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RESUMEN

En los ultimos afios, la tenencia de mascotas en el Peri ha aumentado considerablemente,
convirtiéndose en parte fundamental de la vida familiar. Ante emergencias veterinarias,
los duenos enfrentan limitaciones como falta de atencion fuera del horario habitual, altos
costos, escasa disponibilidad de traslado y largos tiempos de espera. Esta investigacion
evalu6 la viabilidad comercial del proyecto Pet SOS, servicio de atencidon veterinaria y
de emergencias a domicilio mediante vehiculos adaptados como ambulancias, que
brindara cuidados paliativos, cirugias menores, atencion preventiva y horarios
extendidos. El proyecto contempla una aplicacion para solicitar servicios, gestionar citas,
consultar historial clinico y realizar pagos, ademés de formar alianzas con clinicas locales
que cumplan los requerimientos.

El estudio empled un enfoque cuantitativo, descriptivo y de disefio no experimental. Se
realizaron entrevistas a profesionales de la salud humana y veterinaria ademas de
encuestas virtuales a duefios de macotas y veterinarios de la zona 6 de Lima. Los
resultados indicaron que 73.8% enfrentd una emergencia veterinaria, 74% manifesto
interés en “atencion a domicilio y ambulancias”. El 51% pagaria entre 51 y 90 soles,
conforme con las tarifas proyectadas (y 200-300 por emergencias). Estos hallazgos, junto

con el crecimiento anual del sector (10%) confirman la viabilidad comercial del proyecto.

Palabras clave: Vehiculo acoplado, ambulancia, veterinarios, duefios de mascotas,

emergencias.



ABSTRACT

In recent years, pet ownership has increased significantly, becoming a fundamental part
of family life. In critical situations such as veterinary emergencies, owners face
limitations including lack of care outside regular hours, high costs, limited transport
options, and long waits.

This research evaluated the commercial viability of Pet SOS, a mobile veterinary service
offering in-home, preventive and emergency care. It would operate with cost-effective
modified pickup trucks as veterinary ambulances, capable of providing palliative care,
minor surgeries, and extended-hours services. The business model includes a mobile
application to request services, manage appointments, access medical records, and
process payments, as well as partnerships with local veterinary clinics meeting
requirements.

The study used a quantitative, descriptive, non-experimental design. In the first phase,
interviews with human and veterinary healthcare professionals informed structured
surveys, distributed virtually to pet owners and veterinarians in Lima’s Zone 6.

The result showed 73.8% of respondents had experienced at least one veterinary
emergency, and 74% expressed interest in at-home and ambulance services. Moreover,
51% were willing to pay between 51 and 90 soles per consultation aligning with projected
fees (and 200 - 300 for emergency procedures). Together with 10% annual sector growth,

these findings confirm project’s commercial viability.

Key Words: modified pickup trucks, ambulance, veterinarians, pet owners, emergencies.
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INTRODUCCION

La relacion entre las personas y sus mascotas ha evolucionado
significativamente, reafirmando a los animales de compaiiia como miembros integrales
de la familia. Segun Mendiola (2022), en el Perti existen aproximadamente 5 millones de
perros y 2.9 millones de gatos, concentrandose principalmente en las ciudades de Lima,
Trujillo y Arequipa; esta tendencia es reflejo de un fenémeno social creciente, donde de
acuerdo con Ipsos, el 58% de los hogares del Perti poseen al menos una mascota
(Alvares,2023). Esta realidad ha impulsado el crecimiento del mercado “Pet Care”, el
cual abarca productos, servicios y cuidados especializados.

Durante la pandemia de COVID-19, el vinculo humano-animal se fortalecié ain
mas, muchas personas encontraron en sus mascotas soporte emocional clave frente al
aislamiento. Investigaciones recientes en el ambito de la salud publica (Wu et al.,2023),
resaltan que estas interacciones promovieron rutinas saludables y ayudaron a reducir la
ansiedad, especialmente entre personas solas o de mayor vulnerabilidad. En este contexto,
el cuidado de la salud fisica y emocional de las mascotas también adquirié una relevancia
sin precedentes, elevando las expectativas de los propietarios respecto a la atencion
veterinaria.

A pesar de la creciente demanda, existen importantes limitaciones en oferta de
atencion médica frente a contingencias criticas. (Niemiec et al.,2024; Lopez,2024)
indican de la existencia de barreras geograficas, escasez de centros con atencion fuera del
horario habitual o atencidén 24 horas y las dificultades fisicas de trasladar mascotas heridas
o alteradas en momentos de crisis. Este problema se ve agravado por factores como la
conducta y limitaciones de los duefios de mascotas como observa Farrow et al. (2026),
sefialando que las habilidades de los propietarios para detectar condiciones complejas de
salud en su mascota que no presenta signos externos evidentes es deficiente, lo cual
induce a subestima el riesgo clinico y a postergar la busqueda de ayuda profesional

mediante la implementacion de tratamientos informales basados en busqueda de internet



.Asimismo, considerando la investigacion cualitativa efectuada por la Competition &
Market Authority (CMA,2024) sostiene que bajo circunstancias de alta preocupacion y
estrés ,la capacidad de los duefios para evaluar hechos facticos como preguntar por
opciones de tratamiento alternativos y tarifas relacionadas a los procedimientos que se
realizardn a la mascota ,disminuye. Este escenario deriva en que el usuario priorice la
inmediatez de la atencion y la proximidad fisica del centro médico sobre la variable
econdmica, aceptando que los costos seran elevados frente a la urgencia del momento.

Ante estas restricciones de coordinacion e infraestructura del modelo

convencional de atencion de emergencias, investigaciones realizadas sobre sistemas de
urgencia (Baier et al., 2019) fundamenta la necesidad de implementar protocolos de triaje
eficientes orientados a clasificar la gravedad en el punto de origen y estabilizar al paciente
in situ, disminuyendo la presion logistica sobre las salas de emergencia. En tanto al sector
veterinario, Campbel-Ward et al. (2026) coinciden que la respuesta de asistencia no debe
de funcionar de manera aislada, sino con estrecha coordinacion para el despliegue rapido
de los vehiculos de auxilio.
En consecuencia a estas deficiencias de mercado , surge la necesidad de disefiar una
propuesta de negocio ,orientada a disefiar un servicio de atenciéon a domicilio ,que
mediante el uso de aplicativo movil , permitira solicitar consultas , revisiones, primeros
auxilios y atencion de emergencias para mascotas, utilizando unidades moviles
equipadas, capaces de tratar y realizar operaciones menores, y si la situacion lo ameritara
, trasladar de forma oportuna a las mascotas hacia clinicas veterinarias asociadas .

Este proyecto se busca implementar en la zona 6 de Lima Metropolitana, que
incluye los distritos de Jestis Maria, Lince, Magdalena, Pueblo Libre y San Miguel. Esta
area presenta un crecimiento vertical urbano, un nivel socio econémico medio-alto y una
alta proporcion de hogares con mascotas, lo que la convierte en un mercado potencial
relevante para el modelo de negocio propuesto.

El objetivo de esta investigacion es determinar la viabilidad del proyecto, evaluando tanto
la demanda del servicio como las condiciones econdmicas, logisticas y sociales para su
implementacion. También se busca identificar la disposicion de los duefios a contratar un
servicio de estas capacidades, asi como el interés de clinicas veterinarias por formar
alianzas estratégicas.

En cuanto al enfoque metodoldgico, esta investigacion adopta un enfoque cuantitativo,
con un disefio no experimental, transversal de tipo descriptivo.

Como paso previo al inicio del proyecto, se ejecutd una fase preliminar que consistio en
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entrevistas dirigidas a médicos veterinarios y profesionales de la salud humana. Esta etapa
inicial permitio identificar protocolos de desinfeccion, el espectro de enfermedades mas
comunes, el uso de medicamentos y su dosificacion, utilizando el juicio de expertos como
el instrumento base para elaborar los cuestionarios definitivos para la investigacion.
Posteriormente, y dando inicio a la realizacion este proyecto, se aplicd encuestas
cuantitativas a duefnos de mascotas con la finalidad de determinar el deseo, necesidad, la
demanda, la disposicion de pago, frecuencia de accidentes y enfermedades, ademas del
uso de tecnologia para el cuidado animal.

La segunda encuesta cuantitativa se aplicé a médicos veterinarios para evaluar las
frecuencias de atencion de urgencias, las consultas regulares, la disposicion de
asociatividad del sector, recolectando asi datos indispensables para la elaboracion del plan

de negocios.

La investigacion también encuentra sustento legal y social en normativas como la Ley
N°30407 de Proteccion y Bienestar Animal, la Ley N°31151 sobre el ejercicio profesional
veterinario y el Registro Nacional de Identidad Animal (RENIAN), al promover el
bienestar, el trato digno y el acceso a la salud de las mascotas. Desde la perspectiva
econdmica, el proyecto se alinea con el crecimiento sostenido del mercado de mascotas
en el Pert, el cual se proyecta que alcanzara los 680 millones de délares para 2028 (Forbes
Peru & Chavez,2024).

En este sentido, el proyecto busca demostrar que el establecimiento de un
servicio movil de atencion y emergencias veterinarias en la zona 6 de Lima Metropolitana
es viable y socialmente relevante, constituyéndose como una solucion innovadora frente
a una necesidad. A su vez el desarrollo del modelo de negocio podrias ser replicado en
otras zonas urbanas con caracteristicas similares, generando un impacto positivo en la

salud animal y en la calidad de vida de las familias.



CAPITULO I: PROBLEMA DE INVESTIGACION Y
RELEVANCIA

1.1 Presente el problema
1.1.1 Descripcion del Problema:

Segin Mendiola (2022), en una entrevista conexion Esan, sefiala que hay
aproximadamente 5 millones de perros y 2,9 millones de gatos en todo el pais, siendo las
ciudades de Lima, Trujillo y Arequipa las ciudades con el mayor desarrollo en cuanto a
servicios especializados de cuidado para las mascotas. Un informe realizado por Ipsos
indica que el afecto de las personas hacia sus mascotas se ha convertido en una “tendencia
en crecimiento”. Aproximadamente el 58% de los hogares en el Pert tienen al menos una
mascota, lo que sugiere que, para mas de la mitad de la poblacion, las mascotas son “una
parte integral de la vida familiar “(Alvarez,2023).

Segun la encuestadora Ipsos, el 88% de los hogares peruanos que eligen tener
una mascota optan por un perro, mientras que el 38 % elige un gato. Segln la
encuestadora Cuore Latam (2021), aunque los perros siguen siendo la opcion preferida
seguido por los gatos, los pequefios mamiferos como conejos, cuyes y hamsteres
representan un 7%, y las aves y peces 1%.

“La presencia de animales en los hogares ha llevado a una mayor
concientizacion sobre el bienestar animal y adopcién responsable”, menciona Alvarez. El
cambio en la mentalidad de las personas respecto a los animales ha evolucionado
significativamente; no son considerados simplemente animales de compaiiia o proteccion,
sino parte del circulo familiar, lo que ha llevado a los duefios a preocuparse mas por
otorgarles una mejor calidad de vida. (Alvarez,2023).

Esta tendencia nos conduce a examinar mas de cerca el mercado de cuidado de
mascotas. El sector de “Pet Care”, que incluye productos de limpieza, accesorios,
juguetes, comida, y servicios de salud, ha experimentado un notable crecimiento. Durante

la pandemia de COVID-19, las personas al pasar mayor tiempo en casa, durante el



aislamiento, buscaron compaifiia en las mascotas. Un cambio significativo mencionado
por Ruidias (2022) es que “la cuarentena impulsé a una fuerte demanda de mascotas, lo
que aumento los requerimientos necesarios para su cuidado”.

En el Peru, el mercado “Pet Care” crecerd un 8.1% en 2020 y un 29.1% en 2021,
segun el diario Gestion (2022), lo que demuestra el interés y compromiso de los duefios
por proporcionar cuidado y salud a sus mascotas. En el area de salud, Mendiola (2022)
indica que la demanda de comida saludable y medicada para mascotas aumentoé cerca del
10%, mientras que la industria farmacéutica veterinaria crecio6 cerca de 15%.

El aumento continuo de estas cifras, junto con la concientizacion sobre el
cuidado, la salud y proteccion de las mascotas conlleva a una demanda de atencion mas
especializada o “una salud comparable a la humana”. Esto incluye una mejor
alimentacion, un cambio hacia comidas premium y. visitas mas frecuentes a las
veterinarias, lo que ha contribuido a aumentar la longevidad de las mascotas y, en
consecuencia, un incremento en los servicios de salud veterinarios, como se sefiala en
(Allianz Global Investors, 2024).

Ross University School of Veterinary Medicine (2023) sefiala que, en base al
aumento de la tendencia de tenencia de mascotas, la imprevisibilidad de situaciones
criticas que exige que los duefios de mascotas cuenten con acceso inmediato de atencidén
veterinaria, similar a los seres humanos, los animales también necesitan profesionales
médicos capacitados para abordar emergencias. La atencion de emergencias es esencial
para preservar la vida de las mascotas en situaciones criticas, como lo son las lesiones y
enfermedades repentinas. Se puede definir la emergencia veterinaria como un tipo de
atencion disefiada para preservar la vida del paciente en situaciones subitas, ya sea debido
a una lesion o a una enfermedad repentina

Actualmente, existen brechas en los servicios de emergencias, como largos
tiempos de espera y falta de disponibilidad fuera del horario habitual. Esto no solo pone
en riesgo la vida de las mascotas, sino que también genera angustia en los duefios.

Al igual que la atencion médica de emergencia para humanos, el establecer un servicio
de emergencias para mascotas mejoraria la tasa de supervivencia de los animales y
proporcionaria tranquilidad a los duefios.

1.1.2 Contexto del problema:

Tendencias en la tenencia de mascotas post Covid-19:

Zhang et al. (2022), en el articulo “Interaccion humano-animal situacion de
desastre”, se menciona sobre los beneficios para la salud y bienestar, que juegan las
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mascotas como apoyo emocional al afianzar la relacion de bienestar entre -humano
animal o HAI por sus siglas en inglés (Human -Animal Interactions). Menciona que
después de la pandemia, actividades como ““sacar a pasear a las mascotas” aumentaron en
un 42%.

Zhang et al. (2022) sefiala que, durante el periodo de aislamiento, cuidar de las
mascotas permitié a las personas establecer rutinas diarias, contribuyendo favorablemente
a la salud fisica y mental los duefios. Actividades como alimentar y sacar a pasear a las
mascotas diariamente en momentos especificos del dia ayudaron a los duefios a mantener
una rutina, contribuyendo de forma positiva a la salud de estos

Los autores recalcan la importancia de “cambiar el foco de atencion” como una
forma de reducir la ansiedad. Al tener que atender, cuidar y realizar actividades
programadas y orientadas a sus mascotas, las personas encontraron oportunidad de hacer
actividad fisica y disfrutar de un descanso de “los pensamientos sobre de la situacion
sanitaria global y sobre el futuro”.

Beneficios de para la salud mental:

e [a conexion emocional entre humanos y mascotas se fortalece por el apoyo que
estas ofrecen en momentos dificiles, durante el Covid-19, esta conexion facilitd
la adaptacion de las personas a los nuevos cambios sociales y del entorno (Bowen
et al., 2020; Ratschen et al., 2020, como se cit6 en Zhang et al., 2022)

e El soporte emocional no solo reduce la ansiedad y el estrés, sino, que las mascotas
se convirtieron en la “principal fuente de recursos psicoldgicos”, Rivera Heredia
y Andrade Palos (2006) explican que pueden ser elementos que otorgan poder a
la persona para enfrentar las situaciones que vive, especialmente ante
circunstancias percibidas como amenazadoras o estresantes

e Particularmente, la interaccion humano-animal fue fundamental especialmente
para las personas que viven solas, adultos mayores e individuos sin hogar
(Kelemen et al., 2020, como se cit6 en Zhang et al., 2022).

e Durante la pandemia aumento6 el nimero de tenencia de animales de compaiia.
Los beneficios de la interaccion humano-animal, ayudaron a las personas a
mantener una “mejor salud mental”, reduciendo los niveles de “angustia, ansiedad
y depresion” en el hogar. Ademas, este vinculo positivo pudo influir de forma
beneficiosa en el comportamiento de los trabajadores hacia los demdas en un

entorno grupal (Allianz Global Investors, 2023).



Emergencias veterinarias: Barreras econdmicas y logisticas en la atencion de
mascotas.

El estudio realizado por Niemiec et al. (2024) sobre las “Perspectivas de los
veterinarios y duefios de mascotas sobre como abordar el acceso a la atencion veterinaria
y los desafios en la fuerza laboral”, realizado en Colorado, Usa, revela los retos que ambos
grupos enfrentan.

Perspectiva de los Clientes:

e Uno de los problemas identificados por Niemiec y su equipo en la encuesta
realizada en persona con respecto a la salud animal, tema de importancia para este
proyecto, fue que un 82% de los encuestados (164/198) a menudo rechazaban la
atencion médica debido a que no podian pagar por el tratamiento.

e La siguiente causa en relacion a los problemas que los duefios de mascotas era
que “no habia una cita disponible en la clinica veterinaria’ 21% (41/198), y siendo
el tipo de cuidado mas necesitado y buscado por los duefios el de “atencion de
emergencias’ 42% (75/179).

e Ademas, los duefios de mascotas informaban de requerir clinicas de emergencia
de bajo costo, asi como que se les facilite recursos que ayuden a reducir los gastos
de atencion. (Niemiec et al.,2024).

Perspectiva de los veterinarios:

e En tanto a los problemas que enfrentan los profesionales veterinarios es que no
tenian capacidad para “agendar o atender en un tiempo razonable” representando
un 72% (77/107) dada la carga de atencién (entre 10 y 20 mascotas diariamente,
variando segun la especialidad), y por tanto tener que derivarlos a otras clinicas o
no atenderlos.

e También encontraron que el 55% (307/554) de los duefios rechazaban la atencion
del tratamiento para su mascota debido al costo, y que esto ademas afectaba
negativamente la “salud mental” de los veterinarios y técnicos en veterinaria
(segun reportaban), en un 63% (325/517).

e Aproximadamente el 72% (392/542) de los veterinarios como técnicos se veian
en posicion de tener que sacrificar a un animal porque “el propietario no podia
pagar el tratamiento recomendado”. El 66.2% (257/388) de los veterinarios como

técnicos también informaron de los efectos perjudiciales para la salud mental el



tener que sacrificar a un animal debido a la falta de recursos de los duefios para

poder pagar el tratamiento (Niemiec et al.,2024).

Emergencias Veterinarias fuera de horario: Retos para los dueiios en el traslado de

mascotas heridas y alteradas.
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Un problema, recurrente como se menciona en la entrevista “;Como identificar una
emergencia veterinaria? “publicada en El Comercio (Lopez, 2024), sefala que, en
situaciones en las que se produce una emergencia fuera de horario de atencion de los
centros veterinarios, los duefios de mascotas a menudo no tienen a quien acudir. El
articulo ademdas menciona la escasez de centros veterinarios que ofrecen atencion las 24

horas.

Otra dificultad que debe de considerarse en las emergencias veterinarias es la
movilizacion de una mascota cuando estd en estado alterado y/o con dolor, como
menciona el articulo del centro médico Schwarzman, menciona que durante una situacion
de emergencia en la que una mascota estd herida y no puede movilizarse sola,
transportarla al veterinario se transforma en un reto. El duefio debe asumir tanto el rol de
auxiliar como de conductor. Si ademas este se encuentra solo, la situacion se vuelve aun

mas complicada (AMC team; 2022)

1.1.2.1 Pregunta de investigacion:

(Coémo se podria disehar un proyecto que proporcione servicios de atencion de
emergencias y traslado inmediato a veterinarias para mascotas en la zona 6 de Lima
Metropolitana?

1.2 La importancia de investigarlo
1.2.1 Relevancia social:

En la siguiente seccion se explica como las siguientes leyes influyen en el
proyecto y a su vez, los beneficios y trascendencia que puede tener para los actores de
estas leyes.

Las justificaciones de relevancia social, sobre “la tenencia responsable de mascotas” estan
respaldadas principalmente por lo siguiente:
a) Ley N° 30407 - Ley de Proteccion y Bienestar Animal
b) Ley N°31151- Ley de trabajo del profesional de la salud médico veterinario
¢) (RENIAN) Registro Nacional de Identidad Animal.



a. Ley N°30407 - Ley de Proteccion y Bienestar Animal
a.1 Articulo 1, Principios (1.1)

“...el Estado establece las condiciones para brindar proteccion a las especies
animales ...y para reconocerlos como animales sensibles, mereciendo buen trato por el ser
humano”

La existencia del servicio de emergencias permitiria contribuir con este principio, al
ofrecer atencion a los animales en situaciones criticas y garantizaria su recuperacion y
bienestar.

Articulo 1, Principios (1.3) Principios de colaboracion integral y de
responsabilidad de la sociedad. “Las autoridades competentes de nivel nacional... y local,
las personas naturales y juridicas, propietarios o responsables de los animales colaboran
y actian en forma integrada para garantizar y promover el bienestar y proteccion animal”.
El servicio de ambulancia para mascotas, al implementarse, trabajard en conjunto con
municipios de la zona 6 y organizaciones de proteccion animal, creando redes de apoyo
que fortalecerda la atencidon -y bienestar animal, correspondiendo con el articulo
mencionado.

a.2 Capitulo 11, articulo 5 Deberes de las personas, (5.1)

“Toda persona tiene el deber de procurar la proteccion y el bienestar de los
animales, cualquiera sea su especie, evitando causarles dano, sufrimiento innecesario,
maltrato de tipo fisico que altere su normal comportamiento, lesion o muerte.”

