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INTERES EN UTILIZAR LOS SERVICIOS DE UNA RESIDENCIA GERIATRICA.

Al hacer el analisis si estaria interesado en una residencia geriatrica, se encontro

que:

e El 29 de los entrevistados contestd que estaban muy interesados eso me
representa un 7.5% de la muestra.

e El 115 contestaron que estaban talvez interesados, es decir un  29.9% del
total,

e Otro grupo de 80 entrevistados indicé que no le parecia desagradable, la
idea, pero que aun “no sabe” y representa el 20.9%.

e Mientras que 121 personas contestaron que tal vez no estaban interesadas
debido al que diran sus familiares y conocidos, esto representa el 31.3%

e EIl 10.4% que son los 40 entrevistados, contestaron que no estaban nada
interesados, debido a dos puntos de vista, el primero contesté “por
inseguridad y desconfianza” que representa al 85.7%, mientras que el otro
14.3 % restante de los 29 dijo que “tenian personas para cuidarlos” (ver

grafico).

TABLA 3.21 “NIVEL DE INTERES POR UNA RESIDENCIA GERIATRICA”

# de % de

Nivel de Interés Resultados Resultados

Nada Interesado 40 10.4
;Tal vez no Interesado 121 31.3
| NoSabe 80 20.9
‘ Tal vez Interesado 115 29.9
| ‘Muy Interesado 29 7.5
ToTALE ¢ 385 100
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GRAFICO 3.44 NIVEL DE INTERES POR INGRESO A UNA RESIDENCIA:

Grafica de Nivel de Interés para ingresar a una
Residencia Geriatrica
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GRAFICO 3.45 NIVEL DE INTERES POR INGRESO A UNA RESIDENCIA EN
FORMA PORCENTUAL:

Grafico Porcentual del nivel de interés
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TABLA 3.22 “MOTIVO DE DESINTERES POR UNA RESIDENCIA GERIATRICA

# de

Nada Interesado Resultados

Inseguridady |

% de
Resultados

desconfianza 34 85.7
Tiene personas para

cuidarlo : ; ~ 6 14.3
Totalie e L0 40 100

i

GRAFICO 3.46 RAZONES POR EL DESINTERES POR INGRESO A UNA

RESIDENCIA EN FORMA PORCENTUAL.:

Grafico de Sectores por razones que no este Nada
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ANALISIS POR TIPO DE ESTANCIA

Segun el estudio estadistico se explica que:

e EI 9% de los entrevistados desearian una estancia permanente.

e El 39% esta de acuerdo que colocaria al adulto mayor del cual es
responsable en un tipo de estancia diurna.

e EI10% que no esta interesado en este tipo de servicio.

e El 34% aproximadamente contesta que le gustaria una estancia tipo temporal,
debido a que esto le permite movilizarse sin preocupaciones fuera de la
ciudad dejando al adulto mayor al cuidado de un centro especializado en el
cuidado de los mismos.

e Existe un 8% que no sabe que tipo de estancia estaria dispuesto a utilizar,
este pensamiento muchas veces fue debido a la cultura que se posee
pensando que al utilizar una residencia es para abandonar a sus seres
queridos sin pensar que no los abandonan solo les ayudan a deprimirse
menos teniéndolos activos, estos datos pueden visualizarse en la tabla y
gréfico a continuacion.

e El resto de los encuestados que representa al 10%, no esta interesado en

este servicio.

TABLA 3.23 “ENCUESTADOS POR TIPO DE ESTANCIA”

Na

Tipo de Estancia _Encuc;tados % Encuestados
PERMANENTE 35 9%
DIURNA 150 39%
TEMPORAL 130 34%

NO SABE 30 8%

NO ESTA INTERESADO 40 10%
TOTAL 385 100%
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GRAFICO 3.47 TIPOS DE ESTANCIAS:

Grafico de Aceptacion de los diversos Tipos de Estancias

No Interesado

Permanente
10%

9%

OPermanente
EDiurna
OTemporal
ONo sabe

B No Interesado

No sabe
8%

Diurna
Temporal 39%
34%

TIPO DE HABITACION POR TIPO DE ESTANCIA

En este andlisis se aclara que aunque se ha estudiado tres tipos de estancias,
realmente son solo dos ya que dentro de la temporal esta la estancia diurna también,
por ende se clasifico en dos tipos de habitaciones las privadas y las compartidas las

mismas que se clasifican como se muestra en la tabla 3.24 a continuacién:

TABLA 3.24 “CLASIFICACION DE LAS HABITACIONES POR TIPO DE
ESTANCIA”

# de % de

ESTANCIA HABITACION ENCUESTADOS ENCUESTADOS
lPermanente | Privada 22 7%
Compartida 13 4%
|Tempofa| ] ~ Privada 180 57%
Compartida 100 32%
TOTAL 315 100%
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GRAFICO 3.48 TIPOS DE ESTANCIAS POR HABITACION:

Grafico de la distribucion muestral de las Habitaciones por Estancias
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PAGO POR TIPO DE ESTANCIA EN LA RESIDENCIA

El costo promedio por estancia al mes segun la investigacion se estima que el tipo
de Estancia Permanente es de $466,29 dodlares, la estancia de tipo diurna es de
$231.00 dolares y el tipo de estancia temporal es de $496.00. En la tabla 3.25 se

muestra los valores maximos y minimos por tipos de estancia dados por los
encuestados.

TABLA 3.25 “COSTO POR ESTANCIA PROMEDIO”

Tipo de Estancia MAX  MIN PROM
PERMANENTE 650,00 300,00 466,29

DIURNA 350,00 100,00 231,00

TEMPORAL 600,00 400,00 496,38
Fuente: Muestra tomada
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GRAFICO 3.49 COSTOS PROMEDIOS POR TIPOS DE ESTANCIAS:

Costos Promedios por Tipo de Estancias al mes
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Esta tabla representa lo mismo que se muestra anteriormente solo que clasificada
en dos tipos de estancia la permanente y la temporal solo que dentro de la temporal
esta considerada la estancia tipo diurna.

TABLA 3.26 “COSTO POR ESTANCIA PROMEDIO AJUSTANDO LOS TIPOS DE
ESTANCIA”

Tipo de | v
Estancia - MAX MIN PROM
PERMANENTE 650,00 300,00 466,29

TEMPORAL 600,00 100,00 363,69
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GRAFICO 3.50 “COSTO PROMEDIO MENSUAL POR TIPO DE ESTANCIA AL

MES”
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Desglosando aun mas nuestro andlisis, tenemos que los costos promedios

mensuales de los tipos de estancias por habitaciéon son:

e Por estancia permanente para habitaciones privada es de $ 489,55 délares
promedio.

e Por estancia permanente para habitaciones compartir es de $429,41 doblares
| promedio.

i e Por estancias temporales con habitacion privada su costo es $357,61 doélares
promedio.

e Por estancias temporales con habitacion compartida es de $348,10 délares

promedio.
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TABLA 3.27 “COSTO POR ESTANCIA PROMEDIO ESPECIFICADO POR TIPO
DE HABITACION”

ESTANCIA POR HAB. Costo Prom.
Permanente Hagb. Privada 489,55
Permanente Hab. Compartida 429,41
Tempo_ral Hab. rrivada ‘ | 357,61
,Temp}ora}‘l Hab. E(:ompartlda , 348,10

GRAFICO 3.51 “COSTO PROMEDIO MENSUAL POR TIPO DE ESTANCIA AL
MES SEGUN HABITACION”

Costos de Tipos de Estancias segun Habitacion
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INGRESO MENSUAL

El analisis de los ingresos de los adultos mayores responsables y adultos
responsables se explica con distintos intervalos de ingresos como se ve en la tabla

3.26 a continuacion:

TABLA 3.28 “INGRESO MENSUAL DE LOS ENTREVISTADOS ADULTOS
RESPONSABLES Y ADULTOS MAYORES RESPONSABLES”

Cod Ingreso N? Entrevistados % de Entrevistados

4 1000-2000 souEm 21%
> 20005000 sy B ooy
3 30004000 79 . 21%
4 4000-5000 56 15y
5 5000-6000 ks oy
6 60007000 31 ey
0 '(OOOomés 22 2 6%

TOTAL 385 100%

GRAFICO 3.52 “INGRESOS MENSUALES DE LOS ENTREVISTADOS”

Grafico de los ingresos mensuales de los Entrevistados en la Muestra
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Mientras que el grafico a continuacion nos muestra los intervalos de los ingresos de

adultos responsables (familiar u otro) de un individuo de 60 afios o mas.

Lo que se puede observar que la mayor cantidad de ingresos de los entrevistados

fluctian entre dos mil y cuatro mil dolares aproximadamente.

TABLA 3.29 “INGRESO MENSUAL DE LOS ENTREVISTADOS ADULTOS

RESPONSABLES”

Cod Ingreso N? Entrevistados

% de Entrevistados

1 1000-2000 66 19%
2 2000-3000 75 | 22%
3 3000-4000 s o
4 40005000 @ 54 , 16%
5 5000-6000 5 7%
6 6000-7000 3 . o
7 7000 0 més ) : . 6%

TOTAL 346 100%

GRAFICO 3.53
RESPONSABLES”

“INGRESOS MENSUALES DE

LOS ADULTOS

Grafico del Ingreso mensual de los Adultos Responsables de

la Muestra
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Este grafico nos explica que los adultos mayores son personas jubiladas con

ingresos provenientes de sus inversiones o patrimonio.

TABLA 3.30 “INGRESO MENSUAL DE LOS ENTREVISTADOS ADULTOS
MAYORES RESPONSABLES”

Cod Ingreso N? Entrevistados % de Entrevistados

1 1000-2000 i 449%
2 2000-3000 14 - e
3 3000-4000 6 15%
4 4000-5000 2 5%
5 5000-6000 0 0%
6 6000-7000 0 ' 0%
7 7;0000més 0 0%

TOTAL 39 100%

GRAFICO 3.54 “INGRESOS MENSUALES DE LOS ADULTOS MAYORES
RESPONSABLES”

Grafico del Ingreso mensual de los Adultos Mayores
Responsables de la muestra
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UBICACION

Cuando se habla de ubicacion los adultos mayores necesitan de lugares que estén
en contacto con la naturaleza, la ubicaciéon de la residencia geriatrica que se piensa
crear, es en Lago de Capeira, razéon por la cual se pregunto al entrevistado, si le

parecia conveniente que la residencia sea ubicada en esta urbanizacion, los mismos

que contestaron que :

TABLA 3.31

“CONVENIENCIA DE LA UBICACION DE LA RESIDENCIA

GERIATRICA EN LA URBANIZACION LAGO DE CAPEIRA.”