El servicio, al estar disponible para atender emergencias, contribuiria a detectar y
denunciar casos de maltrato ayudando a prevenir la crueldad hacia los animales.
a.3 Capitulo II (5.3 c, d)

“c) Son deberes de las personas proteger del dolor y del sufrimiento, ansiedad,
heridas y enfermedades a los animales, como también se menciona en la seccion, “d)
proporcionar atencion médico veterinaria especializada y vacunacion ”

Al proporcionar un espacio donde se promueve la ayuda, salud y proteccion de las
mascotas, el proyecto de emergencias y atencidon veterinaria, contribuye a crear un
ambiente de respeto y bienestar hacia los animales.

b. Ley N°31151- Ley de trabajo del profesional de la salud médico veterinario.
b.1Trascendencia para la sociedad

El proyecto permitird proporcionar una vision sobre la situacion actual de la
tenencia de mascotas en la zona en la que se realizard la investigacion, ademds permitiria

identificar las necesidades y problemas especificos que enfrentan los propietarios de

9



mascotas. Esto, a su vez, podria servir para guiar el desarrollo de politicas publicas y
programas comunitarios para mejorar el bienestar de las mascotas y la convivencia entre
estas y las personas

b.2 Beneficios:

Este enfoque esté alineado con la Ley N°31151 Articulo 5.1 a) el cual establece
que los médicos veterinarios deben participar en la vigilancia epidemioldgica y control
de enfermedades.

Los resultados de la investigacion permitiran obtener informacioén sobre la
cantidad de emergencias, enfermedades y accidentes mas comunes en los animales de
compaiiia en la zona de estudio, lo que permitira tomar medidas preventivas y mejorar el
cuidado de sus mascotas. En segundo lugar, los datos podran ser ttiles a profesionales de
la salud veterinaria, al tener acceso a datos actualizados que puedan ayudar en la practica
y servicios para abordar los problemas de salud mas prevalentes en la zona 6.

b.3 Factibilidad del proyecto

En el Articulo 3 “Ejercicio profesional “de la Ley N°31151, se describen las
areas de accion de los médicos veterinarios, entre estas se encuentran la gestion y
administracion.

La investigacion evaluara si es posible implementar un servicio de atencion de
emergencias veterinarias por medio de unidades moviles. Esta informacion podréd ser
relevante para especialistas de la salud como a gestores de proyectos similares.

b.4 En relacion con veterinarias

En la Ley N°31151, Capitulo 2 Perfil y funciones del médico veterinario,
Articulo 4 “El médico veterinario debe participar en la gestion de actividades, normas y
politicas trasversales y especificas de salud publica y salud animal...”, La informacion
obtenida en el presente proyecto, podria ayudar a mejorar la infraestructura de atencion
veterinaria respecto a como un servicio de ambulancias para mascotas podria ser de apoyo
para las clinicas veterinarias.

La informacion obtenida permitird evaluar si la implementacion de un servicio de
emergencias podria fortalecer la red de cuidado y salud animal, beneficiando tanto a
propietarios de las mascotas como a las clinicas veterinarias.

c. Registro Nacional de Identidad Animal (RENIAN)

La RENIAN, institucion que tiene como objetivo registrar, identificar y realizar
seguimiento en todo el Pert a animales domésticos y silvestres por medio de un microchip

que cumple con la normativa ISO 11784-11785 (dispositivo de radio frecuencia que no
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emite sefial o pasivo, que va debajo de la piel de largo 111mm a 2mm y de ancho 50mm
a Imm, innocuo para los animales), el cual almacena informacion de los propietarios
como data de los animales.

El proyecto de un servicio de emergencia para animales, permitiria contribuir a la
identificacion de las personas que han dejado a sus animales en abandono, como a la
recuperacion de animales extraviados, impactando positivamente en la poblacion animal.
1.2.2 Justificacion Economica

Considerando el estudio “El mercado de mascotas en Pert facturara US$680

millones hacia el 2028” determina lo siguiente:
Segin Ramos (como se citd en Forbes Peru & Chavez, 2024) pronostica que para el 2024
el consumo de productos para mascotas recuperard su crecimiento segin mejore la
situacién econdmica y que para el segundo semestre del afio proyecta mayor dinamismo.
También se estima que las ventas al cerrar el afio sean de $499 millones siendo un 9,4%
mas con respecto al afio 2023. A su vez proyecta que las ventas para el 2028 seran de
$680 millones. Menciona que una de las razones que respalda este optimismo para el
mercado local y mundial es que habra mas jovenes en edad de laborar y por tanto con
mayor capacidad de gasto.

Considerando la investigacion realizada por CPL (2018; como se cita en
Chaves,2024) el gasto promedio mensual por familia en Lima Metropolitana era de 85
soles en perros y 39 soles en gatos. Segun Kantar Division Worldpanel (como se cita en
Gestion,2023) “el cuidado de mascotas representa un gasto en la canasta familiar entre
S/100 a S/500 mensuales; siendo S/ 300 el costo promedio en Lima Metropolitana,
independientemente del nivel econdmico del distrito.”, lo que muestra un aumento
considerable en el gasto promedio destinado a las mascotas.

El instituto de investigacion de mercados IPSOS segtn los perfiles Zonales de
Lima metropolitana, sefiala que el crecimiento de Lima Oeste la cual contiene a los
distritos de Jesis Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San Miguel (Zona 6), muestra
un crecimiento vertical en el que el 50% de las viviendas son departamentos. Y los
ingresos familiares promedio son de S/. 7,517 y sus gastos son de S/. 5,040.

Como sefala Vargas (como se cita en Forbes Peru & Chavez, 2024), la tendencia
de adoptar gatos y perros de tamafio pequeiio ha incrementado, dado el crecimiento
vertical de las ciudades (apartamentos). En Latinoamérica la poblacion de perros y gatos
pequenos registra un CAGR (tasa de crecimiento anual compuesta) del 7% en 2023.

Con el crecimiento proyectado en el mercado de mascotas en el Peru y el aumento en el
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gasto de las familias en el cuidado de las mascotas se hace evidente la necesidad de
mejorar los servicios de atencion veterinaria.

De acuerdo a lo mencionado, la zona 6 de Lima metropolitana podria ser apta
para el proposito de este estudio. El cual es disefiar un proyecto que brinde servicios de
atencion y traslado inmediato en emergencias para mascotas en la zona 6 de Lima
metropolitana que comprende a un publico objetivo de clientes de nivel socioecondémico
a/b.

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo General

Determinar la viabilidad de un negocio que ofrecerd servicios de asistencia
médica veterinaria por medio del uso de un aplicativo, en casos de primeros auxilios,
urgencias y emergencias, trasladando a la mascota a la clinica veterinaria mas cercana o
asociada dentro del radio de operacion en la zona 6 de Lima Metropolitana.

1.3.2 Objetivos Especificos
1.3.2.1 Determinar la demandadel servicio: Identificar necesidades e intereses de duefos

de mascotas en la zona piloto respecto a un servicio de emergencias para mascotas.

1.3.2.2 Evaluar asociaciones veterinarias: Identificar la disposicion de las clinicas

veterinarias para asociarse con el servicio de emergencia para mascotas.

1.3.2.3 Estimar el tamafio del mercado: Definir el tamafio y las caracteristicas del mercado

de cuidado para mascotas en la zona piloto.

1.3.2.4 Evaluar la disposicion a pagar: Analizar el interés y la capacidad de pago por el

servicio de los duefios de mascotas.

1.3.2.5 Evaluar la gestion de la salud y bienestar de la mascota: Identificar las necesidades

de salud de las mascotas a medida que envejecen.

1.3.2.6 Evaluar la atencion y los servicios veterinarios: Identificar como los duefios de

mascotas programan citas y gestionan el cuidado.

1.3.2.7 Evaluar el uso de la tecnologia para la salud de las mascotas: Identificar el uso de

aplicaciones y herramientas tecnoldgicas para la salud de las mascotas.

1.3.2.8 Determinar la viabilidad del proyecto: Evaluar la viabilidad de ofrecer un servicio

de emergencia veterinaria movil en la zona piloto.
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1.3.2.9 Elaborar un plan de negocio que considere proyeccion de ingresos esperados en

base a la demanda, costos operativos y proyeccion financiera.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Principales antecedentes vinculados al tema

Debido a que el servicio de atencidon de emergencias para mascotas por medio
de ambulancias, es relativamente nuevo, primero se analizardn casos ya puestos en
practica en el extranjero y posteriormente se indicara que servicios similares se
encuentran en operacion en el ambito nacional.

El estudiar la posible implementacion de este servicio implica conocer la
logistica y organizacion del servicio de ambulancias, incluyendo el disefio del vehiculo,
requisitos del personal a emplear y a su vez las consideraciones legales a tomar en cuenta
tanto para crear la empresa como asuntos legales respecto al asunto relacionado al médico
veterinario.

2.1.1 Antecedentes Internacionales

A continuaciéon, se mencionara, como han sido implementadas las ambulancias
veterinarias en otras partes del mundo, y cémo estas han tenido un efecto positivo al
incrementar la tasa de supervivencia y reducir las complicaciones de salud a largo plazo.

2.1.1.1 El servicio de ambulancia como una extension y apoyo a las veterinarias

Segun el creador de “Ambuvet ambulance service ”, el servicio de ambulancias sirve
como una extension a las veterinarias como transportar a las mascotas heridas hasta el
establecimiento , no solo ello sino que tanto el paramédico (veterinario) como el técnico
veterinario de la ambulancia realizan un andlisis preliminar como también estabilizar al
paciente permitiendo transmitir a los doctores de las clinicas veterinarias informacion
importante para el estado y cuidado de la salud del paciente y estén mejor preparados

(Montes como se cita en Vaughan,2017).

Adicionalmente menciona el percatarse de algunas particularidades del ambiente en
donde la mascota en estado grave se encontraba, por ejemplo: consumo de elementos

daiiinos, toxicos o aparente maltrato que el duefio de la mascota trate de ocultar.
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Los consultorios veterinarios también se benefician de contratar a una ambulancia para
casos donde se debe de transportar a una mascota gravemente herida a “clinicas de
urgencia o centro de urgencias veterinarias”, donde se atienden a las mascotas en estado
delicado o con diagndstico reservado y requieren de estar en observacion, o requieran
oxigeno, fluido intravenoso, medicamentos para el dolor y mas. (Montes como se cita en
Vaughan,2017).
2.1.1.2 Consideraciones sobre la toma de signos vitales:
En el articulo Jarrod Male (como se citd en Alpha Vet Tech, 2021), propietario de un
servicio de ambulancias veterinarias ubicado en Canberra, Australia, identifica varios
desafios que pueden surgir durante el trayecto de la ambulancia. De acuerdo con los
hallazgos de Alpha Vet Tech (2021), los métodos tradicionales de evaluacién y monitoreo
presentan las siguientes limitaciones:
a. La vibracion del vehiculo afecta a la toma manual de los signos vitales:
Los métodos tradicionales de evaluacion manual presentan limitaciones severas
en entornos moviles, debido a que la vibracidon constante del vehiculo altera la
precision de las lecturas y eleva los niveles de estrés en animales que no se
encuentran bajo sedacion.
b. Interrupcion de la sefal:
Advierte sobre la vulnerabilidad de las redes de comunicacion inalambricas, cuya
intermitencia o pérdida de sefial en zonas urbanas densas interrumpe la
transmision continua de datos hacia la base.
c. La toma de parametros por intervalos:
Adicionalmente, el monitoreo de signos vitales suele realizarse Unicamente
cuando se produce el recojo de la mascota y posteriormente al llegar a la clinica
veterinaria, dejando sin supervision el transcurso del recorrido.
Para abordar estos problemas, Jarrod Male (como se cité en Alpha Vet Tech, 2021
ha implementado un sistema de monitoreo por via inaldmbrica, en el que los
signos vitales captados por los equipos médicos en las ambulancias, se trasfieren
a las tabletas o celulares de los paramédicos veterinarios, y, ademas, transmitir
datos en tiempo real al centro veterinario via streaming (en simultdneo). También
permite compartir informes de las analiticas realizadas en formato PDF,

facilitando asi un andlisis mas completo y efectivo por parte de los veterinarios.
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Aplicacion en la investigacion

Debido a que el servicio se encuentra en una etapa piloto en la Zona 6 de Lima
Metropolitana, y considera un modelo estatico de distribucion de ambulancias, no resulta
inmediata la adquisicién de sistemas de trasmision digital de alta complejidad. No
obstante, el proyecto tiene como requerimiento operativo el uso de dispositivos portatiles
de captacion continua. Este enfoque permite al personal asegurar un registro estable de
constantes fisiologicas durante el trayecto, mitigando la deficiencia del monitoreo
tradicional por intervalos y garantizando la entrega de reportes analiticos precisos al
centro veterinario de destino.
2.1.1.3 Diseiio y adaptacion de vehiculos
Modificaciones en ambulancias:

Segun el servicio de equipamiento médico y de asistencia Penn Care (2021) las
ambulancias pueden categorizarse como vehiculos de produccion estdndar o
personalizadas:

a. Ambulancia de produccion estandar:
Son construidas sobre un chasis utilizado como base para su elaboracion, como
por ejemplo suelen ser utilizados los Ford, Chevrolet o Mercedes-Benz,
posteriormente los chasis son modificados por los fabricantes especializados.
Estas modificaciones suelen incluir; instalaciones de equipos médicos, camilla,
iluminacién, tomacorrientes, sistemas de comunicacion, la sirena entre otros.

b. Ambulancia personalizada:
Los vehiculos personalizados responden a requerimientos particulares del cliente,
tales como espacios interiores ampliados para el desplazamiento del personal o
rampas de acceso adaptadas para personas con movilidad limitada, como también,
moédulos interiores mas espaciosos que permiten mayor cantidad de
almacenamiento de equipo.

e Ejemplo de ambulancias de produccion estandar: Caso de la empresa Trans
Automobile Toyota:
Fabricante de automdviles modificados, especializados en acoplar y convertir
vehiculos para la demanda especifica de Africa. Las marcas utilizadas suelen se
Toyota en modelo 4x4 Land Cruiser y Toyota Hiace (furgoneta). Como ejemplo
mencionan el vehiculo Toyota Land Cruiser 78 (modelo 4x4) modificada como
ambulancia; esta es utilizada para “4reas de muy dificil acceso, rurales o con

escombros”, y es principalmente construida para “propositos humanitarios y para
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paises en vias de desarrollo”, siendo este modelo 4x4 como los 4x2 los que
permiten mayor movilidad y adaptabilidad en el terreno. Luego mencionan un
modelo més econdmico comparado con los previamente mencionados, el Toyota
Hiace, de igual manera adaptado para funcionar como vehiculo de salud, “siendo
mas econdmica y permitiendo mayor cantidad de espacio y almacenamiento de
equipo.” (Transautomobile, s.f.)
Es de utilidad para este proyecto, como se aprovechan las ventajas de los
vehiculos 4x4(traccion en las cuatro ruedas) y 4x2 (traccion en dos de sus cuatro
ruedas, con la posibilidad de enviar la potencia del motor a las ruedas delanteras
o traseras) para desplazarse en terrenos complicados o areas de dificil acceso, lo
cual es relevante para zonas rurales o urbanas con infraestructura deficiente.
e Caso Mahindra

Segun el informe de Creamer Media's Engineering News (2023), la camioneta Pik
up 4x2 como la 4x4 de la marca Mahindra al ser acoplada con una cabina y rampa
puede funcionar como ambulancia. Haciéndola bastante mas econdmica que
adquirir una ambulancia de tipo 1,2 o 3 directamente de otras marcas, ademas de
tener la caracteristica de poder maniobrar por terrenos de dificil transito, sin
asfaltar o con escombros, ofreciendo una soluciéon econdomica y viable.
Sud Africa: Brevemente, esta empresa hace uso del modelo de cabina simple
(vehiculos para carga de gran estabilidad para lugares rurales-urbanizados), 4x4 y
4x2 del modelo Mahindra Pik Up.

2.1.1.4 Analisis del comportamiento del consumidor ante urgencias veterinarias.

Farrow et al. (2026), en la investigacion titulada “To see or not to see the vet: A
vignette-based study of decision-making” sefialan que la habilidad de los duefios de
mascotas para detectar la condicion de salud y enfermedades complejas sin signos
externos notables es deficiente, lo cual afecta la toma de decisiones oportunas y el traslado
urgente hacia un centro especializado.

El informe sefiala, ademas, que el (28.4%) de la muestra subestima el periodo
critico para reaccionar a tiempo, postergando la busqueda de ayuda, contradiciendo el
diagnéstico técnico del médico veterinario. Asimismo, se identificod que el (78.6%) de los
usuarios recurren inicialmente a internet ante un problema de salud con su mascota,
implementando tratamientos elaborados en el hogar para retrasar la visita presencial,
incrementando el riesgo. Los autores concluyen priorizar la educacion en sefiales de alerta

urgentes y optimizar el acceso a servicio de triaje profesional y plataformas de asistencia
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digital.
[ ]

Aplicacion en la investigacion

Los hallazgos que sefalan los autores sobre el comportamiento del consumidor
permiten organizar la configuraciéon operativa adoptada en el proyecto. Para
mitigar la tendencia del usuario a subestimar el riesgo y retrasar la atencion
médica, el plan operativo del proyecto incorpora un protocolo de triaje
estructurado en dos niveles de toma de decisiones. El primer nivel sirve como
asesoramiento digital a través de la aplicacion movil, con el fin de corregir la
percepcion del propietario en el momento del contacto inicial mediante preguntas
estandarizadas. El segundo nivel se realiza de forma presencial por parte del
personal médico en la ambulancia; esta fase determina si el paciente puede ser

estabilizado en el lugar o si requeriré ser derivado a una clinica veterinaria.

Consideraciones adicionales al enfoque de Farrow et al; son sefialada por el

estudio cualitativo desarrollado por la Competition & Markets Authority (CMA ,2024),

en este se indica que el comportamiento del consumidor se puede articularse en tres

dimensiones las variables emocionales, econdmicas y la logistica, de las cuales se

desglosa los patrones que hacen que los duefios de mascotas contraten servicios

veterinarios.

a.

En tanto a la Dimension Emocional, el estudio sefiala que los duefios de mascotas
sienten un fuerte vinculo afectivo hacia estas al considerarlas miembros del nucleo
familiar y por ende también influye directamente en los aspectos relacionados a
la salud de esta. El informe revela que la capacidad del propietario para evaluar el
servicio se encuentra comprometida por dos factores que limitan su toma de
decisiones facticas; el primero a causa de “bloqueo por altos niveles de ansiedad”
ante situaciones de emergencia provocando que la capacidad de procesar
informacion o recordar detalles de la experiencia veterinaria se vuelvan “nubladas
o confusas”. Esta condicion causa que ignore y omita consideraciones basicas
como solicitar informacion sobre alternativas clinicas o costos de procedimientos
(pp.4,18). El segundo factor emocional estd relacionado a las limitaciones que
tiene el propietario de la mascota con respecto a el campo médico veterinario
frente a la especializacion del clinico, experimentado un “desequilibrio de poder”

afectando a la solicitud de aclaraciones, realizar preguntas o cuestiones

18



relacionadas a tarifas.

Senala que, como consecuencia de estas dos limitaciones el cliente desplaza su
criterio de evaluacion “hacia las habilidades blandas” del especialista, valorando
la empatia, el trato afectivo y el cuidado personalizado por encima de la aptitud
clinica de este, las cuales no se encuentran en capacidad para juzgar. (pp.6,24).
En consideracion a la Dimension economica, establecen la diferencia entre la
visita veterinaria de rutina y el contexto situacional de una emergencia donde la
vida del animal se encuentra en peligro. Ante situaciones imprevistas o accidentes,
las decisiones basadas en hechos facticos u objetivos se reducen, ocasionando que
no se tomen en consideracion o evaluen otras opciones de tratamiento o consultar
previamente los costos. Los resultados cualitativos que realizan en el estudio
concluyeron de manera unanime que los wusuarios aceptan y asumen
anticipadamente que las tarifas de “fuera de horario”, de urgencia hora nocturna
o de fin de semana serian considerablemente mas costosas, priorizando la
inmediatez de la atencion sobre el precio.

Por tultimo, el estudio menciona la Dimension logistica, la cual determina los
factores en una situacion critica para la eleccion de un centro médico veterinario,
siendo estas proximidad y accesibilidad residencial. La prioridad para la eleccion
del centro esta gobernada por cercania fisica a la residencia del duefio, asi como
las recomendaciones boca a boca de familiares, vecinos, amigos y la posibilidad

de agendar citas médicas inmediatas cuando mas lo requieren.

Contrastando los planteamientos de Farrow et al. (2026) con la segmentacion de

la CMA (2024), sobre el comportamiento del consumidor, se observa una relacion de
complementariedad entre las limitaciones del propietario para diagnosticar enfermedades
que pueden resultar graves o fatales para la mascota al subestimarlas y las barreras de

informacion que experimenta una vez ocurrida la emergencia o urgencia.

Mientras el primer estudio tiende a subestimar el riesgo clinico inicial

recurriendo a consultas informales en internet, el segundo informe indica, una vez que la
emergencia se manifiesta de forma evidente, la dimension de la situacion y las emociones
anulan la evaluacion factica, y por tanto la evaluacion econdmica del propietario de la
mascota, generando una alta dependencia de la proximidad geografica y logistica del

servicio veterinario mas proximo.

19



e Aporte al proyecto:
Segtn lo informado en ambos estudios mencionados, es prioritario el protocolo
de triaje digital inicial, actuando como canal para descartar el autodiagnostico
erroneo, advertido por Farrow et al. (2026), convirtiendo la incertidumbre del
usuario en una toma de decisiones informada. Paralelamente, el despliegue de las
unidades moviles soluciona las restricciones detectadas en las dimensiones
logisticas mencionadas por CMA (2024), anulando el problema de la distancia
fisica, también eliminaria la percepcion de un trato anénimo y poco empatico de
las grandes cadenas veterinarias, mediante la asistencia personalizada in situ.
2.1.1.5 Consideraciones operativas y logisticas

La organizacion del proyecto de atencion veterinaria movil depende en gran
medida del disefio de su logistica, de la forma en que los usuarios acceden al servicio, y
como se gestiona la demanda en el punto de origen. Este sentido Baier et al. (2019)
explican que uno de los mayores problemas en los sistemas de emergencia y urgencia de
salud es la falta de coordinacion entre los centros de atencidn, clinicas, consultorios y
hospitales que proveen servicios médicos, causando saturacion de las salas de emergencia
debido a consultas por problemas de salud que no constituyen una emergencia real. Para
su solucion los autores formulan la importancia de un triaje eficiente y un protocolo de
atencion para orientar correctamente al usuario antes de que acuda a un centro médico,
asegurando que cada caso reciba la asistencia adecuada segun su nivel de gravedad.
Sefialan ademds que un punto clave es la atencion directamente en el lugar de la
emergencia para estabilizar al paciente, ayudando a disminuir la presion sobre las clinicas
y optimizar el uso de los recursos disponibles en la red de salud.