Cod Opinion Resultados Porcentaje
T | 305 79%
NO o 69 18%
~ NOCONTESTA 11 39%
oAt 385 100%
GRAFICO 3.55 “RESULTADO SOBRE OPINION DE LA UBICACION DE LA
RESIDENCIA”
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| e Un 2.9% de los entrevistados no contestaron
e Un 79.2% decian que si conviene la ubicacion en dicha urbanizacion.
e Un 17.9% dicen que no es conveniente, la misma que se desglosa de la siguiente

manera:

‘ » E| 67% dicen que no les conviene por distancia, lo que indica que se
deberia armar una estrategia a futuro con respecto a medio de transporte
para solucionar este inconveniente.

* Un 33% de los entrevistados dice que no conoce el sector por lo que no

puede dar opinién.

1 TABLA 3.32 “OPINION POR DESACUERDO EN LA UBICACION DE LA

RESIDENCIA GERIATRICA.”

“ Cod Opinion Resultados Porcentaje
| 1@ Distante " 46 67%

| ‘2 Desconoce 23 33%

| TOTAL - 69 100%

GRAFICO 3.57 “RESULTADO SOBRE DESACUERDO DE LA UBICACION DE
LA RESIDENCIA”

Grafico por el que opinan que no es factible la residencia
geriatrica en "Lago de Capeira"

Desconoce
33%

ODistante
B Desconoce

/ Distante
67%

96




CAPITULO 4

PLAN DE MARKETING
4.1 OBJETIVO ESTRATEGICO DEL MARKETING

El servicio es el elemento estratégico de la competitividad de todas las
empresas en general, mas aln de las empresas comerciales y de servicios:

Banca, trasporte, turismo, servicios publicos, hoteleria y muchos otros.

Por consiguiente, tratdndose nuestro proyecto de una Residencia Geriatrica,
la calidad en los Servicios antes, durante y después de la venta de los

mismos, sera nuestra clave de éxito.

La calidad en el servicio constituye el “corazén mismo del propio servicio
ofrecido”, ya sea en la atencidon de la recepcion, en la valoracion del
paciente, como en todos los servicios internos que ofrecen las diferentes

alternativas de permanencia.

Nuestra empresa comunicara a los clientes el nivel de calidad y servicio que
podemos ofrecerles. Los empleados estan conscientes de la importancia de
cefiirse exactamente a lo ofrecido, a fin de minimizar la diferencia entre el

servicio esperado y el servicio recibido.

El estudio de mercado realizado, nos demostré que este tipo de necesidad
no es indiferente al segmento de clase media alta. La inseguridad
econdémica que vive el Pais, resta la capacidad economica de la clase
media, adicionalmente la cultura o forma de pensar de este segmento

hacen que rechacen la posibilidad de contratar este servicio.
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Resumiendo el plan de marketing nos conlleva a lograr nuestros siguientes

objetivos estratégicos:

> Serlideres en el mercado

Y

Alcanzar la excelencia en el Servicio

> Lograr la Fidelizaciéon de los Clientes : Retencion y repeticion de los
clientes

> Fortaleza Financiera

> Control de la Gestion.

4.2 ANALISIS DE FODA

Para el negocio existente como es Residencia los Abuelos proyectar las
mejores relaciones entre las tendencias no so6lo del mercado refriéndonos
variables externas sino también a tendencias intrinsecas ll@mese internas
dentro de la organizacion nos enfoca al analisis como premisa de la brecha
de ventajas y falencias fuertes y demas las cuales significaran las

estrategias adecuadas para plantearse.

Este anadlisis nos examina el negocio con las fuerzas importantes con
determinados factores, los cuales nos conllevaran finalmente a las ventajas

competitivas.

El elemento clave es recaudar toda la informacioén de dicho entorno como
de la propia empresa para plantearnos el FODA las fortalezas (internas de
la organizacioén), oportunidades (las posibles alternativas de crecimiento),
debilidad (las falencias de la empresa), amenaza (las circunstancias
adversas que no puede ser controlables dentro de la organizacion y de las

cuales nos sirven para desarrollar los planes de contingencias).
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4.2.1 FORTALEZAS

Lideres en el mercado de la Provincia del Guayas

La ecologia que goza el sector en donde se desarrollara la Residencia
Contar con profesionales especializados en el area de geriatria.

No tener competencia.

Ofrecer instancias permanentes y temporales.

YV V V V V V

Diversidad de servicios y programas tantos para residentes totalmente
independientes como para los residentes dependientes

Facil interaccion entre los adultos mayores y el personal a cargo

La atencion personalizada que se dara a los adultos mayores.

Ubicacion estratégica del lugar

YV V V VYV

Infraestructura inmobiliaria

4.2.2 DEBILIDADES

> La alta inversion, para el arranque del proyecto.

> Ninguno de los accionistas somos geriatras o gerontélogos, lo que
nos obliga a dependen de especialistas en ésta area.

» Mercado limitado al que se dirige el servicio.

4.2.3 OPORTUNIDADES

> Aumento de la esperanza de vida y baja natalidad.

> Mercado inexplorado
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> La modificacion de la posicién de las mujeres en la sociedad con su
participacion en el ambito publico y el mundo laboral.

> La existencia de mercado potencial en espera de ser explotado

Y

Las condiciones ambientales de nuestro pais

> Hacer consecionamiento con otras empresas de servicio como
farmacia, peluqueria en nuestra residencia.

> Debido al medio, el promedio de vida tanto en hombres como mujeres
es alto.

» Convenio casas asistenciales que permitan brindar al paciente una

atencion oportuna con costos asequibles.

4.2.4 AMENAZAS

» La cultura en nuestra medio

> Los asilos y hospicios que serian considerados como servicios
sustitutos.

> La situacion econdmica del pais hace que este servicio va enfocado a
clase media alta y alta.

> La apertura de otras residencias debido al servicio que esta ofrece,
llama a que existan competidores.

> Lainseguridad politica que vive el pais.

» El ser nuevos en el mercado nos pone en papel de experimentar en

decisiones que se pueden revertir en costos.

4.3 PLAN DE MARKETING

La Participaciéon de Mercado estd dado por el indice de crecimiento del

servicio y por la participacion relativa del mercado.

100




Decidimos proyectar nuestro crecimiento utilizando los 2 modelos de
crecimiento: la matriz de Anfoff y la matriz de crecimiento de
OSHAUGHNESSY

La explicacion de la siguiente matriz pretende lograr objetivos comunes que

adopta una empresa para el crecimiento

MATRIZ DE CRECIMIENTO MODELO ANSOFF

Producto Actual Producto Nuevo
Mercado Penetracion de Mercado Desarrollo de Productos- Servicios
Actual
Mercado Desarrollo del Mercado Diversificacion
Nuevo

Como producto/ servicio nuevo el reglén de Penetracién de Mercado no recurre

a aumentar las ventas, ya que es una empresa nueva y lider.

Como desarrollo de Mercado, la introduccion es una variable considerable pero

no de éxito ni de tanta importancia como son las otras consiguientes.

Desarrollo de Productos y Servicios, es la sinergia del negocio, el ofrecer un
abanico de posibilidades para los usuarios nos hara llegar a la excelencia
deseada.

Y por ultimo el recuadro de Diversificacion se lo podria no sélo enfocar a la

diversificacion de servicios, sino més bien de mercados, los cuales después de
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darnos a conocer mediante multiples estudios de factibilidad se buscara el

aumento y la excelencia del mismo negocio en otras ciudades del Ecuador.

MATRIZ DE CRECIMIENTO OSHAUGHNESSY

Mediante este enfoque nos queremos plantear las alternativas de crecimiento

antes que la competencia aparezca en la escena, el tomar las iniciativas

necesarias para permanecer lideres y con un benchmarking unico, dificil de

copiar y de actuar de acuerdo a la excelencia que nos caracteriza. Si bien es

cierto esta matriz contempla el actuar conjuntamente con la competencia, y

actuar al margen de la competencia, nos hemos enfocado en el recuadro que

habla actuar antes de la competencia, el cuél esta explicado a continuacion:

Posicion Competitiva

Acciones estratégicas

Actuar antes que la competencia

1.- Ingresar a nuevas aéreas.

2.- Participar en nuevos segmentos no
solo de mercados sino también de
nichos.

3.- Utilizar canales distributivos,
mediante alianzas estratégicas Unicas,
buscando la exclusividad.

4.- Penetrar en el mercado con
promociones y precios competitivos.
5.- Promulgar en toda la parte de
recursos humanos el Kaizen.

6.- Know-How, ser especializadas en
conocer lo que  promulgamos
excelencia, atencion personalizada y
respuesta inmediata para con nuestros

usuarios.
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Asi por ejemplo hemos determinado que la innovacion en nuestro servicio en
relacion a lo que ofrecen las dos residencias en la ciudad de Quito, es que
nosotros vamos a iniciar recibiendo solo a residentes con capacidades
funcionales y semifuncionales, con permanencias diurnas y temporales.
Mientras que las residencias en Quito reciben adicionalmente a residentes con
cuidados especializados. Es decir, que estan con enfermedades irreversibles, o
en etapa terminal, asi como también a aquellos residentes que se encuentran

en etapa post operatoria.

Nuestra estrategia de marketing la conforman la segmentacion, el
posicionamiento y la combinacion de las variables mix del marketing, de las
mismas que hablaremos mas adelante.

4.3.1 Posicionamiento y desarrollo de mercado

El posicionar correctamente un servicio en el mercado consiste en hacerlo mas
deseable, compatible, aceptable y relevante para el segmento meta,
diferenciandolo del ofrecido por la competencia; es decir, ofrecer en la
Residencia un servicio que sea efectivamente percibido como "Unico" por los

clientes.

En el manual de la mercadotecnia volumen | segun Philip Kotler nos marca una
diferencia sustancial en la base de como posicionarnos para poder permanecer
en la mente de nuestros consumidores, los cuales tendran como primera
opcion dentro del baraje mental la Residencia de los Abuelos, como la

alternativa ideal para la tranquilidad y bienestar de los adultos mayores.

Si bien es cierto empezaremos con el nicho de mercado localizado en la clase

media alta, y alta, que tengan ingresos promedios entre US$1.500 a US$
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2.000, la idea es también incentivar y entrar en el target de mercado de la clase
media, que es donde existe la mayor cantidad de poblacion de adulto mayor,

ofertando servicios con costos al alcance de su capacidad econdémica.

Es decir, podemos ofrecer los servicios de estancias diurnas o de fin de
semana; que muchas veces son demandados por necesidades de movilizacion

transitorias de los familiares del adulto mayor.

Multiples son las variables segun Kotler que nos ayudaran a medir nuestro
posicionamiento en el mercado

El libro “"The New Positioning” publicado Jack Trout utiliza como palabra clave
“posicionamiento” no muchas empresas entienden realmente lo que significa,
de hecho el significado real segin Trout parte de permanecer en la mente
como la primera alternativa a escogerse es que las percepciones son lo que

realmente hacen que uno gane o pierda en la mente del cliente o futuro cliente.