Por su parte, y enfocados directamente en el sector veterinario, Campbell-Ward
et al. (2026) coinciden con Baier et al. (2019) en que la respuesta ante emergencias
médicas no debe de ser un esfuerzo aislado ni reactivo, sino un ciclo continuo que inicia
desde la toma de medidas preventivas. Los autores sefialan que debe haber estrecha
coordinacion entre servicios de emergencia y las distintas entidades u organizaciones de
salud, permitiendo un despliegue rdpido y ordenado de los vehiculos de asistencia.

e Aplicacion en el proyecto
El presente proyecto estd disefiado en base a un sistema logistico estatico para la
distribucion de ambulancias. Debido a que el servicio se encuentra en una etapa
de implementacion piloto en la zona 6, contar con un punto base fijo permite

asegurar un control riguroso de los costos operativos y estabilidad en los tiempos
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de respuesta iniciales dentro de los distritos seleccionados. No obstante, tomando
como referencia el protocolo de prevenciéon y atencion en el lugar de la
emergencia de Baier et al. (2026), el servicio planteado no se limitara unicamente
al traslado de la mascota, sino que buscard resolver situaciones de menor
complejidad directamente en el lugar evitando la saturacion de las clinicas
veterinarias asociadas. Considerando el incremento de la capacidad operativa del
servicio en el futuro, se proyecta implementar el modelo logistico dinamico de
distribucion de ambulancias.

2.1.2 Antecedentes Nacionales

2.1.2.1 Legislacion Laboral veterinaria: “LEY N° 31151.Ley de trabajo del

profesional de la salud médico veterinario”

Esta ley establece un marco regulatorio para el ejercicio profesional de los
médicos veterinarios, en la que se menciona su papel en la salud publica, salud animal,
gestion de emergencias y de prevencion de enfermedades zoonoticas, es decir,
enfermedades que los animales pueden transmitir a los seres humanos.
2.1.2.2 LEY N° 30407 “Ley de proteccion y bienestar animal”

Capitulo II articulo 5. deberes de las personas deberes de las personas y del
estado

“La adquisicion y tenencia de un animal es responsabilidad de una persona
mayor de edad, que tenga plena capacidad de ejercicio. esta debe cumplir las
disposiciones que establecen la presente ley y las disposiciones complementarias.”
2.1.2.3 Ley 30407: en caso de eutanasia
Capitulo VII eutanasia de animales domésticos de compaiiia y de animales silvestres
mantenidos en cautiverio articulo 28. Consentimiento y ejecucion de la eutanasia.

Como se menciona en el articulo 28, la eutanasia s6lo puede ser efectuada por
un médico veterinarios colegiado y habilitado, con previo consentimiento informado del
propietario de la mascota.

Este marco sefiala necesidad de supervision veterinaria y las consideraciones éticas de la
eutanasia, siendo importante para los servicios de emergencia al establecer directrices que
protegen tanto el bienestar animal como la responsabilidad legal que se presente en

situaciones criticas.
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e Aplicacion en la investigacion:

La articulacion de la Ley N.° 31151 y la Ley N. °30407 otorgaria sustento legal a
los protocolos operativos de la presente investigacion. Ante la tendencia del
consumidor a subestimar las patologias internas que puede estar sufriendo la
mascota, comportamiento evidenciado por Farrow et al. (2026). La optimizacion
del proceso de triaje, no solo permite optimizar los flujos, sino que también sirve
como mecanismo de cumplimiento ético frente al mandato de alivio de
sufrimiento animal. En la practica, el plan de operaciones restringe al médico
veterinario colegiado a bordo como el unico capaz de estabilizar
farmacoldgicamente al paciente y el dictaminar cuando debe de realizarse la
eutanasia, exigiendo la firma previa del consentimiento informado al propietario.

2.1.2.4 Diseiio y adaptacion en vehiculos para ambulancias en el territorio nacional
Con relaciéon al punto “II.3.1.3 Disefio y adaptacion de vehiculos”, a
continuacion, se muestra las marcas de chasis mas frecuentes y utilizadas, en el Perti, para

ser convertidas en ambulancias con la adicion de la carroceria:

Tabla 1
Cuadro comparativo de precios

Marca Modelo Ano | Precio Enlace
Nissan Urvan (van) 2024 | $43.010,00 | Nissan Urvan
Nissan Nissan Frontier (4x2) 2024 | $30.500,00 | Nissan Frontier
Mercedes-Benz | Sprinter 2500 2024 | $82.392,00 | Mercedes-Benz
Mahindra Pik Up (4x2) 2024 | $15.990,00 Mahindra
Toyota Hiace (van) 2024 | $35.590,00 | Toyota Hiace
Toyota Hilux (4x2) 2024 | $29.450,00 | Toyota Hilux
Ford Nueva Ford F-150 (4x2) | 2024 | $48.890,00 Ford

Cuadro de elaboracion propia

Para el caso de este proyecto se utilizardn las ambulancias de produccion
estandarizadas, de la marca Mahindra modelo Pik Up 4x2 (Anexo 8 Medidas de Mahindra
Pik Up 4x2) , como chasis a la cual se le acoplara carroceria que cumpla con las medidas
o “Requisitos minimos y condiciones del area de atencion” estipulado por la “Norma
técnica de salud para el trasporte asistido de pacientes por via terrestre ” a nivel nacional
para trasporte publico y no publico del Ministerio de Salud. Cabe mencionar que para el

proposito de este proyecto la ambulancia esta orientada a mascotas y por tanto el apartado
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https://www.nissan.pe/vehiculos/nuevos/nissan-urvan/precios.html
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de modificaciones internas (como por ejemplo espacio para desfibrilador, ventiladores

mecanicos, silla de ruedas entre otros), diferira ligeramente, ya que no requiere de todos

los equipamientos necesarios para la atencion de personas.

A continuacion, se mencionan las normas:

a.

Norma técnica de salud para el trasporte asistido de pacientes por via
terrestre: Requisitos Minimos y condiciones del area de atencion.

Las caracteristicas requisitos segun se menciona en la norma por el ministerio de
Salud son:

Debera contar con separacion entre cabina de conduccion y vehiculo.

Superficie interior de la cabina, que no tenga aristas salientes o cortantes y
recubierta con material impermeable y lavable.

Area para las gavetas, con estanteria colocada de extremo a extremo en la seccion
izquierda de la pared de la cabina; el ancho no debe ser mayor a 0.30 m.
Elaboradas con recubrimiento de material. impermeable y tapiceria de proteccion
facil de limpiar; con borde exteriores romos o redondeados.

Dispositivos porta sueros.

Banco con cajon construido sobre la pared de la cabina de ancho no mayor a 0.30
m, de material impermeable, tapiz de proteccion y facil limpieza; con bordes
exteriores romos.

Sobre el piso original del vehiculo colocar superficie antideslizante, lavable y
resistente al desgaste, en una sola pieza y sin obstaculos, ni deformaciones sin
costuras ni uniones.

Espacio con doble sistema de fijacion para la camilla una en el piso y el otro
vertical de toma lateral a camilla; el desplazamiento debera ser lineal y directo sin
obstaculos ni sistema de rieles.

Espacio no menor de 0.30 m entre la camilla y el lugar en el que se sienta el
personal de asistencia.

Equipos instalados de manera segura, de facil acceso y manipulacion que permitan
ser retirados en caso amerite el uso fuera del vehiculo.

Asiento de butaca giratorio con cabezal; instalado directamente al piso del
vehiculo y a la cabecera de la camilla. Debera contar con un cintur6n de seguridad.

[luminacion interior de luz blanca.
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e Tomacorrientes en nimero necesarios para los equipos instalados.

e Sistema de tomacorriente externo que permita el uso y carga de los equipos y
baterias de la unidad desde una fuente 220 volt. Cuando la unidad se encuentra
estacionada.

e Sistemas adicionales de seguridad: extintores y pasamanos sobre las puertas e
interior de la cabina (MINSA/OGDN,2006).

2.2 Marco conceptual tedrico:
2.2.1 Definicion de modelo de negocio

El modelo de negocio propuesto consiste en un servicio de atencion veterinaria
a domicilio que atendera emergencias, urgencias y consultas regulares (tratamientos,
colocacién de vacunas entre otros), utilizando vehiculos adaptados para funcionar como
ambulancias. Este servicio garantizara una respuesta inmediata y eficiente en un tiempo
promedio a 15 y menor a 20 minutos tiempo promedio como se informa en (Ministerio
de salud, 2005).
Para asegurar la capacidad de respuesta, el plan piloto contempla la posibilidad de
asociarse con clinicas veterinarias en la zona inicial de servicio (Zona 6 de Lima
metropolitana).

a. Servicios ofrecidos: Servicio de ambulancia Veterinaria

Se ofrecera una unidad médica movil que proporcionard transporte y atencion,
brindar primeros auxilios, atenciéon de urgencias y emergencia para mascotas;
trasladandolas a la clinica veterinaria mas proxima o asociada dentro del radio de
operacion.
Tiempo de respuesta: 18 a 20 minutos en ciudades, considerado estdndar por las
aseguradoras (Pacifico seguros, 2019; Suiza Lab, 2020); 15-30 minutos como parte del
reglamento de Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre (Ministerio de salud,
2005); y siendo el estandar internacional de 8-18 minutos en ciudades y 40 minutos en
zonas rurales.

b. Contenido del servicio:

Atencion de emergencias, urgencias y primeros auxilios de forma breve estas
son algunas de las siguientes:

e Traumas: atropellos, caidas, mordeduras etc.

e Envenenamientos mas comunes

e Anafilaxis (Reacciones alérgicas)

e Complicaciones respiratorias
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e Partos

e Hemorragias

e Extracciones dentales.

e Obstruccion urinaria.

e Tratamiento médico contra: infeccion urinaria y tratamiento paliativo contra el

dolor producido por el cancer.
e Constipacion
e (Cirugia menor
c. Aplicativo para clientes: Caracteristicas
La aplicacion tendria compatibilidad con teléfonos inteligentes con sistema operativo:
[Phone (10S 16.2+) y Android (12.0+) siendo los sistemas operativos con la mayor
cantidad de usuarios.
Requiere interconectividad y cobertura celular para su funcionamiento.
2.2.2 Plataforma digital
De acuerdo a (Harvard Business School Online, (2024) las plataformas digitales

se caracterizan por los siguiente:
Plataforma digital: Este modelo de negocio utilizard infraestructura en linea para
permitir y facilitar la interaccion entre diferentes grupos.
Escalabilidad: Caracteristica que permite optimizar la funcionalidad de la plataforma, al
incrementar el nimero de usuarios o transacciones, sin requerir inversiones sustanciales
en infraestructura o recursos, ni aumentar los costos operativos.
Accesibilidad: Las plataformas digitales funcionan de manera continua y son accesibles
sin importar la zona horaria o ubicacion geografica, Esto permite al usuario interactuar y
realizar transacciones en tiempo real.
Ademas, estas plataformas optimizan los procesos empresariales y tareas complejas, lo
que reduce la dependencia de mano de obra, minimiza los costos operativos y mejora la
gestion de recursos.
2.2.3 Modelo Canvas
El modelo de negocio Canvas es un documento de una pagina que se centra en los
elementos fundamentales de negocio o producto.
Es una herramienta visual de gestion estratégica, que permite estructurar, describir y
disefiar de manera coherente la idea de negocio. Esta herramienta ofrece un marco
estructurado que posibilita la identificacion y evaluacion de los elementos clave de la

propuesta de valor, los segmentos de cliente, flujos de ingresos, estructura de costos,
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actividades clave, recursos, las asociaciones y los canales. (“The Business Model
Canvas,” 2024)
2.3 Conceptos relacionados al sector:
2.3.1 Mascotas

En inglés, mascota (Pet), se define como un animal que se tiene en casa por
placer o por compaifia. Anade que, si bien se mantiene a una mascota por el placer que
puede brindar al duefio, a menudo, en caso de “caballos, perros y gatos” u otros animales
domesticados, este placer parece ser mutuo (Encyclopaedia Britannica, 2024)

En espaiiol, segiin (Real Academia de la Lengua Espaiiola, 23.* ed), mascota, en
una de sus acepciones, se define como animal de compaiiia.
2.3.2 Médico veterinario

Segun la Ley N.° “Ley de Trabajo del Profesional de la Salud Médico
Veterinario” 31151 Cap.1 Art.3 (Congreso de la Republica de Perti, 2021 como se cita en
Riques et al., 2022), El médico veterinario es un especialista de las ciencias médicas y de
la salud que trabaja al servicio-del ser humano. Su campo profesional abarca las areas de
salud publica, salud animal, produccion animal sustentable y salud ambiental.
2.3.3 Calidad de los servicios veterinarios

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud Animal, un servicio
veterinario debe de incorporar factores como el caracter ético, organizacional, legislativo
y técnico. Las normas de calidad son esenciales para alcanzar los objetivos del servicio
en areas como la sanidad animal, bienestar animal y salud publica (“Codigo Sanitario
Para Los Animales Terrestres,” 2023).
2.3.4 Definicion de Emergencias, Urgencias y Triaje veterinarias.

Para el presente proyecto es necesario hacer la desambiguacion de los términos
emergencia y urgencia para propiamente sustentar la escala de compromiso de los signos
vitales del paciente y la aplicacion de un sistema estandarizado de triaje clinico como es

mencionado por (Ruys et al.,2012).

a. Triaje:
(Ruys et al.,2012) definen triaje, como el proceso sistematico de clasificacion y
priorizaciéon que permite ordenar a los pacientes en funcion de la necesidad de
asistencia médica cuando los recursos son limitados o insuficientes para brindar
atencion simultanea. Respecto a su aplicacion en el campo veterinario, indica, que

el propdsito de esta herramienta radica en sustituir la evaluacion “intuitiva” de los
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veterinarios y técnicos por el uso de “discriminadores clinicos objetivos” para
reducir el margen de error no clinico y asegurar la correcta categorizacion del
riesgo.

Siguiendo la definicion de los autores y el sistema de clasificacion que otorgan a
emergencias y urgencias, se adiciona la impresion diagndstica de centros clinicos
veterinarios y la observacion que hacen sobre el tema al respecto.

Emergencia:

(Ruys et al.,2012) sefialan que una emergencia tiene la categoria “Inmediata o
Roja”, e involucra un cuadro critico agudo en el que los sistemas principales
(respiratorio, circulatorio o neuroldgico) presentan una amenaza inminente para
la vida del animal, exigiendo un tiempo de espera de cero minutos y el despacho
prioritario de soporte médico. De forma similar, Oakland Veterinary Emergency
Referral Services Staff (2020) considera una “emergencia como aquella
enfermedad o accidente que amenaza la vida del paciente, requiriendo atencion
inmediata. Ante ello, la- mascota es sometida a un proceso de clasificacion
mediante triaje y, seguin la gravedad de la enfermedad o lesion, se procederd a la
estabilizacion farmacologica y posteriormente a ser examinada, diagnosticada y
tratada.

Para resumir brevemente la sintomatologia, el centro Stoney Pointe Pet Hospital,
(2024) identifica como emergencia, situaciones en donde la mascota ingiere
sustancias venenosas como chocolate o raticidas, el shock de calor (Hipertermia),
la hemorragia con sangrado severo y la asfixia caracterizada por dificultad al
respirar como tos o nauseas continuas. Asimismo, se incluyen fractura de huesos,
cojera grave, convulsiones, sangrado por nariz, el recto o por la orina, el
estrefiimiento, cuadros de vomitos o diarreas que ocurran por mas de dos veces en
un periodo de 24 horas, lesiones oculares y la pérdida de conocimiento.
Urgencia:

Clasificada como categoria Muy Urgente (cddigo naranja) y Urgente (codigo
Amarillo), y comprende lesiones y afecciones estables, pero de evolucion
potencialmente desfavorable; aunque estas requieren atencidon pronta para mitigar
el dolor o evitar complicaciones como la retencioén urinaria o politraumatismos,
permiten un tiempo de espera controlado para la distribucion eficiente de los

recursos (Ruys et al.,2012).
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(Butler, 2023) define esta situaciéon como un problema médico que necesita de
atencion veterinaria, pero no representa una amenaza inmediata para la vida del
paciente, priorizdndose habitualmente la atencion de emergencias sobre las
urgencias. El autor afiade que, si los sintomas persisten pasadas las 24 horas o se
incrementan, la urgencia pasa a ser considerada una emergencia.

Al respecto (Stoney Pointe Pet Hospital, 2024) consideran como sintomas de
urgencia la presencia de abscesos, dolores de espalda, dificultad para caminar o
movilizarse, asi como infecciones de oido u ojos. También se clasifican dentro de
este nivel las heridas y laceraciones sin excesivo sangrado, la cojera, la
inapetencia o falta de interés en comer o beber, las infecciones de las vias
respiratorias superiores, problemas en el tracto urinario y los cuadros de vomitos

o diarreas leves.

2.3.5 Clinicas veterinarias, hospitales veterinarios, centros veterinarios

a.

Clinica veterinaria: Se trata de entidades privadas especializadas en la prestacion
de servicios y tratamiento ambulatorio y consultas particulares para animales
(Arellano, 2024). Los servicios incluyen atenciéon de enfermedades que no
amenazan la vida de la mascota, tratamientos preventivos de enfermedades y
aplicacion de vacunas, curacion de heridas leves e higiene como bafios y bafios
medicados (Pérez, 2024).

Hospital Veterinario: Son instituciones de caracter publico o, en algunos casos,
mixtas. Ofrecen atencion integral las 24 horas, no solo ambulatoria, abarcando
servicios de prevencion, ingresar animales (hospitalizacion), terapias intensivas,
atencion de urgencias y tratamientos preventivos (Tyk & VeterPet Hospital
Veterinario, 2018).

Clinicas y centros veterinarios en el Peru: predominantemente de caracter
privado, proporcionan servicios especializados, tratamientos complejos y cuentan
con una gama mas amplia de especialidades veterinarias. Mientras que los
hospitales veterinarios en Lima, aunque con menor numero de especialidades,
ofrecen atencién a costo social (precios asequibles) y cubre servicios basicos
como: esterilizaciones, vacunacion (antirrabica, triple felina, quintuple canina),
ecografias, rayos x, desparasitacion externa e interna. A su vez, promueven

programas de concientizacion y sensibilizacién sobre el bienestar animal, asi
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como fomentar la adopcién de perros y gatos. (Plataforma del Estado Peruano,
2022).
2.3.6 Definicion y diferencias entre ambulancias clase 1, I1 Y 111 y vehiculos
adaptados para ambulancia

Ambulancia:

Vehiculo especial disefiado y destinado para el transporte asistido de heridos y
enfermos, equipado con elementos de cura y auxilio. (Real Academia Espafola, 2025.,
definicion 1).

Caracteristicas segiin la “Norma Técnica de Salud para el Transporte Asistido de
Pacientes por Via Terrestre NTS N° 051-MINSSA/OGDN-V.01”

Para el transporte asistido publico y no publico para pacientes por via terrestre a nivel
nacional, la norma técnica tiene como objetivo establecer estandares minimos que regulan

este tipo de transporte.

Ambito de aplicacién y alcance de la norma:

La norma sefiala que “es de observacion obligatoria en todo el territorio de la
republica para todas las organizaciones del sector publico y no publico que prestan el
servicio de atencion prehospitalario y transporte asistido para pacientes por via terrestre”

(Ministerio de Salud [MINSA], 2006)

Clasificacion para el transporte asistido para pacientes por via terrestre:

La clasificacion de las ambulancias se da principalmente por dos factores,
primero donde va a prestar el servicio y la segunda el equipamiento y tipo de atencioén

que presta.

Tabla 2
Clasificacion de Vehiculos de transporte asistido de Pacientes por Via Terrestre

DEFINICION OPERATIVA ATENCION HOSPITALARIA

Ambulancia Urbana
Ambulancia Rural
Ambulancia Tipo I
Ambulancia Tipo 11
Ambulancia Tipo III

Clasificacion por el lugar donde prestan el servicio

Clasificacion por equipamiento y tipo de atencion.

Obtenido de Norma Técnica de Salud para el Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre, (Ministerio de Salud [MINSA],
2006). Cuadro de elaboracion propia
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El servicio de emergencias opera dentro de Lima metropolitana principalmente
en los distritos de la zona 6 (Jesus Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San Miguel),
considerados urbanizados. Por tanto, el proyecto optard por la clasificacion de
“Ambulancia Urbana”. A continuacion, desarrollard la clasificacion de los tipos de
ambulancia Urbana y los requerimientos y especificaciones de estas, para posteriormente
categorizar adecuadamente el tipo de transporte que se utilizard en el servicio de
emergencia para mascotas.

Cabe precisar que determinados equipos y especialidades del personal se
excluirdn al momento de categorizar el vehiculo utilizado como ambulancia del servicio
de emergencias veterinario, dado que no son de utilidad o requeridos para el caso de las
mascotas.

2.3.6.1Ambulancia Urbana Tipo 1

Es principalmente un vehiculo utilizado para el transporte de pacientes estables,
es decir, pacientes que no requieren cuidado intensivo pero que igualmente requieren
monitoreo en el trayecto (MINSA, 2006).

a. Equipamiento especifico: Equipamiento bésico.
b. Recurso humano:
e El personal debera ser un médico, licenciado en enfermeria o técnico de
enfermeria, preferiblemente con capacitacion en transporte de pacientes.

e El piloto debe estar entrenado en reanimacion basica. (MINSA, 2006).

¢. Dimensiones internas para ambulancia urbana Tipo I

Tabla 3
Dimensiones internas para ambulancia urbana Tipo 1

Altura: no menor a 1.30 metros
Profundidad | no menor de 2.30 metros
Ancho no menor de 1.50 metros

Obtenido de. Norma Técnica de Salud para el Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre, (MINSA, 2006).Cuadro de

elaboracion propia

2.3.6.2 Ambulancia Urbana Tipo I1
Transporte para asistencia de pacientes en estado critico y cuenta con capacidad
de asistencia médica.
a. Equipamiento especifico:

e Equipamiento bésico.
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C.

Monitor desfibrilador portatil.

Oximetro de pulso portatil.

Recurso humano:

Médico, de preferencia con capacitacion en el manejo y traslado de pacientes
criticos.

Licenciado en enfermeria o técnico de enfermeria, preferiblemente con formacion
en el manejo y traslado de pacientes criticos.

Piloto con entrenamiento en reanimacion bésica.

Dimensiones internas para ambulancia urbana Tipo 11

Tabla 4
Dimensiones internas para ambulancia urbana Tipo 11

Altura: no menor a 1.30 metros
Profundidad | no menor de 2.30 metros
Ancho no menor de 1.50 metros

Obtenido de Norma Técnica de Salud para el Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre, (MINSA, 2006). Cuadro de

elaboracion propia

2.3.6.3 Ambulancia Urbana Tipo I11

Transporte asistido destinado a pacientes en estado critico e inestables que

requieran asistencia médica especializada durante el traslado.

a.

Equipamiento especifico:

Similar al de una ambulancia tipo II, adicionalmente lo siguiente:
Ventilador mecanico portatil
Bomba de infusion.
Equipamiento especializado segiin la atencion brindada, como incubadora,
ventilador neonatal, entre otros.
Recurso humano:
Meédico especialista en Medicina de emergencias u otro médico especialista
capacita y/o entrenado en emergencias
Licenciado en enfermeria, entrenado en y/o entrenado en emergencias.

Piloto entrenado en reanimacion basica.
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c¢. Dimensiones internas para ambulancia urbana Tipo II1

Tabla 5
Dimensiones internas para ambulancia urbana Tipo 111

Altura: no menor a 1.60 metros
Profundidad | no menor de 2.30 metros
Ancho no menor de 1.70 metros

Obtenido de Norma Técnica de Salud para el Transporte Asistido de Pacientes por Via Terrestre, (MINSA, 2006). Cuadro de

elaboracion propia

2.3.7 Definicion de Servicio para mascotas

Con méas de 100 afios, la industria hacia los animales de compaiiia ha ido
evolucionando, ofreciendo productos y servicios orientados a la salud, alimentacion y
estilo de vida de las mascotas. “Para muchos las mascotas no son s6lo animales, sino parte
importante de la vida de sus duefios, colocando la preferencia de sus mascotas antes que
el precio del producto o servicio” (Morgan Stanley, 2024; Zhang et al., 2022). Se puede
extraer en base a lo descrito, un servicio para mascotas es cualquier tipo de asistencia o
cuidado orientado a los animales de compaifiia.
2.3.8 N.° 30407 - Ley de Proteccion y Bienestar Animal

Esta ley busca brindar mayor proteccion a los animales domésticos y silvestres
en cautiverio, protegiéndolos contra el maltrato, violencia y abandono e impedir actos de
crueldad provocados por el ser humano que puedan causar sufrimiento innecesario o
muerte.
Generalidades de la ley N° 30407 aplicadas al servicio veterinario. Articulo 2

Finalidad:

El servicio veterinario debera garantizar la proteccion y bienestar de los animales
que requieran atencion urgente, incluyendo medidas para aliviar el sufrimiento y

promover la salud.

a.1 CAPITULO II Deberes de las personas y del Estado. Articulo 5. Deberes de la
Persona (5.3)

Frente a las emergencias que se presenten, los veterinarios deberan educar a los
propietarios de las mascotas sobre su responsabilidad para garantizar el tratamiento y
lograr el bienestar de su mascota. Esto incluye notificar inmediatamente de cualquier

problema de salud
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a.2 CAPITULO VI Prohibiciones. Articulo 22 prohibiciones generales: Se prohibe
toda practica que pueda atentar contra la proteccion y el bienestar animal
En la seccion d) “Las peleas de animales tanto domésticos como silvestres, en
lugares publicos o privados”, si el servicio de emergencias para mascotas detecta o
sospecha que un animal ha sido utilizado en peleas, se debe de proporcionar atencion
inmediata las lesiones, y al mismo tiempo, informar a las autoridades sobre la situacion.
El personal deberd estar preparado para poder documentar y reportar casos de maltrato
animal.
2.3 CAPITULO VL. Articulo 27. Prohibiciones de atentar contra animales de
compaiiia, a). Se prohibe los procedimientos quirurgicos innecesarios que “puedan
impedir el comportamiento natural de un animal”. El servicio de emergencias debera
priorizar las intervenciones clinicas justificadas.
a.4 CAPITULO VII Eutanasia de animales domésticos de compaiiia y animales
silvestres mantenidos en cautiverio. Articulo 28: Consentimiento y ejecucion de la
eutanasia.
e En tanto a la responsabilidad de los profesionales:

El veterinario del servicio de emergencias, el cual sera un médico veterinario

colegiado y habilitado, debera ser el unico encargado de recomendar y realizar el

procedimiento de eutanasia. Esto garantizard que la decision se tome en base a

criterios éticos y profesionales.

e Con respecto al consentimiento del propietario:

Antes de proceder con la eutanasia, debe de existir un consentimiento escrito del

propietario del animal. El personal del servicio debe tener los procedimientos

claros para informar al propietario sobre la situacion del animal y las razones que

justifican la eutanasia.

Articulo 29 Métodos de eutanasia

Cumplimiento de protocolos:

El servicio de emergencia debe de seguir estrictamente los métodos de eutanasia
establecidos por el Ministerio de Salud y el protocolo médico veterinario “que no causen
dolor o sufrimiento” en concordancia con las normas nacionales o internacionales
vigentes. Esto implica formacidon continua para el personal sobre los protocolos

permitidos.
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CAPITULO VIII Infracciones y sanciones. Articulo 30 Infracciones y sanciones.

30.1 En cuanto a las infracciones administrativas, el servicio veterinario de
emergencias deberd cumplir con lo establecido en el Articulo V “Tenencia, proteccion y
manejo de animales” y las prohibiciones del capitulo VI Articulo 22 “se prohibe toda
practica que pueda atentar contra la proteccion y el bienestar animal.”, cualquier
incumplimiento o trato inadecuado de un animal o no reportar sobre el maltrato de un
animal, puede resultar en infracciones administrativas.

30.3 ¢) y e) El personal del servicio veterinario debe de ser consciente que tanto
ellos como los propietarios de los animales pueden ser responsables de infracciones. Esto
incluye la posible imposicion de multas, suspension de actividades y, en caso de la

empresa, clausura temporal o definitiva del establecimiento.
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CAPITULO III: METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1 Describa como se llevara a cabo la investigacion.

La presente investigacion se desarrolld con la finalidad de obtener informacion
relevante para evaluar la viabilidad comercial y operativa de un servicio de asistencia
médica veterinaria a domicilio mediante aplicativo.

Como parte de las actividades previas a la elaboracion de la encuesta cuantitativa
para la recoleccion de datos, se realizaron consultas y entrevistas a médicos veterinarios
y profesionales de la salud, con el proposito de recopilar informacion técnica relacionada
con procesos de atencion, desinfeccion, instrumental médico, medicamentos,
enfermedades, frecuentes en mascotas y otros aspectos operativos del servicio.

La informacion obtenida permitié complementar junto con la revision bibliografica el
cuestionario. Posteriormente, se aplico esta encuesta estructurada mediante Google forms
a propietarios de mascotas pertenecientes a la poblacion objetivo, con la finalidad de
obtener informacioén cuantitativa sobre necesidades, preferencias y disposicion de

contratacion del servicio propuesto.
Los resultados obtenidos constituyeron la base para el analisis de mercado y la

evaluacion de la viabilidad del proyecto.

Definido este marco, las fuentes fueron las siguientes:
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Tabla 6
clasificacion de las fuentes

Fuentes

Entrevistas preliminares a médico veterinarios.

Fuentes . .. ‘1 .

.. Entrevistas preliminares a médicos o profesionales de la salud.
preliminares L 1 .

Encuestas estructuradas a médicos veterinarios

Fuentes ~

. . Encuestas estructuradas a duefios de mascotas.
primarias

Investigaciones, informes de empresas de investigacion de mercado.
Informes de organismos internacionales sobre emergencias animales.
Leyes extranjeras: cuidado prehospitalario en mascotas.
Leyes nacionales: ley médico veterinario, ley de proteccion animal.

Fuentes . . - ..

. | Reportes de entidades nacionales: enfermedades zoondticas, triaje en
secundarias

mascotas.
Normativa de ambulancias.
Logistica de Ambulancias.
Vademécum.

Cuadro de elaboracion propia

3.2 Justifique el enfoque metodoldgico

Enfoque de investigacion: cuantitativo

Tipo: No experimental

Diseiio: Transversal de tipo descriptivo.

Alcance de la investigacion: Disefio no experimental, transversal o transeccional,
descriptivo.

El marco metodologico del estudio se adscribe a los criterios y clasificaciones propuestas
por Hernadndez-Sampieri, Ferndndez y Baptitsta en “Metodologia de la investigacion

(2014)”.

a. El enfoque de investigacion es cuantitativo, centrado en la recoleccion de datos
numéricos mediante encuestas, con la finalidad de obtener informacion relevante
para evaluar la viabilidad comercial y operativa del proyecto de negocios.

b. El estudio posee un alcance descriptivo, con el proposito de especificar
caracteristicas y describir las variables de interés del mercado, sin manipulacion
del entorno. Los datos obtenidos permitiran entender el contexto y caracteristicas
del mercado en mayor profundidad.

c¢. Larecoleccion de datos de la investigacion se fundamenta en la aplicacion de una
encuesta estructurada dirigida a los propietarios de mascotas pertenecientes a la
poblacion objetivo, permitiendo obtener informacién sobre la demanda del

servicio, el tamafio del mercado, las necesidades de los usuarios y la capacidad de
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€.

pago.

Encuestas a duefios de mascotas:

Dirigidas a determinar la demanda del servicio, el tamafio del mercado, las
necesidades de los usuarios y la disposicion de pago de la zona 6 nivel
socioeconomico A y B., de manera complementaria, se realizaron consultas y
cuestionarios dirigidos a médicos veterinarios con la finalidad de recopilar
informacion técnica y operativa. La informacion obtenida contribuyo a la
elaboracion del proyecto mas no forma parte del analisis estadistico de la
investigacion.

Encuestas preliminares a veterinarios:

Buscan evaluar las asociaciones veterinarias, el interés de las clinicas y la

viabilidad operativa del proyecto en la zona piloto.

El disefio es no experimental debido a que las variables se observan en su contexto
real sin manipulacion deliberada.
Transversal, puesto que la recoleccion de datos de los cuestionarios se obtiene en

un unico momento de tiempo especifico.

Las consultas realizadas a profesionales de las salud humana y médicos
veterinarios tuvieron Unicamente la finalidad de aportar informacion técnica para

la elaboracion de los cuestionarios.

3.3 La o las hipdtesis que responden al problema

3.3.1 Hipotesis General:

Es viable un negocio que ofrezca servicios de asistencia médica veterinaria las

24 horas mediante un aplicativo para casos de primeros auxilios, urgencias y emergencias,

trasladando a las mascotas a la clinica veterinaria mas cercana o asociada dentro del radio

de operacion en la zona 6 de Lima Metropolitana.

3.3.1.1 Determinar la demanda del servicio:
Los duenos de mascotas de la zona piloto presentan necesidades e interés respecto
a un servicio de emergencias para mascotas.

3.3.1.2 Evaluar asociaciones veterinarias:
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Las clinicas veterinarias muestran disposicion para asociarse con un servicio de
emergencia para mascotas.

3.3.1.3 Estimar el tamafio del mercado:

El mercado de cuidado para mascotas en la zona piloto presenta un tamafo y
caracteristicas que permiten el desarrollo del servicio propuesto.

3.3.1.4 Evaluar la disposicion a pagar:

Los propietarios de mascotas de la zona piloto del proyecto presentan interés y
capacidad de pago por un servicio de emergencias para estas.

3.3.1.5 Evaluar la gestion de la salud y bienestar de la mascota:

Las mascotas de la zona piloto presentan necesidades de salud y relacionadas al
proceso de envejecimiento.

3.3.1.6 Evaluar la atencion y los servicios veterinarios:

Los propietarios de mascotas programan y gestionan el cuidado de sus animales
mediante los servicios veterinarios disponibles.

3.3.1.7 Evaluar el uso de la tecnologia para la salud de las mascotas:

Los propietarios de mascotas utilizan aplicaciones y herramientas tecnologicas
para la gestion de la salud de sus animales.

3.3.1.8 Determinar la viabilidad del proyecto:

Es viable ofrecer un servicio de emergencia veterinaria mévil a domicilio en la
zona piloto.

3.3.1.9 Elaborar un plan de negocio:

El proyecto presenta viabilidad economica y financiera, sustentando en la

demanda estimada, los costos operativos y las proyecciones financieras previstas.

3.3.2 Variable de estudio 1:

La implementacion del servicio de asistencia médica veterinaria por medio de un

aplicativo.

Como explica Ross University School of Veterinary Medicine, (2023), un servicio de

asistencia veterinaria ofrece cuidado y tratamiento para salvar la vida de las mascotas, ya

sea en caso de accidentes o enfermedades que se presenten repentinamente. Encargados

de ello se encuentran los veterinarios especializados en emergencias, son quienes tratan a

los pacientes en situaciones criticas.

Estos profesionales estan capacitados y especializados en emergencias para realizar desde

cirugias mayores hasta el tratamiento de animales con problemas intestinales.
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3.3.3 Variable de estudio 2:

La viabilidad del negocio.

Viabilidad comercial: Hace referencia a que el negocio propuesto sea aceptado

por el mercado. El proyecto sera considerado viable si puede justificar su
existencia en el mercado para el producto o servicio ofrecido, y si las ventas
previstas son realistas en relacion con el planteamiento que realiza la empresa
(Rodriguez, s.t.)

Viabilidad Econdmico-financiera: La viabilidad financiera describe si es factible

o no a nivel financiero proceder con un proyecto. Esto incluye el analisis de
costo/beneficio y determinar el (ROI) retorno de inversion (Martins, 2024).

Flores (2022) explica que un analisis de viabilidad financiera permite evaluar y
analizar si se puede implementar o no un proyecto de negocio o empresa. Para
esto se consideran los siguientes aspectos: prever ingresos y gastos, incluyendo
los respectivos cobros y pagos proyectados; ademas el modelo de negocio debe
de generar utilidades y la liquidez adecuada para cumplir con los objetivos

establecidos por los inversionistas.

3.4 Variables o categorias a estudiar

a. Variables Demograficas: demografia de los duenos de mascotas, donde residen,

nivel de ingresos y tipo de mascotas.

Variables de Interés: nivel de interés por un servicio de emergencias veterinarias
moviles, problemas de salud mas frecuentes en las mascotas, cuanto estarian
dispuestos a pagar por el servicio.

Variables de Actitud: satisfaccion con servicios veterinarios actuales,
Percepcion de la calidad de atencion y nivel de satisfaccion con los servicios

actuales.

3.5 Los criterios de seleccion de 1a muestra o caso

3.5.1 Criterio 1: Localizacion Geogrifica

La muestra se centrara en la zona 6 de Lima metropolitana que incluye a los

distritos de Jesus Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San Miguel, y representa el

4.83% del total de hogares en la ciudad (APEIM,2024)

Otro de los puntos a considerar es el lugar en donde operara el servicio. La

residencia donde operara el servicio y la misma donde se encuentra la base de las

ambulancias, se localiza en el distrito de Pueblo Libre.
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También se tomo en cuenta la investigacion de mercado realizada por el portal
inmobiliario Properati en el 2019 en la cual se busco determinar “los distritos més 6ptimos
para vivir con una mascota” en base a los distritos con mayor densidad de areas verdes y
veterinarias por km2 Properati (2019, como se cita en Lopez, 2022).

Los resultados fueron los siguientes:

a. Lince: “Distrito mas idoneo donde vivir con un animal de compaiia”, siendo el
primero en el listado, con una densidad 2.5 veterinarias por km 2 y 7% de areas
verdes.

b. Pueblo Libre: segundo en el listado con una densidad de 10.9 veterinarias por
km2 y cuenta con una superficie de areas verdes del 6%.

c. Jesis Maria: tercero en el listado junto con otro distrito (Miraflores). Jesus Maria
cuenta con 0.67 de veterinarias por cada 9.27m2 de areas verdes.

d. San Miguel: El distrito cuenta con 9% de superficie de areas verdes, y aclaran en
el informe que “cuenta con una baja densidad de veterinarias de 0.52 por cada

Km2”.

3.5.2 Criterio de presencia de mascotas

Se incluird hogares con mascotas de los distritos de la zona 6. Segiin CPI (2018),
se estima que el 56.5% de los hogares en Lima metropolitana poseen al menos una
mascota. Este porcentaje sera considerado como representativo para la poblacion de
estudio en la zona seleccionada.
3.5.3 Criterio de Nivel socio econémico

El estudio estara centrado en hogares de nivel socio econdmico A y B de la zona
6, que representan un 72 % de los hogares de los distritos que los componen
(APEIM,2024).
3.5.4 Estimacion de la poblacion de estudio

En base a los datos disponibles, se estima que existen 58,679 hogares de NSE
A/B de la zona 6 que tienen mascotas. Esta cifra permitird determinar la muestra como se

indica a continuacion:
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3.5.5 Calculo de la muestra

Iustracion 1
Formula para calcular el tamario de la muestra

22
No<Z*
s 2 272
(N —1)e?2 + 0222
VARIABLE DESCRIPCION
ag =|Desviacién estandar de la poblacién
N =[Tamafio de la poblacién
Z _|Valor obtenido de la distribucién normal para un
~ |nivel de confianza del 95%
€ =|Limite aceptable del error muestral
_|tamafio minimo de la poblacién objetivo
Mesperado ~ |esperado para un nivel de confianza del 95%

Obtenido de Cano M., Jeimy. (2015)

Tabla 7
Calculo de la muestra
Poblacion 58,679
Margen de error de +/—5 % 0,05
Nivel de confianza 95 %
Variabilidad de la poblacion 0,5
Puntuacion Z 1,96

Cuadro de elaboracion propia

e El valor de la muestra obtenido es de aproximadamente 383 personas a

encuestar.

3.6 Técnicas e instrumentos aplicados para la recoleccion de informacion

Los instrumentos para recolectar datos seran los siguientes:

3.6.1 Actividad preliminar para el disefio de instrumento cuantitativo.

Como paso previo al envio de las encuestas del proyecto, se realizo una fase
inicial de consultas directas orientadas a recabar informacion con profesionales de la
salud humana y veterinaria, sirviendo estos datos como insumo técnico para estructurar

los cuestionarios cuantitativos, bases para esta tesis.
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3.6.1.1 Técnica: entrevistas semiestructuradas:

a) Objetivos: Identificar informacion sobre las enfermedades y emergencias mas
frecuentes en la practica veterinarias, los desafios operativos al manejarlas, los
medicamentos utilizados para estas, el instrumental quirtirgico requerido, tiempos
ideales de respuesta para estabilizar a un animal considerando el transito y los
protocolos sanitarios de desinfeccion, frecuencias de atencidon y disposicion a
asociarse con el servicio.

b) Participantes: Profesionales de la salud humana y médicos veterinarios
consultados de manera presencial y mediante cuestionarios virtuales, que trabajen
en la zona 6.

¢) Método: el entrevistador dispone de una guia de preguntas o asuntos a realizar,
contando con cierta flexibilidad al poder formular preguntas espontaneas,
adicionales para precisar conceptos u obtener mayor informacion (Hernandez et
al., 2014).

d) Analisis: Permitird -1dentificar temas para elaboracion de las encuestas
cuantitativas que desarrollardn posteriormente y también permitird adquirir
conocimiento para el disefio del servicio.

3.6.2 Fase descriptiva:
Determinar el tamafio del mercado y la viabilidad en la zona en que se va a
operar. Ello permitird hallar la demanda y determinar la factibilidad del proyecto.
3.6.2.1 Técnica: encuesta
Se utilizé la encuesta estructurada como herramienta cuantitativa para la recoleccion de
fuentes primarias, distribuyéndose a través canal virtual de Google Forms.

a) Objetivo: Evaluar el tamafio del mercado y la viabilidad comercial del servicio.

b) Participantes: Duefios de mascotas de Nivel Socio Econémico (NSE) A y B en
la zona 6 (Jesus Maria, Lince, Magdalena, Pueblo Libre y San Miguel) de Lima
Metropolitana.

c) Meétodos: Encuestas estructuradas virtuales con preguntas cerradas para conocer
el interés de los duefios de mascotas en el servicio y caracteristicas de la demanda.

3.7 La forma como se prevé validar el instrumento, asi como las técnicas a utilizar
para analizar la informacion.
3.7.1 Validacion del cuestionario para la entrevista Semiestructurada

Las guias de entrevista realizadas a médicos veterinarios y profesionales de la

salud, correspondientes a la fase preliminar de recoleccion de informacion, se elaboraron
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tomando como referencia preguntas y variables utilizadas en investigaciones previas,
entre ellas el estudio de mercado desarrollado por Competition & Markets Authority
(CMA,2024), asi como los marcos de variables propuestos por Aquifio et al. (2017) y
Berrocal et al. (2020). Dichos instrumentos sirvieron como base para la obtencion de
informacion técnica necesaria para el desarrollo posterior de los cuestionarios empleados
en la investigacion.