En este mismo libro del cual hacemos referencia, existen dos tipos de marcas:
las marcas poderosas y las megas marcas. Nosotros no pertenecemos a
ninguno de estos grupos, por ende nos hemos replanteado en tener una marca
que logre fuerza en la dimension del tiempo de comercializacién, nos
referimos a posicionarnos con una marca exitosa en un mercado muy bien

delineado llamado también nicho de mercado.

En nuestro caso, tratandose de una empresa de Servicio, nuestra marca sera
la imagen 6 reputacion de la Residencia que se logre a través de la calidad del
servicio que brindemos, identificado siempre por el nivel y capacidad

profesional de los expertos o empleados en general del Centro.

104




La imagen del Centro nos ayudard para obtener clientes referenciados 'y
satisfechos por su propia experiencia adquirida en su permanencia en la

Residencia

La Publicidad mas importante y menos costosa esta dada por los clientes
referenciados y por los diferentes canales de distribucion que mencionaremos

mas adelante.

“La Residencia Los Abuelos”, piensa contar con un portal en Internet, en la que
explicard sus objetivos y una central de compras mediante la cual los
proveedores podran ofertar sus productos, ya sean farmacéuticos, alimenticios,
ortopédicos, etc. La idea es conseguir mejor calidad y precios mas

convenientes. Ver anexo 4.

Los residentes permanentes tendran opcion a todos los programas

recreacionales y a todos los servicios que brinda la residencia.

Es decir, la idea es que el disefio de la pagina web acierte de pleno en las
expectativas del consumidor. Asi, nuestro cliente recibira las estrategias de

marketing mas adaptadas a su perfil y por tanto, mas eficaces.

Si tenemos en marcha un sitio web en Internet, podemos saber conocer quien
nos visita mediante un sencillo sistema. Se trata de la utilizaciéon de las cookies:
pequenos archivos colocados en el ordenador del visitante que recogen la
informacion que éste ha puesto sobre si mismo y que permite su identificacion

cada vez que navega por la pagina.
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Otra préactica mas transparente para estudiar las caracteristicas de los
visitantes es incluir un formulario de registro para rellenar con datos, tanto
obligatorios como opcionales. Los méas conocidos son los libros de visita donde
el visitante deja constancia de su paso por la web y formula la impresion que la
web le ha causado; los contadores de visitas que informan, normalmente en la
pagina principal, de cuantas visitas ha recibido el web site de manera

personalizada: "usted es el visitante numero...".

Adicionalmente, tendremos la posibilidad de contratar una consultora de
medicién para conocer exactamente no so6lo el nUmero de visitantes, sino
también, qué secciones son las mas frecuentadas, como han llegado hasta la
web: desde un portal, un buscador, otra pagina con enlaces de interés; horas y
dias de la semana con mas trafico, etc.

4.3.2 Marketing Mix

La mezcla de marketing més conocida en la literatura actual hace referencia a
la combinacion de siete variables o elementos béasicos a considerar para la
toma de decisiones en cuanto a la planeacién de la estrategia de marketing en

una empresa.

Estos elementos son:
Producto

Precio

Plaza

Promocién

Personal (Personnel)

Evidencia fisica (Physical evidence)
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Procesos (Process)

4.3.2.1 Producto / Servicio

Asi como ocurre con los bienes, los clientes exigen beneficios y satisfacciones
de los productos de servicios. Los servicios se compran y se usan por los

beneficios que ofrecen, por las necesidades que satisfacen y no por si solos.

Tomando como base este principio hemos determinado que la innovacion en
nuestro servicio en relacion a lo que ofrecen las dos residencias en la ciudad
de Quito, es que nosotros vamos a iniciar recibiendo solo a residentes con
capacidades funcionales y semifuncionales, con permanencias diurnas y
temporales. Mientras que nuestros competidores sustitutos ofertan solo

estancias permanentes.

Por otro lado nuestros servicios seran exclusivos para adultos mayores
funcionales o semifuncionales, mientras que en la competencia la mayor parte
de los residentes son pacientes semifuncionales o de cuidados especializados,
éstos ultimos llamados también totalmente dependientes, ya sea porque estan
con enfermedades irreversibles, o en etapa terminal, 6 porque se encuentran

en etapa post operatoria.

Toda empresa conlleva consigo una descripcion mas detallada de la parte
fisica, en nuestro caso las descripciones se basan no solo en la parte
inmobiliaria sino también en la prestacion de los servicios de la Residencia los
Abuelos, por ende la dividiremos en dos descripciones, la primera hablara de
los servicios multiples que nos conllevaran a la excelencia de lograr ser lideres

en el mercado y la segunda detallard la infraestructura de la residencia.
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La “Residencia Los Abuelos” conlleva una serie de pautas en el campo
asistencial para sus residentes, ya que entendemos que ellos deben recibir el

mismo carifio y atencion que ellos dieron cuando eran jovenes.
| Los servicios encaminados hacia el adulto mayor persiguen:

» Compensar la reduccion de las capacidades funcionales y cognitivas
debidas al envejecimiento y a la patologia, consiguiendo un mayor
grado de autonomia e independencia (desplazamientos pequerios,
bafios adaptados, etc)

» Prevencion de accidentes y caidas actuando sobre todos aquellos
aspectos que puedan favorecerlos (ayudas técnicas y medidas

preventivas)

» Adaptacion de los espacios (alojamientos y zonas comunes) a la
situacion que presenten los ancianos, asi como teniendo en cuenta
sus demandas y sugerencias. Todos los espacios deben ser

facilmente adaptables a las actividades que en ellos se produzcan.

i » Facilitar la interaccidon social entre los ancianos, consiguiendo un
mayor numero e intensidad en las relaciones interpersonales
(fundamentalmente grupales), aumentando al mismo tiempo el nivel
de actividad. Es fundamental analizar las vias de circulacion y
establecer nucleos de convivencia en lugares utilizados por las

personas mayores.