3.7.2 Validacion del cuestionario

Los cuestionarios definitivos se estructuraron a partir de hallazgos obtenidos
durante la etapa preliminar. Las sugerencias y aportes obtenidos en las entrevistas con los
especialistas permitieron mejorar y adecuar el cuestionario final aplicado a los duefios de
mascotas mediante Google Forms. Asimismo, como parte de la etapa preliminar se
elaboro¢ el cuestionario dirigido a los médicos veterinarios, profundizando en informacion
relevante del medio, como las frecuencias de atencion 'y la disposicion a asociarse con el
servicio.

Posteriormente, se realizd6 una prueba piloto sobre un grupo reducido de la
poblacion objetivo para asegurar la comprension y pertinencia de las preguntas antes de
su difusion en linea definitiva. Los resultados obtenidos permitieron efectuar los ajustes
necesarios para la elaboracion del cuestionario final a los duefios de mascotas utilizado

en la investigacion.
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CAPITULO IV: ANALISIS ESTRATEGICO

4.1. Analisis del Macroentorno (ANALISIS PESTEL)

4.1.1 Analisis Politico, Gubernamental y Legal
Analisis 2020-2022

Se implementa en el Perti la Ley N°30407 de proteccion y bienestar animal
en la que se garantiza el bienestar de animales domésticos como silvestres
reconociéndolos como seres sensibles que merecen gozar de un buen trato
por parte del ser humano “en armonia con su medio ambiente”.

Segun el portal de COFACE, el entorno politico se mantendra inestable
hasta las elecciones generales de abril.

Segun el portal de The Economist, el presidente interino Francisco Sagasti
(2020-abril-2021) presenta creciente impopularidad a causa de un manejo
ineficiente frente a la pandemia de la COVID-19 como también a las

constantes restricciones de movilidad.

Analisis 2023-2024

2023: Segun Economist Intelligence Unit (2023) A pesar que las protestas por su
destitucion han disminuido, la popularidad de la presidente Boluarte se ha
mantenido baja.

2024: La economia de Peru se esta recuperando de la contraccion del afio pasado
a causa de eventos climaticos extremos, las protestas sociales, y de la caida en la
confianza empresarial.

Segun lo expresa el banco mundial, la economia crecera en 3.1% en 2024, esto se
explicaria por” el aumento de la confianza, precios mas favorables para las
exportaciones mineras, estimulo fiscal que aumentd las inversion publica y
medidas para relajar las condiciones monetarias por parte del Banco Central dado

que la inflacién regres6 a su rango objetivo”, es decir que el banco central ha
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tomado medidas para facilitar el acceso al crédito y fomentar el gasto y la

inversion (World Bank, 2024).

4.1.2 Anadlisis Econémico y Financiero

1. ECONOMICO
2019: En Peru, el mercado Pet Care o de Cuidado de mascotas facturé US$ 262,2

millones (Ramos, citado en Forbes Pera & Chavez, 2024).

2020-2021:

Segun el portal de The Economist debido a la actual situacion de la
pandemia la deuda publica alcanz6 un 39.5% del PBI y el Fondo Monetario
Internacional parece que se mantendra en el mismo nivel para el 2021-

2022 debido a cémo se esta abordando la pandemia.

El gobierno desarroll6 un plan de garantias a corto plazo denominado
“Reactiva Pert” equivalente al 64% del del presupuesto anual del Estado
para el 2020 (el 8% del PBI) estas garantias son de riesgo compartido con

el Estado.

Debido a la COVID-19 y la desaceleracion a nivel mundial que implica,
ademas de la disminucion del precio del Cobre que se dio en el afio del

2020, siendo este el principal producto de exportacion del pais, significo

un menor nivel de inversion privada, menos ingresos fiscales y
desaceleracion del consumo. El desempleo actualmente es del 12.5% y se
espera que se reduzca al 8.8% para el 2021.

Durante la pandemia del Covid-19, el aislamiento social provocé que los duefos
de mascotas prestaran mayor atencion a la salud y bienestar de sus mascotas, lo
que impulsé la demanda en el sector. En este periodo, el mercado peruano
experimentd un fuerte dinamismo, alcanzando US$375,1 millones en 2021
(Ramos, como se cité en Chavez, 2024).

2023: A pesar de la recesion econdémica global, la industria de cuidado de
mascotas en Pert generé US$456 millones, lo que presentd un incremento anual
del 7.9% respecto al afio anterior, aunque inferior al crecimiento de afos previos
(Euromonitor Internacional, como se citd en Chaves,2024)

2024: Segun el prondstico, se espera que el mercado recupere su dinamismo, con

una proyeccion de ventas de US$ 499 millones, lo que representa un aumento de
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9.4% en comparacion con el 2023.Se estima que la situacion econémica mejorara
en el segundo semestre, lo que impulsara el crecimiento del sector. (Ramos, como
se cito en Chavez ,2024)

e 2028 (Pronostico): Para el afio 2028, se proyecta que el mercado de mascotas en
el Peru alcanzara los US$ 680 millones ((Ramos, como se cit6 en Chavez ,2024)
Factores que impulsan el crecimiento:

Este optimismo en las proyecciones se debe a la creciente poblacion joven
econdmicamente activa, que pospone la maternidad y paternidad, lo que genera
una mayor capacidad de gasto y, por tanto, un mayor consumo de productos y
servicios para mascotas (Vargas, como se citdé en Chavez ,2024).
4.1.3 Analisis Social, Cultural y Demogrifico
Segun Ballarin y Kantar (2019) casi el 50% de las familias posee una mascota
), 59% duefios de gatos y 30% de perros esto debido a la crecientes campanas de adopcion
y proteccion animal como también de salud y bienestar aunando el lazo entre los duefios
y sus mascotas; segin un estudio realizado por Nippon Veterinary and Life Science
University, por Tanaka et al., (2019) sefiala que las personas se sienten perturbadas e
incluso padecer estrés post traumatico al ver a los animales angustiados o sufriendo en
los desastres arriesgando sus vidas para salvarlos, incluso si no fueran de su propiedad.
En el Pertl recientemente, la concientizaciébn y campanas contra el maltrato
animal, ha conllevado a la creacion de una reciente ley de proteccion animal (N°30407).
4.1.4 Analisis Tecnologico y Cientifico

e Analisis 2021-2022 Larapida adaptacion que han tenido que realizar las empresas

frente al estado de emergencia que ha suscitado la pandemia, ha llevado a que
mayor cantidad de estas recurren a utilizar tecnologia basada en toma de
decisiones con big data e inteligencia artificial, ademas del aumento en tecnologia
5g en dispositivos moviles y laptops.
Segiin Gestion, el énfasis en el uso de la tecnologia para la localizacion de
animales o aparatos "ponibles" ("wearable") “Estos artefactos permiten a los
duefios localizar a sus mascotas, asi como saber, por ejemplo, cuanto han corrido,
jugado o dormido, gracias a una aplicacion en el teléfono inteligente.”

e Analisis 2024: Segun el articulo publicado por el portal “Mastica Pertt” sobre
“Tendencias y consejos”, indica que los avances tecnologicos en el &mbito de las
mascotas tienden a enfocarse en practicas sostenibles (elaboracion de camas
hechas de material reciclable ,hasta juguetes no tdéxicos biodegradables) ,
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personalizacion de la dieta y el uso de aplicativos moviles para el monitoreo de
la salud , control de ingesta caldéricay comportamiento de la macota .Ademas se
estd impulsando el desarrollo de “alimentos formulados de alta calidad, ricos en
nutrientes, dietas equilibradas y sin aditivos quimicos ,que imitan lo que las
mascotas consumirian en un entorno natural.” Y en el uso de alimentos medicados
especiales para afecciones, como el cuidado de tracto urinario en gatos (Mastica,
2024).

4.2 Analisis de las cinco fuerzas de Porter

4.2.1 Poder de negociacion de los clientes ;Quiénes son y qué poder tienen los

clientes?

Los Clientes tienen poder de negociacion medio, ya que, al operar como un
servicio de emergencias veterinarias movil, no solo es crucial que el servicio sea eficaz
en la atencion y resolucion de las situaciones de urgencias, sino también en la calidad del
trato al cliente. Esto incluye tanto el cuidado y manejo de la mascota, como el control
adecuado de la situacion. Ademas, la empatia que el personal de emergencias muestre
frente a escenarios de alto estrés sera determinante, ya que constituye la primera
impresion que el publico tendré del servicio y servird como referencia futura.

Aunque los clientes tienen la posibilidad de elegir entre diferentes opciones de
transporte o atencion veterinaria, el hecho de que el servicio se ofrezca en modalidad
movil y especializada en emergencias, junto con un trato personalizado y humano, ofrece
una ventaja competitiva.

4.2.2 Proveedores
e Proveedores de unidades mdviles: es de riesgo bajo, para este proyecto, se
utilizard la camioneta Mahindra Pik Up 4x2, vehiculo que puede ser adaptado con
un furgon para cumplir con las especificaciones del servicio. En lo que respecta a
los proveedores de vehiculos existen numerosas marcas a precios similares que
permiten a la empresa elegir al proveedor mas adecuado. Esta disponibilidad de

alternativas reduce el poder de negociacion de los proveedores.

e Proveedores de farmacos veterinarios, el abastecimiento tiene un riesgo
medio. Aunque existen numerosos proveedores, tanto nacionales como
internacionales, la logistica de distribucion puede verse afectada por
situaciones como protestas y bloqueos de carreteras, lo que puede generar

retrasos en la entrega de medicamentos. Segun entrevistas realizadas a las
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veterinarias de la zona (TrueFriends Pueblo Libre y Bertchi San Miguel),
los plazos de entrega pueden extenderse hasta 2 a 3 semanas en algunos

casos, lo que represente un riesgo moderado para el servicio de emergencia.

e El riesgo se puede aminorar sustituyendo los medicamentos de uso
veterinarios por los de uso humano que son aptos para las mascotas en las
dosis indicadas.

4.2.3 Amenaza de nuevos competidores

Es media, por un lado, si bien la inversion inicial en vehiculos especializados y
equipos médicos es considerable, el mercado para este tipo de servicios todavia esta en
expansion y no esté saturado, lo que puede motivar la entrada de nuevos actores.
Competidores Indirectos

Existen servicios de transporte de mascotas a través de aplicativos moviles (ej.
Cabipet, Mascotaxi y TaxiPet ), que ofrecen servicios de traslado, es importante destacar
que estos servicios no incluyen atencion veterinaria de emergencia ni primeros auxilios.
Aunque no brindan un servicio completo de emergencia, estos competidores representan
una opcion accesible y economica para ciertos clientes.

Por otro lado, se preveé la apertura de numerosas clinicas veterinarias en los proximos 10
afos. Un ejemplo de esto es la cadena Petcenter, que, segun una entrevista publicada en
el diario gestion, planea abrir 100 nuevas clinicas. Algunas de estas podrian ofrecer
también servicios de transporte para mascotas, aunque no se ha confirmado si dicho
servicio incluird atencion de emergencias  por medio de vehiculos o solo transporte para
bafios. (Gestion, 2021).

4.2.4 Amenaza de productos/servicios sustitutos:

La amenaza se considera media. Si bien existen clinicas veterinarias y unos
cuantos centros de urgencias de atencion 24/7 dentro de la zona donde se desarrollara el
servicio, estas no cuentan con el servicio de transporte especializado para atender una
emergencia en el lugar (In situ), lo que limita su capacidad de competir directamente.
Como se menciona adicionalmente en la entrevista de Vaughan, en la revista American
veterinarias al Dr Hume , el cual advierte que un servicio de ambulancias interno de la
misma clinica veterinaria, puede generar problemas operativos y de personal, ya que
requiere que tres personas dejen sus tareas durante un periodo de 30 a 90 minutos, lo que
interrumpe el flujo normal de trabajo. (Hume, como se cité en Vaughan, 2017).

Por otro lado los servicios de transporte general para mascotas como Cabipet
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JMASCOTAXI, TAXIPET entre otros ,son servicios de traslado de mascotas a un destino
determinado con o sin el duefio a un precio que oscila entre los 12 soles segun el
kilometraje; aunque pueden servir como sustituto para traslado ,carecen de los recursos
necesarios para tratar emergencias veterinarias , como primeros auxilios y equipos
médicos portatiles .Aunque estos servicios son mas econdmicos ,no representan una
opcidn viable en situaciones criticas.

4.2.5 Rivalidad entre competidores existentes

La rivalidad entre los competidores existentes es baja a media, dado que la
competencia en el ambito de los servicios de emergencias veterinarias moviles es
limitada.

Segun la investigacion que se realizo de los 40 centros veterinarios solo la mitad
cuenta con vehiculos que son solo utilizados para servicios basicos, como el traslado para
bafios, y s6lo 16 de los 40 centros en los 5 distritos de la zona 6 ,ofrece servicios de
emergencia veterinaria .La falta de competencia directa crea una oportunidad favorable
para el establecimiento de un-servicio especializado en emergencias que acude a
domicilio , ademas de los demads servicios que se ofreceran (cirugia menor ,consultas
regulares, vacunas, tratamientos paliativos para el dolor para enfermedades cronicas ,
etc.).

Sin embargo, es importante destacar que la rivalidad podria aumentar a medida que se

expande el mercado de veterinarias.
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4.3. Modelo CANVAS

Business model canvas

Key Partners Key Activities

&

Duefios de mascotas Personal capacitado

[ ELTEr VAT alsouadu FEiETE Campafias publicitarias redes sociales.
Asociaciones con clinicas y centros de

Colegio de veterinarios de Perd ] o
€0 urgencia veterinarios.

Atencion a domicilio ademas de cubrir

Proveedores de material médico :
horario noctumo 9 pm-5 am

Proveedores de insumos veterinarios  Key Resources

Veterinario y socio con mas de 30
Disefio y mantenimiento de aplicativo afios de experiencia. -
maovil (exterma)

Facebook Web Page e Instagram

Vehiculos equipados para operar como
ambulancia

Contar con local propio listo para
operar .

Cost Structure

Costos fijos (sueldos ,agua luz Internet,
alguiler, plataforma ,mantenimiento de la
ambulancia ¥ equipos médicos )

Costos Variables (Medicamentos e Insumos
veterinarios

Costo de ventas (publicidad en Facebook e
instagram)

G Value Propositions

Ilustracion 2

Servicio de emergencias y
atencion veterinaria a
domicilio mediante el uso de
ambulancias, con capacidad
para manejar emergencias,
urgencias tratamiento cirugia
menor y ofrecer cuidado
paliativo .

Con disponibilidad para
atender en horarios diurnos
200 am-4:00 pm y nocturnos
(9:00 pm -5:00 am) los 7 dias
de la semana.

Asociada a clinicas
veterinarias y centros de
urgencia ,garantizando
atencion rapida en caso de
complicaciones.

El servicio operara por medio
de un aplicativo en el que
podra gestionar -Atencion
inmediata (Por un solo uso ) o
suscribirse a planes anuales.

-el duefio podré acceder al
historial clinico de su mascota
como también gestionar citas
programadas

»

Gastos administrativos

Fevenue Streams

Customer Relationships

v

El aplicativo contard con la opcion de
mensajeria para consulta regular

*Aplicativo para servicio de
emergencia ,ademas de mensajeria
contara con la opcion de llamar
directamente con el call center.

Atencion horarios diurno y nocturno
(16 horas al dia) los 7 dias a la
semana

Interaccion en redes sociales

Channels
Aplicativo Mévil
Redes Sociales: Facebook e
Instagram
Atencion a domicilio
Atencién por medio de clinicas
veterinarias

s Pasarela de pago (crédito débito )

Customer Segments 2

Duefios de mascotas entre 21
y 59 afios a mas.

De nivel socio econdmico Ay
B.

De la zona 6 de Lima
metropolitana (Pueblo Libre,
Jesis Maria ,San Miguel
Lince y Magdalena. )

« Precios segun el servicio y horario de atencion :emergencias , consultas
regulares, vacunacién, tratamientos paliatives para el dolor y
procedimiento de eutanasia.

Cuadro de elaboracion propia
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4.4 Vision y mision
Mision

Ser una empresa que ofrece servicio de ambulancias veterinario asistiendo y
brindando auxilio de forma efectiva. Estando a disposicion de las mascotas en aprietos y
a sus duefios por medio del uso de un aplicativo de facil uso.
Vision

Lograr suministrar apoyo y auxilio veterinario de forma eficiente cumpliendo
con nuestro compromiso de soporte vital y traslado a las principales veterinarias de Lima

metropolitana.

Valores:

e Eficientes: Evaluarnos constantemente para mejorar nuestra entrega del servicio
de auxilio animal.

e (Colaboracion: promover y fomentar el trabajo en equipo.

e Compasion: Al atender somo consientes y comprensivos y deseamos aliviar la
angustia que se presenta en estas situaciones de emergencia, tanto para los duefios
como el sufrimiento presente en las mascotas.

e Dedicacion: Ser receptivos con los clientes y responsables con nuestras acciones
manteniendo el juramento veterinario.

e Etica: actuamos con integridad, honestidad y respeto.

e Enfoque en los animales: Apoyamos la salud, promoviendo la concientizacion del

bienestar y resguardo de la vida animal.
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4.5 FODA

Tabla 8

Andlisis de fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas.

FODA CRUZADO

FORTALEZAS

DEBILIDADES

F1. Atender en horarios en los que las clinicas
veterinarias, estan inoperativas.

F2. Contar con el apoyo de veterinarios con
experiencia y confianza (ejm Pajuelo’s VET).
F3. (virtual) Uso de aplicativo: para concentrar alertas
de emergencia en zona6

F4. Servicio de auxilio veterinario y traslado.

FS Servicio de citas programadas y atencion post
operatoria.

F6 Red de clinicas veterinarias de prestigio.

F7 Flexibilidad en el servicio (horarios y tipo de
atencion)

D1. Financiamiento: costo de las unidades moéviles adaptadas para
ambulancia.

D2. Costo hundido inicial que significard mantener las unidades
como al personal en horas inoperativas.

D3. Costo de Promocionar el servicio.

D4. Logistica compleja.

D5. Posible falta de conocimiento del mercado al ser un tipo de
servicio nuevo.

OPORTUNIDADES

ESTRATEGIAS FO

ESTRATEGIAS DO

O1. Asociarse laboratorios de fArmacos
veterinarios.

02. Gran cantidad de proveedores de
farmacos veterinarios.

03. La creciente concientizacion hacia
el cuidado y salud de las mascotas.

04. Gran concentracion de clinicas
veterinarias en la Zona6 piloto.

0OS. Expansion a nuevas zonas
geograficas

06. Asociaciones con seguros de salud
para mascotas

F3-03

e Lanzar campaia de concientizacion y
publicitar el servicio junto con la app.

e Campanas en Google ads orientadas a
“emergencias veterinarias “para llegar a
mayor cantidad de duefios de mascotas.

e  Utilizar influencers del ambito pet'y
experiencias de clientes previos para
visibilizar el servicio.

F2-01:

e lalarga experiencia y reconocimiento de los
profesionales en veterinaria permite
vincularse con los laboratorios de manera mas
efectiva.

F1-02:

04-D1-D5
e  Utilizar las clinicas locales como canales de
recomendacion: La concentracion de clinicas veterinarias
en la zona de operacion impulsaria a una recuperacion
paulatina sino rapida del capital invertido, ademas de la
promocion de nuestros servicios por medio de las
alianzas establecidas con las clinicas veterinarias.
02-D3
e  Utilizar publicidad en redes sociales y SEO local para
reducir costos.
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Diversificar los proveedores para reducir el
riesgo de abastecimiento. Facilitara el
abastecimiento el contar con diferentes
proveedores.

F4-04:
e Poder contar con la cercania de clinicas
veterinarias ante emergencias, conociendo sus
horarios de atencion.
e Lacooperacion con las clinicas veterinarias
locales, ayudara a garantizar un servicio mas
rapido y eficaz.
AMENAZAS ESTRATEGIAS FA ESTRATEGIAS DA
Al. Paro de transportistas: afecta el Al1-F5 A2-D5:
abastecimiento de medicamentos e Si por razones externas se ve afectado el e Sibien es facilmente imitable no presenta una
especificos (no de uso diario) tardan en abastecimiento de determinados “canibalizacion” entre posibles servicios de esta clase,
llegar 1 semana aproximadamente a medicamentos el servicio podra ser utilizado debido a que el servicio al cliente es un fuerte, ademas de
Lima. para transporte para traslado de las mascotas a la experiencia de médico en veterinaria.
A2. Modelo de negocio puede ser las clinicas asociadas o realizar bafno de
facilmente replicado. mascotas.
A3. Inestabilidad de las alianzas e Diversificar proveedores para reducir el
estratégicas con los laboratorios. impacto del desabastecimiento.
A4. Cambios en regulaciones de salud
publica. A2-F1-F2

Aunque el modelo sea replicable, la ventaja
competitiva radica en la experiencia y
conocimiento del equipo veterinario.
Contamos con la experiencia de profesionales
Veterinarios con mas de 30 afios de
experiencia y a su vez la red de apoyo
veterinario de Estos.

Cuadro de elaboracion propia
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CAPITULO V: INVESTIGACION DE MERCADOS

5.1 Objetivo de la investigacion de mercados
La investigacion de mercados ayudo6 a responder los puntos 1.3.2.1 al punto
1.3.2.7 encontrados en el capitulo I, seccion 1.3.2 “Objetivos especificos”, mencionados

a continuacion:

Tabla 9
Cuadro resumen de objetivos especificos

Objetivos especificos Seccién del capitulo V
(1.3.2.1) Determinar la demanda del servicio: Identificar
necesidades e intereses de duefios de mascotas en la zona
piloto respecto a un servicio de emergencias para mascotas.

5.7 Resultado de las encuestas a los
duenos de mascotas.

(1.3.2.2) Evaluar asociaciones veterinarias: Identificar la 5.6.3.1 Resultados obtenidos de
disposicion de las clinicas veterinarias para asociarse conel | oportunidad de asociacion con mayor
servicio de emergencia para mascotas. puntuacion.

(1.3.2.3) Estimar el tamafio del mercado: Definir el tamafioy
las caracteristicas del mercado de cuidado para mascotasen | 5.9 Estimacion de la demanda
la zona piloto.

(1.3.2.4) Evaluar la disposicién a pagar: Analizar el interés y
la capacidad de pago por el servicio de los duefios de
mascotas.

(1.3.2.5) Evaluar la gestion de la salud y bienestar de la
mascota: Identificar las necesidades de salud de las mascotas
a medida que envejecen.

5.7 Resultado de las encuestas a los
duenos de mascotas. (Pregunta 7)

5.7 Resultado de las encuestas a los
duenos de mascotas. (Pregunta 9)

(1.3.2.6) Evaluar la atencion y los servicios veterinarios: 5.7 Resultado de las encuestas a los
Identificar como los duefios de mascotas programan citas y duefios de mascotas. (Seccion: Gestion
gestionan el cuidado. de la salud y bienestar de tu mascota)
(1.3.2.7) Evaluar el uso de la tecnologia para la salud de las | 5.7 Resultado de las encuestas a los
mascotas: Identificar el uso de aplicaciones y herramientas duefios de mascotas. (Seccion: Gestidn
tecnoldgicas para la salud de las mascotas. de la salud y bienestar de tu mascota)

Cuadro de elaboracion propia

5.2 Metodologia de la investigacion
5.2.1 Tipo de investigacion

Para el desarrollo de la investigacion y con la finalidad de obtener informacion
técnica relacionada con el funcionamiento del servicio, equipamiento, medicamentos, asi

como los procesos de desinfeccion y esterilizacion, se realizaron actividades preliminares
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de consulta con médicos veterinarios y profesionales de la salud humana. La informacion
obtenida permiti6 complementar el disefio del servicio y contribuir a la elaboracion y
adecuacion del cuestionario aplicado posteriormente a los duefios de mascotas
5.3 Informacion obtenida de médicos veterinarios

A continuacion, se presentara el desarrollo de los datos relevantes obtenidos
mediante las consultas realizadas a médicos veterinarios. En el anexo N°1. Se encuentra
la encuesta completa a la Doctora Ramos.
5.3.1 Entrevista preliminar semiestructurada:

Resumen de la entrevista con la Dra. Ramos

La médico veterinaria Isabel Ramos Rosell con 10 afios de experiencia,
especializada en caninos, felinos y nutricion veterinaria, atiende en de Pueblo Libre y la
sede San miguel de la misma veterinaria.

Segun informa, en sede de Pueblo Libre se realizan de 5-6 consultas regulares diarias por
veterinario y en la semana aproximadamente se atienden 4 emergencias. En la sede de
San Miguel, al ser un centro con mayor capacidad y equipamiento, el niimero de
atenciones regulares por veterinario en promedio es de 10 atenciones regulares y
aproximadamente entre 6-7 emergencias semanales atendidas por médico.

La Dra. Ramos destac6 que las emergencias mas frecuentes incluyen Traumas
(atropellos, caidas, mordeduras), envenenamientos, reacciones alérgicas,
complicaciones respiratorias y obstrucciones urinarias.

e Eltiempo de respuesta para la atencion del servicio de emergencias seria ideal de
entre 15-30 minutos debido a que estos casos requieren de transporte inmediato y
el tiempo de respuesta es fundamental para la recuperacion del animal.

e En cuanto al costo del servicio, la Dra. Ramos considera que los propietarios
estarian dispuestos a pagar entre 100 -200 soles por una emergencia veterinaria.

e En tanto a “si estaria dispuesta a colaborar con un servicio de ambulancias
veterinarias”, la Dra. Ramos expres6 que si estaria interesada pero que los
‘términos de confianza y responsabilidad entre las partes” “debe de estar
correctamente expresado y delimitado ”. Ademas, mencion6 que le seria de interés
utilizar este servicio o incluso ser parte de este al confiar sus pacientes
particulares, pero que nuevamente los términos de confianza deberian estar bien
delimitados, dado que sus reservas estarian relacionadas a “que el servicio podria

quedarse con sus pacientes”.
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La Dra. Ramos identifico los problemas logisticos como un factor critico a considerar.
Menciono que los retrasos por trafico y la falta de personal capacitado son factores que
afectarian el tiempo de respuesta y por tanto debe de prestarse especial atencion a estos.
Sin embargo, subray6 que un sistema bien coordinado, con seguimiento GPS en tiempo
real y el personal calificado, seria fundamental para mitigar estos problemas y asegurar
que las emergencias sean atendidas de manera oportuna.

5.3.1.1 Resultados entrevista semiestructurada:

a. Frecuencias de atencion y emergencias promedio:
De acuerdo con la informacion proporcionada por la Dra. Ramos, la frecuencia de
atenciones y emergencias se encuentra influenciada por la capacidad operativa y

el equipamiento disponible en cada establecimiento veterinario.

Tabla 10
Frecuencia de atencion por veterinario

FRECUENCIA SEMANAL | FRECUENCIA DIARIAS
Pueblo Libre Emerienmas Atenc10nez Regulares
San Miguel Emerg6en01as AtenmonelsORegulares

Cuadro de elaboracion propia

b. Tipos de emergencias mas comunes sede Pueblo Libre y San Miguel:
En las sedes de Pueblo Libre y San Miguel, las emergencias veterinarias mas
frecuentes incluyen:

e Traumas: Lesiones fisicas causadas por accidentes.

¢ Envenenamiento: Ingestion de sustancias toxicas.

e Reacciones alérgicas: Respuestas adversas a alimentos, medicamentos o
picaduras de insectos

e Obstrucciones urinarias: Bloqueos de las vias urinarias, comunmente en gatos.

c¢. Tiempo promedio de respuesta:
Segun la profesional, la atencion de emergencias veterinarias se encontraria entre

15-30 minutos del punto base al lugar de la atencion.

d. Costo Promedio:

De acuerdo con la opinién de la Dra. Ramos el costo estimado por atenciéon de
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una emergencia, que incluye el transporte en ambulancia y servicio médico inicial,
considera que se encontraria entre 100 -200 soles.

e. Logistica:
La entrevistada sefald que la incorporacion de seguimiento y localizacion de la
ambulancia mediante dispositivos de GPS constituye un elemento importante para
la coordinacién y monitoreo del servicio.

f. Consideraciones legales y de responsabilidad:

e Responsabilidad: Determinar las obligaciones legales de cada parte involucrada
en el servicio de emergencia, desde las ambulancias hasta el establecimiento
veterinario.

o Confianza entre las partes: Es importante mantener una relacion de confianza
entre los veterinarios, quienes podrias derivar a sus pacientes a el servicio de
emergencia para mascotas, y el personal de la ambulancia.

e Garantias: Asegurar que el servicio de ambulancia cumpla con estandares de
calidad y proporcione garantias en cuanto a la atencién y seguridad de los
animales durante el proceso.

g. Implicaciones para el proyecto:

e Dado que el servicio de ambulancia tendrd una capacidad limitada por el espacio,
la afluencia o el volumen de atenciones (atenciones regulares o emergencias),
estard sujeta a las asociaciones con clinicas veterinarias, especialmente los
primeros afios de funcionamiento del servicio

e En caso que haya complicaciones, estabilizar al paciente y transportarlo
rapidamente a un establecimiento veterinario, lo que reduciria significativamente
el tiempo de atencidon y mejorar las probabilidades de éxito del tratamiento.

5.3.2 Cuestionarios aplicados a médicos veterinarios

Resultado de los cuestionarios aplicados a veterinarios mediante Google forms.

El cuestionario virtual fue respondido por 6 médicos veterinarios. La
informacion recopilada permiti6 complementar los hallazgos obtenidos durante las

consultas previas y proporcionar informacion adicional para el disefio del servicio.
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Tabla 11

Pregunta 1: aiios de experiencia

Afos de
Nombre | practica
Rocio 1
Rosa 7
Jorge 39
Cesar 5
César 10
Tony 2

Cuadro de elaboracion propia

Ilustracion 3
Pregunta 2: distritos en los que desarrollan sus actividades.

¢Donde atiende y realiza sus actividades como veterinario?

6 respuestas

Magdalena del
Mar (2)

Lince (1)

Pueblo Libre (2)

Barranco (1)

Cuadro de elaboracion propia

@ Ancon
® Ate
Barranco
® Brefia
@ Carabayllo
® Cercado de Lima
® Chaclacayo
® Chorrillos

15V

(33,3%) Pueblo Libre, (33,3%) Magdalena del Mar, (16,7%) Barranco, (16,7%) Lince.
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Ilustracion 4
Pregunta 3: Especialidad de los veterinarios.

Nombre de su especialidad
6 respuestas

2

2 (33.3%)

1 (16.7%) 1 (16.7%) 1 (16.7%) 1 (16.7%)

Animales de compania Dermatologia endocrinologia
Clinica de menores Medico veterinario

Cuadro de elaboracion propia

Esta seccion puede sintetizarse de la siguiente manera, la mayoria de los médicos
veterinarios se especializa en animales de compaiiia, en su mayoria perros y gatos; con

algunas especializaciones en endocrinologia y dermatologia.

Ilustracion 5
Pregunta 4. Seccion 2: Servicios de Emergencia

¢:Como maneja los casos de emergencia?

6 respuestas

@ Internamente

@ Refieren o trasladan a las mascota a
otra instalacion

66.7%

Cuadro de elaboracion propia

El (33.3%) de los médicos veterinarios optan por trasladar a la mascota a una
instalacion especializada, mientras que el (66.7%) restante resuelve los casos
internamente. Cabe sefialar que en la encuesta no se hizo distincion entre médicos
veterinarios que trabajan de manera independiste y aquellos que forman parte de un centro
veterinario. Sin embargo, es relevante destacar que los veterinarios independientes, que

suelen contar con menos personal de apoyo y equipo mas limitado en comparacion con
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los centros veterinarios, tienden a rechazar con mayor frecuencia ciertos casos.

Ilustracion 6
Pregunta 5: Seccion 3: Necesidad Percibida

¢Con qué frecuencia se encuentra con casos de emergencia que requieren transporte inmediato?
6 respuestas

@ Rara vez
@ Ocasionalmente
Frecuentemente

Cuadro de elaboracion propia

La mayoria de veterinarios con (83.3%) “ocasionalmente” requieren transporte

inmediato frente a una emergencia y el (16.7%) restante “Frecuentemente”.

Iustracion 7
Pregunta 6: Frecuencia de rechazo de pacientes.

¢Con qué frecuencia tiene que rechazar atender a una mascota por exceso de pacientes o

sobrecarga laboral?
6 respuestas

@ Rara vez
@® Ocasionalmente
Frecuentemente

Cuadro de elaboracion propia

(66.7%) “rara vez” rechaza la atencion de una mascota (33.3%) ocasionalmente.
Nota: cabe resaltar que en caso de los veterinarios que trabajan como parte de un
centro veterinario, las citas son agendadas por el personal administrativo, por lo que la

frecuencia de rechazo si es alta o baja puede no ser percibida por ellos.
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Ilustracion 8
Pregunta 7: Seccion 3: Necesidad Percibida

:Qué tipos de casos cree que se beneficiarian mas de un servicio de ambulancia? (puede marcar
mas de una opcion).
6 respuestas

Emergencias quirlrgicas
Partos 4 (66.7%)
5(83.3%)

5 (83.3%)

Traumas (atropellos, caidas, m...
Envenenamientos

Reacciones alérgicas (anafilaxis)
Complicaciones respiratorias

1(16.7%)
2 (33.3%)
Hemorragias 3 (50%)

Extracciones dentales

0 (0%)
Obstruccién urinaria 2 (33.3%)

Tratamientos paliativos para el... 1(16.7%)

Constipacion|—0 (0%)

Cuadro de elaboracion propia

Casos que se beneficiarias mas con un servicio de ambulancia: traumas
(atropellos, caidas, mordeduras) y envenenamiento con (83.3%), partos (66.7%),
emergencias quirargicas y hemorragias con (50%), complicaciones respiratorias y
obstruccion urinaria (33.3%) y reacciones alérgicas y tratamientos paliativos para el dolor

(16.7%).

Iustracion 9
Pregunta 8: Seccion 4. Caracteristicas del Servicio

£Qué caracteristicas serian mas importantes en un servicio de ambulancia veterinaria? (Seleccione

todas las que apliquen)
6 respuestas

Equipado con suministros

4 (66.7%
meédicos necesarios ( o)

Personal capacitado a bordo 5 (83.3%)

Comunicacion en tiempo real con

o
hospitales veterinarios 3 (50%)

Cuadro de elaboracion propia

En orden de importancia: (83.3%) personal capacitado, (66.7%) equipo y

suministro médico, (50%) comunicacion en tiempo real con los hospitales veterinarios.
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Ilustracion 10
Pregunta 9: Disponibilidad de atencion

£Qué tan importante es que la ambulancia esté disponible 24/7?
6 respuestas

@ Muy importante
@ Algo importante
@ No importante

Cuadro de elaboracion propia

(66.7%) considera “Muy importante” que la ambulancia esté disponible 24/7, el

(33.3%) restante considera que es “Algo importante”.

Iustracion 11
Pregunta 10: Tiempo de respuesta

¢Cudl seria el tiempo de respuesta ideal para un servicio de ambulancia?
6 respuestas

@ Menos de 15 minutos
@ 15-30 minutos
@ 30-60 minutos

Cuadro de elaboracion propia
(50%) considera que entre “15 a 30 minutos™ es el tiempo ideal de respuesta de

transito entre el punto base a donde se encuentra el cliente y el (50%) restante considera

que el tiempo de respuesta deberia ser “menor a 15 minutos”.
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Ilustracion 12
Pregunta 11: Seccion 5: Costo y Financiamiento

:Cuanto cree que estarian dispuestos a pagar los clientes por un servicio de emergencia
veterinaria?

6 respuestas

@ Menos de 100 s/

@ 100-200 S/
200-300 S/

@ Mas de 300 S/

Cuadro de elaboracion propia

El (83.3%) considera que el precio promedio por atender una emergencia deberia

ser aproximadamente entre 100-200 soles el (16.7%) entre 200-300 soles.

Ilustracion 13
Pregunta 12: Tipo de emergencias mas frecuentes.

¢ Qué tipos de emergencias encuentra con mas frecuencia? (Seleccione todas las que apliquen)
6 respuestas

Traumas (atropellos, caidas, m...
Envenenamientos

Reacciones alérgicas (anafilaxis)
Complicaciones respiratorias
Partos

Hemorragias

Extracciones dentales
Obstruccién urinaria
Tratamientos para infecciones...
Tratamientos paliativos para el...

5 (83.3%)
6 (100%)

0 (0%)

1(16.7%)

3 (50%)
2 (33.3%)

0(0%)
0 (0%)
1(16.7%)

Estrefiimiento

Problemas neurolégicos 2 (33.3%)

0 1 2 3 4

Cuadro de elaboracion propia

Frecuencia de emergencias en los distritos de importancia para el proyecto,
Envenenamiento (100%) suele ser la causa mas frecuente, traumas (83.3%), partos (50%),

hemorragias y problemas neurologicos con (33.3%), tratamientos contra infecciones

complicaciones respiratorias (16.7%).
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Hlustracion 14
Pregunta 13: Tipos de animales involucrados en las emergencias.

¢Qué tipos de animales estdn més comunmente involucrados en estas emergencias?
6 respuestas

Perros 6 (100%)

Gatos 5 (83.3%)

Reptiles 0 (0%)

Loros
Conejos 1 (16.7%)
Hémsters

Cobayas/Cuy

Cuadro de elaboracion propia

Mascotas comunmente involucradas en estas emergencias son en su mayoria

perros (100%), gatos (83.3%) y conejos con (16.7 %)

Ilustracion 15
Pregunta 14: Seccion 6: Colaboracion con Servicios de Ambulancia

¢;Estaria su clinica interesada en explorar una asociacién con un servicio de transporte de
emergencia especializado?

6 respuestas

®si
® No

Tal vez

Cuadro de elaboracion propia

En cuanto al interés por asociare con el servicio de trasporte de emergencias tal

vez (50%), Si (33.3%), no (16.7%).

64



Ilustracion 16
Pregunta 15: Reservas sobre colaborar con el servicio.

¢ Qué reservas (dudas)podria tener su clinica sobre colaborar con un servicio de ambulancias ?
6 respuestas

@ Responsabilidad
@ Problemas de coordinacion
Disponibilidad del servicio

Cuadro de elaboracion propia

Reservas que podrian tener sobre colaborar con el servicio, (50%) problemas de

coordinacion, (33.3%) disponibilidad del servicio, (16.7%) responsabilidad

Ilustracion 17
Pregunta 16: Seccion 6: Colaboracion con Servicios de Ambulancia

Con respecto a esta seccion se pidié calificar la importancia de los siguientes factores
segun la calificacion de (1 = Nada importante / 2 = Poco importante / 3 = Neutral /4 =

Importante / 5 = Muy importante)

factor 1: Costos y Tarifas Estructura de tarifas clara y condiciones de pago transparentes.

6 respuestas

4
4 (66.7%)

2(33.3%)

0(0%) 0 (0%) 0 (0%)

\
5

1 2

Cuadro de elaboracion propia

Estructura de tarifas claras y condiciones de pago “Importante” con (66.7%) , “neutral”
(33.3%).
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Ilustracion 18
Pregunta 17: Seguridad y bienestar animal: protocolo de transporte.

Factor 2: Sequridad y Bienestar Animal: Protocolos adecuados durante el transporte. (1 = Nada

importante / 2 = Poco importante / 3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy importante)
6 respuestas

3

3 (50%) 3 (50%)

0(0%) 0(0%) 0 (0%)

1 2 3

Cuadro de elaboracion propia

Hustracion 19
Pregunta 18: Factor comunicacion

Protocolo de transporte, para el bienestar se considera “Muy Importante” (50%) e
“Importante” (50%.).
(1 = Nada importante / 2 = Poco importante /3 = Neutral /4 = Importante /5 = Muy

importante)

Factor 3: Comunicacién y Coordinacion Comunicacion efectiva y acceso a informacion sobre la
mascota.

6 respuestas

4
4 (66.7%)

2(33.3%)

0 (0%) 0(0%) 0 (0%)

1 2 3

Cuadro de elaboracion propia
Comunicacion, coordinacion y acceso a informacion sobre la mascota por parte

del servicio con las clinicas veterinarias/Veterinarios. “Muy Importante” (66.7%),

“Importante” (33.3%).
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Ilustracion 20
Pregunta 19: Factor satisfaccion del cliente.

(1 = Nada importante / 2 = Poco importante /3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy

importante)

Factor 4: Satisfaccion del Cliente Impacto en la experiencia del cliente.
6 respuestas

2

2 (33.3%) 2(33.3%) 2(33.3%)

0(0%) 0(0%)

Cuadro de elaboracion propia

En cuanto a la satisfaccion del cliente “Muy Importante”, (33.3%), “Importante” (33.3%),
“Neutral” (33.3%).

Iustracion 21
Pregunta 20: Seccion 7: Desafios Logisticos

¢Qué problemas logisticos cree que podrian surgir durante el proceso de respuesta a emergencias?

(Seleccione todas las que apliquen)
6 respuestas

Retrasos por tréfico 5 (83.3%)

Distancia a la instalacion

L 1(16.7%)
veterinaria

Falta de personal capacitado

4 (66.7%)

Fallos en la comunicacion

Cuadro de elaboracion propia

Problemas logisticos que podrian surgir durante el proceso de atencion de la
ambulancia, “retraso por trafico” (83.3%), “falta de personal capacitado” (66.7%), “fallos

de comunicacion” (33.3%),” distancia a la instalacion veterinaria” (16.7%).
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Ilustracion 22
Pregunta 21: Seccion 8: ;Qué ideas o sugerencias adicionales tiene sobre el desarrollo
de un servicio de transporte de emergencia veterinaria?

Respuestas
“Personal capacitado que pueda brindar atencion basica antes del traslado. Mantener informados a los
dueios sobre el estado de su mascota y coordinar el alta médica.”
“Dar a conocer con que clinicas trabajan”
“Tener protocolos basicos establecidos de datos propios del animal, entorno y ocurrencia de la emergencia
(frecuencia, donde, como, etc.) . Datos tomados durante el traslado hacia la clinica.”
“Mantener contacto con las veterinarias de referencia con las que de trabajaran”
“Telemedicina para post operatorio”

Cuadro de elaboracion propia

5.3.2.1 Resultados de los cuestionarios de Google forms para veterinarios:

De los seis veterinarios encuestados, sefialaron atender caso de emergencia con
una frecuencia que varia entre ocasional (83.3%) y frecuente (16.7%).

Los casos mencionados son:
a. Tipos de emergencias mds comunes:

Los casos mas comunes que s¢ beneficiarian de un servicio de ambulancia
incluyen: Traumas, envenenamiento, partos complicados, emergencias quirtrgicas y
problemas respiratorias. También se mencionan reacciones alérgicas severas y problemas
neurologicos con menor frecuencia.

b. Tiempo de respuesta:

Como se menciona, las emergencias ocurren con frecuencia “ocasional”, el
tiempo de respuesta, el tiempo de respuesta ideal debe ser entre 15-30 minutos, ideal
menor a 15 minutos, debido a la naturaleza de los casos. Esto implica la necesidad de
optimizar la logistica de rutas de transporte.

c. Disponibilidad:

La mayoria de los veterinarios consideré “Muy importante” que el servicio de
ambulancia esté disponible las 24/7, tanto para emergencias como para atencion
ambulatoria (consultas regulares, vacunas, chequeos postoperatorios), sefialando que, el
servicio no solo de debe de destinarse a emergencias, sino que también se utiliza para
atencion rutinaria, siendo un punto clave.

d. Caracteristicas importantes en un servicio de ambulancias:
Las caracteristicas que los veterinarios consideran importantes incluyen: personal
capacitado a bordo o con experiencia atendiendo emergencias, equipos médicos
adecuados (portatiles), comunicacion en tiempo real con las clinicas veterinarias,

seguimiento GPS del vehiculo, actualizacion en tiempo real para el personal en la clinica,
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lo que facilitara la coordinacion, el traslado y atencion de la mascota.

€.