Las estancias que se brindarian en la residencia, se clasificarian en relacion a

la temporalidad o tiempo de permanencia del residente en el centro, y en el
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objeto y tipo de atenciéon que se proporcionaria, dependiendo la evaluacion del

residente a su ingreso.
» Estancias permanentes:
Ingresos donde no se contempla fecha de finalizacion de la estancia.
En los centros dependientes de la administracion publica son la
mayoria de las que se producen.
> Estancias temporales:
Son estancias con una duracién determinada. Generalmente corta (1

a 3 meses).

En algunas comunidades se denominan estancias cortas o estancias

de respiro familiar.

Estas estancias, si bien son de periodos cortos tienen un costo
superior a la estancia permanente y tienen un objetivo de
convalecencia o recuperacibn de un proceso o vacaciones del

cuidador.

Las estancias temporales las podemos a su vez clasificar en:

> Estancias diurnas:

Son estancias que se producen Unicamente durante el dia (8:a.m. a
18:00 Horas), regresando a su domicilio para acogerse o refugiarse o

descansar con sus familiares.

109




> Estancias de fin de semana:

Serian una variedad de las estancias cortas pero con un periodo

fijado previamente (fin de semana) y van dirigidas al descanso del

cuidador principal o necesidad de atencion de compromisos (viajes,

bodas, etc.). Estan poco extendidas.

UNIDADES FUNCIONALES EN EL CENTRO RESIDENCIAL

Unidad

Unidad de estancias

Unidad de Semifuncionales

Perfil del usuario
Dirigida para personas valoradas
como funcionales, es decir que se

valen por si misma.

Personas mayores con demencias
asociadas a trastornos conductuales y
necesidad de supervision y vigilancia

(tendencia a la huida, agitacion, etc.).

Perfil diverso: discapacidad fisica,
deterioro cognitivo leve o moderado
sin trastorno conductual, ausencia de

deterioro fisico o psiquico.

En el campo asistencial el proyecto, ademéas de ofrecerles los mejores

cuidados, tiene como objetivo prevenir cualquier enfermedad de los adultos

mayores.
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Es por esto que el primer requisito indispensable cuando se hace la ficha de
ingreso, es la valoracién del paciente, no solo de su estado fisico, sino
psiquico y funcional. Existen areas determinadas y especializadas en donde

se ubicaria al residente de acuerdo a su cuadro clinico.

Como lo hemos mencionado nuestro equipo humano estara formado por
excelentes profesionales quienes cubririan todas las necesidades, humanas

y sanitarias de los residentes, dependientes e independientes:

e Médico 24 horas

e Zona asistencial: Enfermeria
e Gerocultores

e Fisioterapeuta

¢ Asistente social

e Terapeutas ocupacionales.

Todas nuestras habitaciones tienen ventanales al exterior. Existen las
habitaciones individuales y compartidas (dos y cuatro camas). Todos los

barios tienen ducha geriatrica con ayudas técnicas

Todas las habitaciones tienen teléfono, TV, sistemas electrénicos de ayuda

mediante interfono controlado por ordenador.

Cocina propia, con dietas equilibradas y adaptadas a cada uno de nuestros

residentes.

Tenemos salones con TV, DVD, climatizados con aire acondicionado.
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Gimnasio para rehabilitacion y hacer las fisioterapias.

Capilla

Cafeteria y Comedor.

Autobus interurbano en la puerta

No ofrecemos servicio de lavado para la ropa personal de los residentes.

Nuestros servicios estan destinados, para clientes con el siguiente perfil:

e Edad superior a 65 afios

e Pensionistas de jubilacién, vejez, invalidez 6 vides superior a 60

afnos
e Pensionistas de invalidez permanente superior a 50 afos

e Convalecientes

SERVICIOS BASICOS.:

- Servicio médico permanente de asistencia y cuidado durante las 24
horas del dia.

- Gimnasia de mantenimiento

- Menus completo, en el desayuno, almuerzo y en la cena,.
Proporcionando dietas equilibradas de acuerdo a las necesidades

de los residentes
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PROGRAMAS O TALLERES RECREACIONALES QUE OFRECERA LA
RESIDENCIA

Recreacion cultural y artistica

Posibilita que las artes plasticas y escénicas y las actividades culturales no se
les presenten al residente simplemente como espectculo o actividad

exclusivamente de diversion, sino como objeto de participacion creadora.

Asi, la recreacion cultural y artistica contemplara eventos que realizados con
base en talleres formativos, didacticos y de manifestacion grupal de
capacidades creadoras, procuran para el participante en ellos la vivencia del
proceso creativo con la connotacion ludica que le da el ornamentar, construir y
reproducir o ejecutar una obra enraizada bien sea en la cultura universal o en

los valores y tradiciones autéctonos.
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Recreacion Deportiva

Aquel en que partiendo de la actividad fisica implicita en el deporte, procura
que éste se aborde por el goce y desarrollo que permite su practica y no por el
vencer y establecer marcas; asi, la recreacidn deportiva contempla los
programas Y actividades fisicas deportes, gimnasia, etc.

Este taller, posibilita a quienes participan en ellos a divertirse cambiando de
actividad, adquiriendo voluntaria y placenteramente estilos de vida saludables,
sociabilizarse tomando pautas de trabajo en grupo y equipo, solidarizandose en

pos de un objetivo general: la salud integral de quienes la vivencian.