Costos y disposicion de pago:

La mayoria de los veterinarios mencion6 que la mayoria de clientes estaria
dispuesto a pagar entre 100-200 soles por el servicio de emergencia
veterinaria y algunos indican que hasta 200-300 soles.

Tarifas:

Los veterinarios sefialaron que una estructura de tarifas clara y condiciones
de pago trasparentes son esenciales como para tratamientos y
procedimientos.

Factores adicionales y sugerencias por parte de los veterinarios:
Seguridad y bienestar animal: protocolos adecuados de seguridad y
bienestar animal durante el transporte son esenciales.

Comunicacion: consideraron acceso a la informacion sobre la mascota
tanto con la clinica veterinarias como con los duefios de mascotas. El
servicio debe de ofrecer un sistema de comunicacion integrado y de facil
uso.

Telemedicina para postoperatorio: los duefios de mascotas podrian
recibir consultas virtuales, asesoramiento, recetas médicas, incluso en caso
de enfermedades cronicas a un precio mas asequible.

Dar a conocer con que clinicas trabajara el servicio: informar qué
clinicas veterinarias trabajaran con el proyecto, los servicios asociados que
se ofreceran, para asi establecer relaciones de confianza y garantizar que
el servicio sea utilizado en situaciones adecuadas. Siendo la publicidad y
el marketing colaborativo con las clinicas vital para la aceptacion del
servicio.

Protocolo de datos basicos de la mascota: protocolos estandarizados de
toma de informacion bésica, sobre el animal, el entorno y la emergencia.
La recopilacion de datos durante el traslado servirda para optimizar la
atencion en la clinica. Ademas, la informacion podra ser util para mejorar
procedimientos de respuesta ante futuras emergencias.

Mantener contacto con las veterinarias de referencia: la comunicacion
integrada y fluida con las clinicas de referencia ademas de un sistema

coordinado para mejorar la calidad del servicio y la eficiencia del traslado.
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f. Implicaciones para el proyecto:

Respecto al tiempo de respuesta

Esto se tendra en consideracion en tanto al radio de accion a partir punto
base, dado que es un proyecto piloto que operara en cinco distritos
colindantes, el radio de accidn serd aproximadamente entre 4.5 a 6 km,
cubriendo areas de los cinco distritos mencionados en el proyecto menor
al radio promedio de accion de las ambulancias promedio que suele ser 10
a 12km a més en algunos casos como los rurales.

Disponibilidad

Con respecto a atender 24/7, el servicio al iniciar y en base a la capacidad
que tiene para operar, atendera 16 horas los 7 dias a la semana utilizando
3 equipos, conformados por un veterinario y un asistente, por medio de
horarios rotativos (como se mencionara en 7.3.2. Turnos de trabajo del
personal para mayor detalle).

Esto debido a el costo que supone cubrir un horario mas (dos equipos
adicionales, un administrador adicional, insumos, mantenimiento entre
otros), excede el presupuesto programado, en base a esto se reorganizaron
los horarios para que cubran las horas en las que la gran mayoria de
clinicas veterinarias, y centros veterinarios no estan atendiendo o no a su
total capacidad, pero a su vez considerando los centros que reunen mayor

nimero de caracteristicas y posibilidad de asociarse.
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5.3.3 Medicamentos:

Entrevista al veterinario Jorge Pajuelo: medicamentos para emergencias mas frecuentes:

Tabla 12
Medicamentos utilizados para las emergencias correspondientes.
Emergencias Medicamentos
Dipirona
Traumas: Meloxicam
atropellos, Tramadol
caidas, Cloxapram
mordeduras Fentanilo
Diazepam
Atropina
Envenenamientos | Pentobarbital
Vitamina K
Dexametasona
. Cloroprofenpiridamina maleato
Anafilaxis P - P
Adrenalina
Analépticos
Oxitocina
Partos(perinatal ;
(P ) Gluconato de calcio
. Acido tranexamico
Hemorragias y
Dicinone
Penicilina
Vejiga, Riiion —
. . s Estreptomicina
(infeccion, -
., Furosemida
obstruccion n
.. Enrofloxacina
urinaria) —
Estreptomicina
Cloruro de sodio
Sueros Dextrosa
lactato de ringer
Obstruccion Catéter 22
urinaria Catéter 24
Ecégrafo Ecografo portatil
Electro Bisturi | Electrocauterio
Monitor
Multiparametros | Monitor multiparametros

Cuadro de elaboracion propia

71



5.4 Informacion obtenida de profesionales de la salud humana.

5.4.1 Instrumentos utilizados para cirugia menor:

Cirujano dentista Luis A. Candela Sanchez.

Tabla 13
Implementos cirugia menor

Hoja de bisturi 11
Hoja de bisturi 14
Hoja de bisturi 15

Tijera Mayo Recta
Instrumentos de Tijera De Cirugia Curva
cirugia menor Mango de bisturi 3

Mango de bisturi 5

Pinza tipo mosquito (mosquito forceps)
Pinza para sutura
Porta agujas Mayo

Cuadro de elaboracion propia

5.4.2 Procesos de desinfeccion, esterilizacion y otros instrumentos requeridos:

Entrevista realizada a Cirujano dentista Eduardo Casanave Q.

Procesos de lavado, desinfeccion y esterilizacion

1.

2.

Lavado de materiales (metal, acero o plastico): En primer lugar, es necesario
realizar el lavado de los materiales.

Lavado: lavar el material con agua y jabon (detergente liquido), para eliminar
residuos y contaminacién superficial,

Secado: tras realizar el lavado, se secan los materiales utilizando pafios limpios,
los pafios para realizar el secado atin no necesitan ser estériles en esta etapa.
Orear, no escurrir: El material debe orearse durante 10-15 minutos para permitir
la evaporacion de cualquier exceso de humedad.

Desinfeccion:

2.1 Desinfeccion de instrumentos de Acero:

Limpieza: Lavar los instrumentos con productos desinfectantes como amonio
cuaternario o clorhexidina.
Secado: Una vez lavados los instrumentos, deben de ser dejados a secar sobre un

campo estéril durante aproximadamente 10 minutos, asegurando que estén libres

de humedad.
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2.2 Desinfeccion de instrumentos plasticos:

Cuando se debe de realizar este proceso en instrumentos plasticos
(resistentes a altas temperaturas de la autoclave), como sondas, mangos de
bisturi, mascaras de oxigeno y respiradores manuales, el proceso es el
siguiente:

Limpieza: Lavar los instrumentos con hipoclorito de sodio (lejia), eficaz
para la eliminacion de patogenos.

Secado: Al igual que los instrumentos metalicos, los de plastico también
deben de dejarse orear sobre un campo estéril aproximadamente por 10

minutos.

3. Esterilizacion segun el periodo de reserva de los instrumentos:

A partir de este punto, el proceso varia segtn el periodo en el que se planea dejar

en reserva los instrumentos.

Para las proximas 48 horas: Colocar el material sobre la cubeta de
autoclave y establecer una temperatura entre 140° - 180° (aunque en
algunos casos 240°). El material debe de ser esterilizado durante 40
minutos, tras lo cual se debe dejar enfriar antes de su uso.

Para almacenamiento de hasta 6 meses: El proceso involucra un
empaquetado en dos etapas para garantizar la conservacion a largo plazo.
En primer lugar, se realiza un empaquetado inicial utilizando una bolsa
especial para autoclave. El material se coloca en la autoclave a una
temperatura de 140°-180° durante 40 minutos. Tras enfriarse, se procede
a un segundo empaquetado para asegurar su esterilizacion hasta el

momento de su uso.

Tabla 14
Materiales adicionales que deberd incluir la ambulancia:
Hemosuctor Succionador de secreciones
Horno calor seco/ Esterilizador de Calor Seco
Esterilizadora Autoclave vertical portatil
Bolsa de esterilizacion para autoclave
Resucitador Resucitador manual AMBU

Cuadro de elaboracion propia

73



Datos adicionales durante la entrevista:

e Pacientes por turno: las ambulancias, en caso de las personas, suelen
atender en promedio 6-7 pacientes por dia por turno.
e Turnos: los turnos son de 8 horas y de 12 horas, siendo el de 12 el mas
empleado.
5.5 Desk research: datos recopilados de los establecimientos veterinarios de la
Zona 6 y su cercania con el punto base.

Los horarios presentados son aproximados y estan sujetos a cambios. La
informacion fue recopilada entre diciembre de 2024 y febrero de 2025.Para este trabajo
se tomaron en cuenta las sedes ubicadas en los distritos dentro del radio de operacion del
proyecto. Cabe destacar que muchas veterinarias cuentan con varias sedes, y no todas
brindan atencién 24 horas. Ademads, las sedes pueden variar en cuanto a personal y

equipamiento, incluso perteneciendo a la misma cadena veterinaria.

Contexto: El servicio de emergencias veterinarias, el cual opera con vehiculos
adaptados como ambulancias, operaré en el distrito de Pueblo Libre. El objetivo de este
estudio fue determinar con qué clinicas veterinarias y centros de urgencia se asociara
el servicio en funcidon de los horarios de atencion, valoracion por los usuarios, la
disponibilidad de atencion de urgencias, ubicacion de cada centro en tanto distancia

y tiempos de traslado.

Se obtuvo informacion de 40 centros veterinarios en total de los cinco distritos
en los que se planea atender en este proyecto piloto.
Dado que Pueblo Libre es donde se encuentra “el punto base” de las ambulancias, se hizo
un analisis mas exhaustivo de los centros veterinarios de este distrito, conjuntamente se
hizo un andlisis general de todos los centros veterinarios localizados de la zona 6 en
Google Maps con puntuacion superior a 3.5 por los usuarios.
5.5.1 Categorias de los establecimientos a analizar:

a. Clinicas veterinarias: Esto indica que la clinica tiene infraestructura para ofrecer
atencion veterinaria de manera especializada, aunque no quiere decir
necesariamente con urgencia.

b. Centros veterinarios o veterinarias: Ofrecen consultas veterinarias generales,

pero no necesariamente servicios de emergencias o de alta complejidad.
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C.

Centros de urgencia: Servicios especializados para atender emergencias, y
pueden incluir atencidon intensiva para mascotas en situaciones criticas casi

siempre atienden 24/7.

Y evaluar las siguientes caracteristicas de cada uno:

l.

10.

Atencion de urgencias 24/7: servicio de urgencias disponibles las 24 horas del
dia ,7 dias a la semana.

Cirugias solo previa cita: si una clinica tiene este servicio, significa que las
cirugias solo se realizan si se hace una cita previamente, lo cual es un servicio
programado y no urgente.

Disponibilidad de Vehiculos de transporte.

Disponibilidad de Vehiculos de emergencia /ambulancias.

Distancia en Km y tiempo: medidas desde la localizacion con respecto al punto
base

Valorizacion de los usuarios: puntuacion obtenida por medio de Facebook page
(comentarios y valoracion), Google Maps (puntuacion basada en 5). Segin el
medio que el establecimiento utilice.

Precio de consulta: se refiere solo a la consulta, es decir sin realizar ningiin
procedimiento adicional, solo auscultar.

Precios de atencion para emergencias: atencion inmediata sin cita y/o horario
noche. Los precios han sido obtenidos por medio de Web oficial de la veterinaria,
Facebook page, Instagram y WhatsApp de los establecimientos.

Horarios de Atencion: durante dias de semana, sabados y domingos (si asi lo
indicase).

La disponibilidad de los servicios en los establecimientos se realizd en base a si

es que “Si “o0 “No” cumplian con las categorias mencionadas previamente.
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5.5.2 Resultados del Desk research:

Tabla 15
Distancia promedio del punto base al centro de salud veterinaria:

Recorrido promedio en Kilometros y tiempo del punto base a los establecimientos

Distrito Locales Distancia (minutos) | Distancia (Km)

San Miguel Veterinaria Global Pets 16 4,3

San Miguel Ariel s Clllmc— Clinica 17 46
Veterinaria

San Miguel Vf:tjcrmarla D M.ascota - 20 4.9
clinica veterinaria

San Miguel Ammgmak Clinica 25 7,8
Veterinaria

. Clinica Veterinaria
San Miguel Perros Y Gatos 24 6,7

Clinica Veterinaria Pet

San Miguel Salud 14 3,7
San Miguel Small Friends 21 5,4
San Miguel Alerta can 16 3,8
Promedio del distrito San Miguel 19,13 5,15
Pueblo Libre clinica veterinaria san 10 1.4
roque

Clinica Veterinaria Pet
Salud - (Breiia)

. Clinica Veterinaria
Fueilly Lo Huellas Pet's Center 6 1.3

. Clinica Veterinaria
e Grandes Mascotas 3 1

Clinica Veterinaria

Pueblo Libre

Pueblo Libre ICAZA 8 1,8
. Clinica Veterinaria Pets
Pl ILiowe Life Lima Cercado iz 4.2
. Veterinaria
Pueblo Libre AllQuyMishi 7 1,5
Centro de ecografias
Pueblo Libre veterinarias ECODVET 7 1,7
PERU
Panda Clinic (Nutricion
Pueblo Libre y Gastroenterologia 7 2,1

Clinica Veterinaria)
farmacia veterinaria

Pueblo Libre PharMiVet (sede 6 1,4
Bolivar)
Promedio del distrito Pueblo Libre 7,22 2
. Clinica Veterinaria
Lince Global pets 18 3,8
Lince Pet Life 15 4,8
Lince Lolita Pet Center 15 4,1
ServipetSalud-
Lince Urgencias Veterinarias 11 3,8
24h
Lince Vetsur Clinica 21 3.8
Veterinaria
. Clinica Veterinaria
Lince UnionVet 23 4.7
Lince RIVET Egpemahdades ” 43
Veterinarias
Promedio del distrito Lince 18 4
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RaymiVet Clinica

Magdalena Veterinaria (conejos) 15 34
Magdalena Veterinaria San Antonio 16 2,9
Magdalena Clinica veterinaria 1 421
Groomers
El Hurén Azul Clinica
Magdalena Veterinaria Sede 17 3,5
Magdalena
Clinica Veterinaria
Raacaalens Dogtoras S.R.L. 15 3,5
Pet Center Clinica
Magdalena Veterinaria - Magdalena 19 34
Clinica Veterinaria
Magdalena DogCat 23 4,9
Promedio del distrito Magdalena 18 4
Jests Maria Ucivet 18 2,1
Jests Maria SILVET 21 3,8
Jestis Maria Ch'mca veterinaria 7 1.6
Aristocat
Jestis Maria Clinica Veterinaria Gala 1 )
Pets
Jestis Maria Il 12c] - Clgica 16 3,1
veterinaria y petshop
G 5 Clinica Veterinaria
Jesus Maria Cédigo Animal 16 2,2
Jesiis Maria Clinica Veterinaria 17 2.6
Vetluxe
Jesus Maria Casona Vets 21 4,1
Promedio del distrito Jestis Maria 16 3

Cuadro de elaboracion propia
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5.5.3 Calificacion de oportunidad de Asociacion

En esta seccion se aplico un sistema de puntuacion para evaluar el potencial de
asociacion de los establecimientos veterinarios identificados. Se considerdé como criterio
una “valoracion final” superior a 3.5 de 5, con el fin de identificar aquellos centros que

retinen caracteristicas para ser consideradas favorables para el desarrollo del proyecto.

Tabla 16
Puntuacion

Descripcion de la formula:

1. IF(C2="5i"3 13 0): Ewalila 1a columna " Atencion 24/7":

Sies "Bi", =umal.
Sies "MNo", suma 0.

2, IF(H2="5i"; 1; 0): Evalia la columna " Clinica veterinaria™:
5ies "8i" =uma 1.
Eiez "MNo", zuma 0.

3. IF(I2="5i"; 1; 0): Exalia la columna " Centro Veterinario™:
Sies "S1" suma 1.
51 ez "Meo", suma 0.

4, IF(J2="5i"; 1; 0): Evahia 1a columna "Centro de Urgencias':
Sies "Bi", =umal.
Sies "MNo", suma 0.

5. IF(K2="51i"; -1; 1): Evalsa la columna " Cirugias solo previa cita':
5ies "8i" resta 1.
5ies "MNeo", sumal.

6. IF(L2="5i"; -0,5; 0,5} Evalia la columna "Vehiculo de Transporte™:

5ies "81" resta 0.5

531 es "MNo", suma 0.5

Cuadro de elaboracion propia

Nota: “valoracion final” es la suma de las puntuaciones.
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Calificacion de Oportunidad de Asociacién

Calificacion de oportunidad de Asociacion

Tabla 17

Distrito Locales Atencion 24/7 Clinica veterinaria = Centro de I:rgem:ia'"v Cirugias solo previa |:it**v Vehiculo de ]."r:m.‘;l:mrt"v Valoracion final =

Jesus Maria Ucivet 1.00 1.00 1.00 1.00 0.50 450
Lince Clinica Veterinaria Global pets 100 1.00 1.00 1.00 -0.50 3.50
Lince Lolita Pet Center 1.00 1.00 1.00 1.00 -0.50 3.50
Lince ServipetSalud- Urgencias Veterinarias 24h 100 0,00 1.00 1.00 0,50 3.50
Lince Vetsur Clinica Veterinaria 1,00 1,00 1,00 1,00 0,50 450
Magdalena Clinica veterinaria Groomers 100 1.00 1.00 1.00 -0.50 3.50
Pueblo Libre Clinica Veterinaria Grandes Mascotas 100 1.00 1.00 1.00 0,50 450
San Miguel Veterinaria D Mascota - Clinica veterinaria 1.00 1.00 1.00 1.00 0.50 450
San Miguel ﬁlﬁi;éc HOSPITAL 1,00 1,00 1.00 1,00 -0.50 350
San Miguel Clinica Vetermaria Perros Y Gatos 1.00 1.00 1.00 1.00 0.50 450
San Miguel Clinica Veterinaria Pet Salud 1,00 1,00 1.00 1,00 0.50 4.50
San Miguel Small Friends 1.00 1.00 1.00 1.00 -0.50 330
San Miguel Alerta can 1,00 1,00 1.00 1,00 -0.50 350

Cuadro de elaboracion propia
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5.5.3.1 Resultados obtenidos de oportunidad de asociacion con mayor
puntuacion.

Criterios clave que se consideraron:

a. Distancia al punto base: Permite reducir los tiempos de traslado y garantizar una
atencion pronta. Para el andlisis se priorizaron establecimientos ubicados a 4-6
km del radio a partir del punto base.

b. Puntuacion de usuarios: Refleja la calidad de servicio que los usuarios han
experimentado. Para este proyecto se eligieron centros de salud veterinaria
superiores a 3.5 de 5. Ademas de demostrar que los clientes estan satisfechos, es
un indicador para establecer posibles asociaciones.

c. Disponibilidad de atencion de 24 horas de los centros seleccionados: Debido
a que el servicio esta orientado a emergencias y que atendera en dos horarios (uno
en la mafiana y el otro de noche), es importante que, en caso la complejidad de la
emergencia supera a la capacidad de la ambulancia, la mascota sea llevada a un
establecimiento de salud veterinaria que atienda las 24 horas del dia y que tenga
el equipamiento adecuado.

d. Precios de atencion regular: Sirvié como referencia de precio base y conocer la
variacion de los precios que existe entre atencion diurna y nocturna. Los precios
se obtuvieron de paginas web, Facebook web page, publicaciones de Instagram

ultimas publicaciones con respecto al precio o por consulta via WhatsApp.

Resultados:

e Total, de centros que cumplen con estas categorias: 13 centros.

e La distancia promedio del punto base a los centros seleccionados: es de 4 km
aproximadamente.

e Distancia promedio en minutos: es de 17 minutos: el tiempo fue calculado en
horas de la tarde 4 p.m. a 9 p.m., por lo que el tiempo promedio podria aumentar
en horas de trafico mas intenso.

e Precios promedio de atencién durante el dia: 50 Soles.

e Precio promedio de atencion regular Noche: son de 93 soles en promedio.
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Tabla 18

Promedio de precios por atencion nocturna

Promedio de precios para "atencion regular” nocturna

Distrito Locales Precios (atencion)
Lince Lolita Pet Center S £0.00
Magdalena Clinica veterinaria Groomers S 100,00
Jesns Maria Ucivet S 100,00
S 93,33

Cuadro de elaboracion propia
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Tabla 19
Resultados con mayor puntuacion

Distrito Tncalas Precios Atencién Clinica Centro de Cirugias solo Vehiculo de Calificacion de los Distancia Distancia (Ka) Direccion
(atencién) 24/7 veterinaria | Urgencias previa cita emergencia/Ambulancia usuarios(1-5) (minutos)
Jesis Maria  Ucivet S 10000 Si Si Si No No 42 18 35 ?;67‘ 3“‘“”" i A
Lince Cl‘t"'“’ laraiiiiaat B 6000 i si Si No No 44 18 14 Av Alberto Alexander 2276, Lince 15073
pets
irn Brigadier 45
Lince Lolita Pet Ceater s/ 8000 i si Si No No 43 15 38 e R LR S
Lince 15073
Lince oraeas Teee s o 5000 Si No Si No No 45 1 48 Av.Guzmén Blanco 201, Lima 15046
Veterinarias 24h
Lince Vetsur Clinica Veterinaria | S/ 5000 i si Si No No 47 21 41 Jt. Sinchi Roca 2463, Lince 15073
Magdalena  Clinica veterinaria Groomers S/ 10000 Si si Si No No 44 21 44 Shen k. s B
del Mar 15073
Pueblo Libre Clinica Veterinaria Grandes 5/ 15,00 s s s No No 37 3 13 C. Bemardo de O'Higgins 124, Pueblo
Mascotas Libre 15084
2 Veterinaria D Mascota - . ' " " ” - e S .
SanMiguel o P s/ 5000 Si si Si No No 47 20 49 Av Universitaria 520, San Miguel 15087
clinica veterinaria
) ARIELS CLINIC ‘ ) , ) ) . AvBrigida Siiva de Ochoa 272, San Miguel
y | 5 \ J
SMiwd oo o) S 5000 Si Si Si No No 42 17 46 o
San Miguel g:"“ i el 5000 Si si Si No No 41 2% 67 Av. los Insurgentes 842, San Miguel 15088
[0S
San Miguel Clinica Veterinaria Pet Saiud | §/ 5000 Si si Si No No 4 14 37 Av. Oscar R. Benavides 2255, Lima 15081
San Miguel  Small Friends S/ 4000 S si Si No No 44 21 54 Av. Rafael Escards 390, San Miguel 15087
SanMiguel  Alertacan 5/ 50001 S Si si No No 45 16 38 ?;’é“"’“m BBl S Mg
Promedio S/ 50 17 403

Cuadro de elaboracién propia
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5.6 Resultados obtenidos del estudio de localizacion:

El servicio de ambulancias para mascotas tiene la funcién de estabilizar signos
vitales, tratar en el lugar a la mascota afectada, definir la condiciéon médica pertinente del
paciente y en caso la condicion no se estabilice proceder con el traslado a una clinica
veterinaria. Segun los parametros establecidos de tiempo promedio de accion, que es de
20 minutos en promedio.