Recreacioén Laboral/ Ocupacional.-
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Agrupa los programas y eventos originados en las politicas de bienestar social
de las empresas y procura que sea ésta una forma alternativa de desarrollo
integral de los trabajadores tal, que complementaria al proceso de trabajo,
genere simultdneamente una mayor integracion de los empleados vy sus
familiares entre si y con la empresa y, en consecuencia, un fortalecimiento del
sentido de pertenencia y permanencia.

Este sector abarca igualmente los programas y actividades que con base a la
recreacion tienden a la preparacion integral - fisica, social y mental - de los
residentes a fin de estimular su capacidad creativa y productiva..

Recreacion Terapéutica:

Aquel en que se involucra bien como un medio en el proceso de rehabilitacion
sea éste fisico, social y/o mental -, 6 como un complemento en cuanto a

alternativa de utilizacion de tiempo libre ampliado de que disponen las personas
sometidas a dicho proceso.
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Considerando el caracter integral del hombre, el cual como totalidad integrada
por sus esferas fisicas, social y mental es quien se recrea, la aplicaciéon de la
recreacion en el proceso terapéutico estara signada no sélo por su contribucion
a la rehabilitacion de la esfera afectada por la patologia originaria, sino que

prevendra y solucionara posibles patologias accesorias en otras esferas.

Recreacion Turistica - ambiental:

A partir del desplazamiento largo o corto, en el tiempo libre procura al residente la
vivencia y relacion de y con el entorno visitado. Fomenta a través de las

actividades recreativas una cultura sostenible y habilidades para la preservacion
del medioambiente

4.3.2 .2 PRECIO

Como ocurre con los bienes, los clientes exigen beneficios y satisfacciones de los
productos de servicios. Los servicios se compran y se usan por los beneficios que

ofrecen, por las necesidades que satisfacen y no por si solos.
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Los servicios que ofreceremos estan regulados por lo que establece el mercado.
En esta clasificacion los precios cobrados por el servicio dependen de lo que el
mercado quiera tolerar. Esto se enmarca dentro de una serie de factores que
incluyen condiciones econémicas, susceptibilidad de los consumidores ante los
precios, competencia en el mercado, nivel de demanda, urgencia por necesidad
del servicio por parte de los usuarios y muchos otros factores. En general se
puede decir que el precio es en gran parte determinado por las "fuerzas del

mercado".

La politica de la Empresa es establecer los precios orientandolos a la Utilidad de
la Empresa. Es decir salvando nuestros costos y dejando un margen de
ganancia. Con esto no queremos decir que no se tomara en consideraciéon las
actitudes y comportamiento de los clientes. La calidad y los costos se pueden

variar para permanecer en armonia con los precios.

En base a lo anterior y tomando como referencia lo que cobran las residencias

similares en Quito se establecié como nuestros precios los siguientes:

Tabla # 4.1 Detalle de Precios

Tipo de Habitacion Funcionales | Semifuncionales
Individual 450 500
Dos camas 400 450

Cuatro camas 350 400

117




4.3.2.3 Plaza

Todas las organizaciones, ya sea que produzcan tangibles o intangibles,
tienen interés en las decisiones sobre la plaza (también llamada canal, sitio,
entrega, distribucidn, ubicacién o cobertura). Es decir, como ponen a
disposicion de los usuarios las ofertas y las hacen accesibles a ellos. La
plaza es un elemento de la mezcla del marketing que ha recibido poca
atencion en 0 referente a los servicios debido a que siempre se la ha tratado

como algo relativo a movimiento de elementos fisicos.

Nuestra fuerza de venta o canales de comercializacion seran:

> Realizaremos un lanzamiento de inauguracibn a amigos vy
potenciales clientes, en donde se presentaran los servicios vy
productos con que cuenta Residencia Los Abuelos; trataremos de
que para este lanzamiento contar con todos los medios de
comunicacion paros tratar de darle una cobertura de gran magnitud,
con el fin de que se publiquen, fotos en diarios de mayor circulacion,
salga como premisa en la television, para captar una audiencia, la

cual estamos seguros cubrird un mayor radio.

» Alianza con doctores gerontélogos ya que son segun Phillip Kottler
un incididor en la compra, ya que su palabra o el simple hecho de
recomendacion tiene una validez mayor que cualquier vendedor
nuestro. Consideramos este un factor clave de éxito, al cual debemos
darle un énfasis de gran magnitud. Esta alianza tiene lo que
conocemos en el win to win, en donde ambos lados ganan, ellos
ganaran una comision del variable de acuerdo al monto que el

paciente opte por adquirir que puede ser desde el 1% hasta el 3%.
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> Alianza con compafiias aseguradoras internacionales como por
ejemplo BMI, AMEDEX, etc. en donde incluiremos dentro del paquete
un seguro especial para que todo paciente al ingresar al centro
residencial lo obtenga, nosotros mediante esta alianza lo que
conseguiremos es llegar logra una fuerza en mi marca (Branding) la
cual es la columna vertebral de nuestro proyecto a futuro, este es un
objetivo a mediano plazo, el cual calculamos que después de cinco
anos de arranque del centro estaremos en el top of mind No 1 del
Ecuador y a largo plazo dentro de diez afios porque no decir dentro
de los 10 mejores centro de atencion a adultos mayores de

Latinoamérica.

> Alianza con tarjetas de crédito en mecanismos de pagos y entrega de
hojas volantes de publicidad que seran enviadas en los estados de

cuenta a los potenciales clientes.

> Alianza con clinicas como son la Alcivar, La Clinica Gil, el Hospital

Luis Vernaza, La Kennedy, La Clinica Guayaquil entre otras.

> Publicaciones en revistas

> Publicaciones en periddicos generalmente en la seccion Dominical,
en el lado izquierdo, anuncio de 2 de pagina full color, en donde se
anunciaran los servicios con los que contamos y con fotos aledafias

de ancianos y del centro.

> Publicidad de puerta a puerta mediante la entrega de hojas volantes
que seran entregadas en las residencias particulares ubicadas en las
urbanizaciones de la via Samborondon, Ceibos Norte, Los Olivos:
Colina de los Ceibos, etc. Etc
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> Dia de campo consiste en la invitacion al publico en general para que
conozca las instalaciones y las ventajas de la misma, como dicen los
expertos en Marketing, no hay venta mas real de un producto o
servicio el cual no sea palpado, degustado u observado por el cliente

mismo.

> Dia del anciano, a diferencia del dia del campo, todas las familias de
visitantes deberan llevar a un adulto mayor para que sea
homenajeado, se contard en este dia con servicios totalmente
gratuitos para ellos, adicional de buffet, y animaciones dedicadas

exclusivamente para ellos.

4.3.2.4. Promociones

Siendo la primera residencia con atencion especializada,, y dada la
idiosincrasia de nuestra gente, estamos conscientes que empezaremos con
un target de mercado limitado a la clase media alta, y alta. Por lo que en la
etapa de inauguracion y lanzamiento serédn necesarias las promociones, hasta

lograr que el centro sea conocido y suficientemente publicitado.

Posteriormente, se mantendran las promociones, en fechas especiales como el

dia del anciano y en las navidades.

Nuestras promociones consistiran en dar un paquete con descuento entre el 5

y 10%, dependiendo siempre del monto adquisitivo.

Los anuncios en revistas muy direccionadas como son: Clubing y la Revista

Samboronddén en donde en la primera se reparten 10.000 ejemplares

120




totalmente direccionados a nuestro segmento secundario en urbanizaciones en
Samborodén, Los Ceibos, Urdesa, Colinas de los Ceibos, Puerto Azul, Los
Olivos entres otras, calculando que un 92% de los lectores lee esa revista y
tendra la posibilidad de observar el anuncio en donde se comunicara la

promocion por festividades o dias especificos.

Una de las promociones en donde daremos mayor énfasis sera en las que se
publiquen mediante materiales POP especificamente volantes para todos los
clientes que posean las tarjetas elites de todo el sistema financiero. Esperando
que con alguna de estas instituciones realizar una alianza estratégica con el fin
de elevar una de las P mas importantes en la comercializacion de servicios
como es el Physical Evidence, traducido como una evidencia fisica, el poder
respaldarnos con una exclusividad de una entidad financiera quien a su vez,
contara como parte de su promocion un descuento especifico para con quien

se firme el convenio.

Una promocién que creemos tendré un retorno sustancial de nuestro target,
sera también las alianzas que se obtendran mediante promociones con
industrias farmacéuticas, nos referimos a los lanzamientos de productos o
relanzamientos de ya existentes, como por ejemplo para ser mas especificos
Ensure un producto de complemento vitaminico para personas de edad
avanzada, en donde tendremos estanterias materiales POP, pancartas, en los
eventos a realizarse. La promocion consistira por parte de nosotros como
organizacion en donar diez paquetes de programas recreacionales para adultos
mayores por quince dias; es decir, se adjuntara mediante cinta aislante
especial, en la tapa una raspadita la cual tendra los diez premios a otorgarse, lo
gue nosotros ganamos como empresa es la promocion y publicidad que este
producto como es Ensure tendra muy probable en anuncios televisivos,

radiales y de prensa.
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4.3.2.5 Personal

El personal del servicio estd compuesto por aquellas personas que prestan los

servicios de una organizacion a los clientes.

El personal de servicios es importante en todas las organizaciones, pero es
especialmente importante en aquellas circunstancias en que, no existiendo las
evidencias de los productos tangibles, el cliente se forma la impresion de la

empresa con base en el comportamiento y actitudes de su personal.

Es vital e importante la capacitacién constante y especializada ya que
constituyen un vinculo primordial en la relacién con los residentes, y de ellos

depende su mejor adaptabilidad al entorno de la residencia.

Los servicios encaminados hacia los trabajadores del Centro persiguen:

> Facilitar la ayuda en la realizacién de las actividades basicas de la vida
diaria de las personas mayores. Con el objetivo, como deciamos

anteriormente, de proporcionar la independencia y la autonomia.

> Realizar mas facilmente algunas tareas habituales con el anciano demente

(supervision, vigilancia, etc).

> Disminuir el estrés y fatiga en el cuidador.
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> Optimizar el trabajo del personal ahorrando esfuerzos inutiles (distancias

cortas, accesibilidad a servicios, dotacion suficiente de almacenes, etc).

» Mejorar indirectamente la carga de trabajo del personal cuidador,

disminucién de procesos morbosos (traumatismo, fracturas, etc ).
» Mayor implicacion y satisfaccion en el trabajo realizado.

Constituyendo éste un factor critico de éxito se han disefiados mecanismos de
control y supervision, como los detallados a continuacion y de los que

hablaremos en el capitulo 5.
> Sistemas relacionados con ventas (incremento de ventas,
participacion en el mercado, rentabilidad, compra rep