Para poder lograr este objetivo se baso en los métodos de distribucion de flota existentes,
el modelo “Dinamico" y el modelo “Estatico”, los cuales se explicaran a continuacion y
posteriormente con cudl de los métodos se decidié operar y por qué.

5.6.1 Modelo Logistico Estatico y Modelo Logistico Dinamico

El siguiente esquema de diferencias entre el modelo” Dinamico” y “Estatico" se
baséd en informacion extraida de “An empirical comparison of relocation strategies in
real-time ambulance fleet management” Bélanger et al. (2014).

Nota: “Punto Base”, se refiere al lugar donde permanece la ambulancia hasta
que se genere un llamado de emergencia, y también, es el lugar de retorno cuando termina

de atender la emergencia.
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Tabla 20

Diferencias entre modelo estatico y modelo dindmico en la logistica de ambulancias.

Modelo logistico estatico (static

Modelo logistico dinaAmico (dynamic

terminar una llamada.

Aspectos . . .
P ambulance logistic) ambulance logistics)

Se determina la localizacion 6ptima de | La localizacion de las ambulancias se

o, las ambulancias y permanecen de forma | ajusta constantemente durante el dia,

Definicion o . . , .
predeterminada y fija para el resto del | basandose en la demanda en tiempo
turno “. real
TP La localizacion cambia constantemente
o Localizacion fija asignada a las .
Localizaciéon . o para responder a los cambios de la
ambulancias al inicio del turno .
demanda y necesidad de cobertura.
No ocurre relocalizacion, una vez que
las ambulancias se han posicionado La reubicacion se produce durante el
Relocalizacién | permanecen en la ubicacion hasta que | turno, en base a datos en tiempo real o
se dé la orden de que se ha generado evaluaciones periodicas
una emergencia y se despliegan.
. Las ambulancias son reposicionadas a

Las ambulancias retornan al lugar de L .

s : : 7 una nueva ubicacion después de

Reposicion origen de donde partieron después de

terminar cada llamado de emergencia
basandose en la demanda actual.

Ajustes basados en
el tiempo

No se realizan ajustes al despliegue
inicial durante el dia.

Se realizan cambios y ajustes
periddicos o en tiempo real para
adaptarse a los cambios en la demanda.

Costos adicionales
a considerar

Los costos de relocalizacion no se
consideran.

El costo de relocalizacion (incluyendo
el tiempo y el combustible) son
factores clave en la toma de decisiones.

Complejidad
operacional

Es de baja complejidad dado que la
localizacion y asignacion de las
ambulancias es predeterminada.

Alta complejidad, dado que requiere de
toma de decisiones en tiempo real,
momento del dia y congestion
vehicular.

Respuesta a la
fluctuacion de la

No puede reaccionar y realizar cambios
en el despliegue de la flota rapidamente
ante fluctuaciones en la demanda o

Puede responder de forma dinamica
ante los cambios en la demanda,
momento del dia o segtn la congestion

trafico intenso, cambios o sucesos que
ocurren durante el dia.

demanda trafico intenso. vehicular.
Baja flexibilidad para reaccionar a
- situaciones fuera de lo planeado, como - | Alto nivel de flexibilidad, permitiendo
Flexibilidad

la relocalizacion de las ambulancias

Mantenimiento del

Puede ocurrir que determinadas areas de
cobertura se vean afectadas debido a

La relocalizacion ayuda a mantener la
cobertura sobre toda el area de atencion

condiciones estables.

servicio . . v del servicio, incluso cuando fluctia la
que no redisea los “puntos base”.
demanda.
Sistema mucho mas complejo, requiere
Simple de implementar, rutas monitoreo en tiempo real, requiere de
Ventajas predecibles y el costo es rentable en tener multiples puntos base y por tanto

incurrir en costos operacionales mas
altos debido a la relocalizacion

Cuadro de elaboracion propia elaborado a partir de Bélanger et al. (2014)

Una vez establecidas las diferencias, a continuacién, se explicard qué modelo se adapta

mas a este proyecto.
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5.6.2 Modelo Logistico utilizado para el proyecto:

Para este proyecto se optara por el modelo “Estatico”:

Tabla 21
Eleccion de modelo estatico para el proyecto

El proyecto cuenta con un solo punto de operacion, el cual es un
Localizaciéon local propio en la Av. Paso de los andes que funge como oficinas y
también como punto base de las ambulancias.
Las ambulancias permanecen en el punto base, ya que el local
cuenta con capacidad para poder proceder con la desinfeccion de
implementos, de las ambulancias y reposicion de medicamentos.
* Aunque no se cuente con otros puntos base para relocalizarse, no
significa que las ambulancias no utilicen aplicativos y GPS que
indiquen la congestion vehicular de la zona segun el momento del
dia, esto permite optar por rutas diferentes a las pre establecidas.
* La localizacion del punto base permite cubrir un area determinada
de todos los distritos de la zona 6 como se explicara en la seccion
6.3.3.1 Ubicacion del local, logrando cumplir con los distritos
establecidos en este proyecto.
Costos adicionales a | Para este tipo de modelo no se consideran los costos adicionales de

considerar relocalizacion como tiempo y combustible.
Dado que la complejidad y coordinacién del modelo estatico es
baja, es favorable para el proyecto dado que se contara con un
reducido namero de personal.
El area de localizacion del punto base del servicio permite llegar a
los distritos de Jestus Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San
Miguel (Zona 6), aunque limitada, llega todos distritos de la zona 6
del area piloto de este proyecto. Como se mostrara mas adelante en
la unidad 6.3.3.1
Al ser facil de implementar y utilizar rutas pre establecidas
(guiadas por GPS) en condiciones estables, los costos resultan mas
Ventajas rentables que el modelo dinamico, lo cual es ventajoso para un
servicio en un area reducida de operacion y que recién ingresa al
mercado.

Cuadro de elaboracion propia

Relocalizacion y
reposicion

Ajustes basados en el
tiempo y fluctuacion
de la demanda:

Complejidad
operacional

Area de cobertura
del servicio

5.6.3 Factores estratégicos y logisticos del modelo

En el capitulo introductorio de la tesis “Optimizacion de las operaciones en el
servicio logistico de ambulancias: localizacion, despacho y relocalizacion” de Santa et
al. (2021), explica que la logistica de ambulancias involucra diversos factores, tanto a

nivel de planeacion estratégica como en los aspectos operativos.

Siendo los siguientes factores los que se consideraran y se desarrollaran en los capitulos

de este proyecto:
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Tabla 22
Factores estratégicos y logisticos

1) Factores a nivel de planeacion estratégica

1.1 Disefio de rutas

1.2 Localizacion de

ambulancias

Desarrollado en “5.5.2 Resultados Desk research: Tabla 15
Distancia promedio del punto base al centro de salud

veterinaria”y “6.3.3.1 ubicacion del local”.

1.3Compra de equipos

Yy recursos

“7.7. Requerimientos productivos” y desarrollado en el “Plan

financiero Unidad 11~

2) Factores operativos:

2.Programacion del

recurso humano

Desarrollado en “7.3.1. Horario de atencion”, “7.3.2. Turnos de

trabajo del personal”

Nota:

Cuadro de elaboracion propia

Para este proyecto se adapto la lista de factores debido a que en la tesis original

de Santa et al (2021) es para un modelo dinamico, el cual involucra la

“relocalizacion de las unidades de la flota”, y para este proyecto se utilizara, como

se menciond previamente, un tipo de modelo estdatico el cual no considera

relocalizacion de los vehiculos.

El presente proyecto se limita a considerar inicamente ciertos factores logisticos

operativos, excluyendo la “asignacion de ambulancias “de la tesis de Santa et al .

Este factor hace referencia al uso y asignacion de diferentes tipos de ambulancias

(I, 1L, IIT) y equipos médicos segun el tipo de emergencia, lo cual no es parte del

alcance de este proyecto, ya que solo se utilizaran vehiculos adaptados como

ambulancia para uso veterinario considerados como tipo III.
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5.7 Encuestas cuantitativas a los duefios de mascotas.
En esta seccion se presenta los resultados obtenidos por medio de la aplicacion
del cuestionario estructurado a los duefios de mascotas pertenecientes a los niveles

socioeconomicos A y B de la zona6 de Lima Metropolitana. Ver anexo N°9 para la matriz

de consistencia.

Variables Demograficas
1. (En qué distrito vives?

Equivalente al 50.5% de la encuestados correspondiente a la zona de estudio

Tabla 23
Encuestados correspondientes a la zona de estudio
Distrito Porcentaje
Pueblo Libre 21%
Magdalena 9:6%
Jesus Maria 8.9%
Lince 5.5%
San Miguel 5.5%

Cuadro de elaboracion propia

2. (;Qué tipo de mascotas tienes?

Tabla 24
Tipo de mascotas

Opciones | Porcentaje
Perros 71.2%
Gatos 39%
Loros 1.4%
Congjos 1.4%
Hamster 0.7%

Cuadro de elaboracion propia

Los encuestados tienen mas de una mascota en casa, siendo la mas comun Perros (71.2%)

seguida por Gatos con un (39%).
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3. ¢(Cual es tu ingreso mensual aproximado en soles?

Tabla 25
Ingreso mensual

Ingresos mensuales | Nivel socio econémico | Porcentaje de los encuestados
10,000 o mas (NSE A) 13%
6,001 - 10,000 (NSE B) 19.2%
3,201 - 6,000 (NSE ©) 21.9%
2,500 - 3,200 (NSE D) 21.2%
Menos de 2,500 (NSEE) 24.7%

Cuadro de elaboracion propia

Variables de Interés por el servicio

4. Experiencia con servicios veterinarios de emergencia: ;Alguna vez has

requerido ir de emergencia a la veterinaria por alguna de tus mascotas?

Iustracion 23
Acudir por una emergencia a la veterinaria

Experiencia con servicios veterinarios de emergencia: ;Alguna vez has requerido ir de emergencia a
la veterinaria por alguna de tus mascotas?

146 respuestas

® si
® No

28.8%

Cuadro de elaboracion propia

5. Experiencia con servicios veterinarios de emergencia

(Cuales fueron las razones por las que necesitaste atencion de emergencia para tu

mascota? (Selecciona todas las opciones que apliquen).
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Tabla 26
Razones por las que se necesito atencion

Emergencias Porcentaje

Enfermedades repentinas 46.2%
Cuidados post operatorios 17.3%
Envenenamiento 15.4%
Lesiones por atropellos, caidas, traumas 25%
Reacciones alérgicas 14.4%
Dificultad para respirar 4.8%
Partos complicados 1%
Hemorragias /sangrado 7.7%
Problemas dentales 3.8%
Obstruccion urinaria 17.3%
Infecciones urinarias 9.6%
Manejo del dolor 5.8%
Estreflimiento grave 4.8%

Cuadro de elaboracion propia

6. Experiencia con servicios veterinarios de emergencia

(Qué caracteristicas adicionales considerarias importantes en un servicio de emergencias

para mascotas? (Puedes elegir mas de una).

Tabla 27

Caracteristicas adicionales

OPCIONES PORCENTAJE
Disponibilidad 24/7 92.5%
Personal veterinario capacitado 77.4%
Ambulancias (equipadas para operar, tratar y 67.8%
transportar)
Comunicacion y seguimiento posterior a la 51.4%
atencion
Empatia del personal 0.7%
Climatizacién de la cabina 0.7%
Laboratorio 0.7%
Rapidez 0.7%
Costo de los procedimientos 0.7%

Cuadro de elaboracion propia
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7. ¢(Cuanto suelen cobrar las clinicas veterinarias en tu drea por una consulta

general?

Ilustracion 24
Costo por atencion

¢Cuanto suelen cobrar las clinicas veterinarias en tu drea por una consulta general?.
146 respuestas

@ Menos de 30 S/
@ Entre 30 S/y 50 S/
@ Entre 51 S/y 70 S/
@ Entre 71 S/y 90 S/
@ 100 S/ o mas

Cuadro de elaboracion propia

8. Variables de Actitud

,Cuanto tiempo te suele tomar llegar a una veterinaria o esperar a que un

veterinario llegue a tu hogar en caso de emergencia?

Iustracion 25
Tiempo de trayecto

¢Cuanto tiempo te suele tomar llegar a una veterinaria o esperar a que un veterinario llegue a tu

hogar en caso de emergencia?
146 respuestas

@ Menos de 15 minutos
@ 15-30 minutos

30-60 minutos
@ Mas de 60 minutos

-
NV

Cuadro de elaboracion propia
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9. ;Te gustaria que un servicio de emergencia veterinaria ofreciera

los siguientes servicios?

alguno de

Tabla 28
Interés por servicios
Opciones Porcentaje

Ambulancias (equipadas para operar, tratar y transportar, 74.7%
procedimientos indicados en el indice)

Cuidado post operatorio brindado en el domicilio 44.5%
Atencién de emergencias a domicilio 78.1%
Consultas veterinarias por teléfono o videollamada 50%
Hospedaje de mascotas por viajes 0.7%

Cuadro de elaboracion propia

10. ;Qué factores serian importantes para ti al elegir un servicio de emergencia

veterinaria? (Puedes seleccionar maximo S opciones)

Tabla 29
Factores importantes considerados por los entrevistados
Opciones Porcentaje
Costo 82.2%
Ambulancias (equipadas para operar, tratar y transportar, 59.6
procedimientos indicados en el indice)
Calidad en la atencion 81.5%
Reputacion del servicio veterinario 41.8%
Por recomendacién de un veterinario 28.1%
Por opiniones de otros duefios de mascotas 39.7%
Comodidad (consultas por video llamada por ejm) 32.2%
Otros: caso de buldog inglés, necesidad de tener aire 0.7%
acondicionado)
Otros: Gato se estresa en las veterinarias, si fuera atendido en 0.7%
casa mejor
Otros: Experiencia y conocimiento del médico veterinario 0.7%

Cuadro de elaboracion propia
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11. Intencion y Comportamiento de Compra
Preferirias pagar por cada uso del servicio, o tener un plan de suscripcion mensual

o anual con un costo fijo?

Tabla 30
Tipos de plan de pago
Opciones Porcentaje
Pago por uso (solo cuando se necesite el servicio) 65.8%
Paquete mensual 18.5%
Paquete anual 16%
Seguro para mascotas 0.7%
Otros: “Depende, si la enfermedad es Aguda y cronica” 0.7%

Cuadro de elaboracion propia

12. ;Qué servicios adicionales te gustaria que estuvieran disponibles en un

servicio de emergencia veterinaria? (Puedes seleccionar todas las opciones

que apliquen)

Tabla 31
Servicios adicionales para el servicio de emergencia
Opciones Porcentaje

Chequeos regulares 68.5%
Atencion de emergencias (Ambulancias equipadas 68.5%

para operar, tratar)

Cuidado después de una cirugia (post operatorio) 57.5%
Cuidado Dental 34.2%
Vacunas 56.8%

Aseo (Banos medicados, cuidado de la piel) 50%

Cuadro de elaboracion propia
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13. En caso de emergencia, ;prefieres pagar el servicio inmediatamente o tener

la opcion de pagarlo a plazos?

Ilustracion 26
Formas de pago

En caso de emergencia, ;prefieres pagar el servicio inmediatamente o tener la opcién de pagarlo a
plazos?
146 respuestas

@ Pagar al momento
@ Pagar en cuotas

Cuadro de elaboracion propia

14. Motivaciones y Frustraciones de los Duenos de Mascotas

. Cuales fueron las principales razones por las que decidiste tener una mascota?

(Selecciona todas las que apliquen)

Tustracion 27
Motivos por los cuales se decidio tener una mascota

i Cuales fueron las principales razones por las que decidiste tener una mascota? (Selecciona todas
las que apliquen)
146 respuestas

Compafiia —B67 (45.9%)
Amor por los animales —130 (89%)
Tradicion familiar —11 (7.5%)
Seguridad —7 (4.8%)
V] 50 100 150

Cuadro de elaboracion propia
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15. ;Cuales son los mayores desafios o frustraciones que enfrentas como dueiio

de una mascota? (Selecciona todas las que apliquen).

Iustracion 28
Desafios y frustraciones de los duerios de mascotas

iCuadles son los mayores desafios o frustraciones que enfrentas como duefio de una mascota?
(Selecciona todas las que apliquen)
146 respuestas

Problemas de salud —66 (45.2%)

Problemas de comportamiento 24 (16.4%)

Encontrar atencion veterinaria

confiable 83 (56.8%)
Costo de atencion veterinaria 65 (44.5%)
Manejo del tiempo 52 (35.6%)
0 20 40 60 80 100

Cuadro de elaboracion propia

16. Gestion de la salud y bienestar de tu mascota
(Has notado algun problema o necesidad especial en tu mascota a medida

que envejece?

Hustracion 29
Envejecimiento de la mascota

iHas notado algun problema o necesidad especial en tu mascota a medida que envejece?
146 respuestas

@ si
® No

No aplica (si tu mascota aln no es
mayor

Cuadro de elaboracion propia
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17. Gestion de la salud y bienestar de tu mascota

Si tu mascota esta envejeciendo, ;Cuales de los siguientes problemas has notado

al cuidar de ella? (Puedes elegir todas las opciones que apliquen)

Hustracion 30
Necesidades observadas en el envejecimiento de la mascota

Si tu mascota esté envejeciendo, ;Cudles de los siguientes problemas has notado al cuidar de ella?

(Puedes elegir todas las opciones que apliquen)
92 respuestas

Dificultad para moverse o cami... 54 (58.7%)
Problemas de salud que no de... 44 (47.8%)
Cambios en su comportamiento 21 (22.8%)
Ansiedad, estrés o tristeza 36 (39.1%)
Sordera y ceguera 1(1.1%)
no puede comer bien 1(1.1%)
Alergias, sensibilidad a alimentos 1(1.1%)

ninguna, quizas que duerme mas 1(1.1%)

0 20 40 60

Cuadro de elaboracion propia

18. Atencion y Servicios Veterinarios

. Como sueles programar las citas con tu veterinario/a? (Selecciona todas las que

apliquen)

Ilustracion 31
Programacion de citas

:Como sueles programar las citas con tu veterinario/a? (Selecciona todas las que apliquen)
146 respuestas

Llamada telefonica 99 (67.8%)

Sistema de reserva de citas en
linea (via web: pagina web 10 (6.8%)
oficial, Facebook)

Por aplicacion de mensajeria

(ejemplo WhatsApp, Facebook 71 (48.6%)
Messenger)
Visita sin cita previa 39 (26.7%)
0 20 40 60 80 100

Cuadro de elaboracion propia
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19. Si elegiste “por aplicacion de mensajeria instantanea”, especifica:

Ilustracion 32
Aplicaciones de mensajeria utilizadas

Si elegiste “por aplicacién de mensajeria instantanea”, especifica:

93 respuestas

Facebook Messenger —4 (4.3%)

WhatsApp —91(97.8%)

Telegram |0 (0%)

Instagram —9(9.7%)

0 20 40 60 80 100

Cuadro de elaboracion propia

20. Uso de Tecnologia para la Salud de tu Mascota

. Utilizas alguna aplicacion en tu teléfono para cuidar la salud de tu mascota?

(Por ejemplo, para pedir citas o recibir recordatorios sobre vacunas).

Iustracion 33
Utilizacion de aplicaciones la salud de tu mascota

¢Utilizas alguna aplicacién en tu teléfono para cuidar la salud de tu mascota? (Por ejemplo, para

pedir citas o recibir recordatorios sobre vacunas).
146 respuestas

@® si
® No

Cuadro de elaboracién propia
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21. ;Te gustaria poder ver los resultados de los examenes o estudios de tu
mascota (como analisis de sangre o ecografias) en una aplicacion en tu

celular?

Ilustracion 34
Interés por un aplicativo que contenga examenes y estudios de la mascota

¢ Te gustaria poder ver los resultados de los exdmenes o estudios de tu mascota (como anlisis de

sangre o ecografias) en una aplicacién en tu celular?
146 respuestas

®si
®No

]

Cuadro de elaboracion propia
22. ;Has usado alguna vez una videollamada o consulta en linea con un

veterinario para hablar sobre la salud de tu mascota?

Ilustracion 35
Utilizacion de videollamada como medio para recibir a atencion veterinaria

¢Has usado alguna vez una videollamada o consulta en linea con un veterinario para hablar sobre la
salud de tu mascota?

146 respuestas

®si
@ No, pero me gustaria intentarlo
No, nunca lo he usado y no me interesa

15.8%

Cuadro de elaboracion propia
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5.7.1 resultados de las encuestas aplicadas a los dueiios de mascotas:

1.

Los resultados de la encuesta aplicada a los duefios de mascotas (146/380) revelan
informacion que es valiosa sobre el mercado objetivo para el proyecto de
ambulancia veterinaria en Lima que se planea implementar. La mayoria de los
encuestado reside en los distritos de Pueblo Libre (21%), Magdalena (9.6%), Jesus
Maria (8.9%), San Miguel (5.5%) y Lince (5.5%), representando el 50.5% del
total, indicando una fuerte concentracion urbana y alta densidad de hogares con
mascotas.

En cuanto al tipo de mascota mas comun son los perros con (71%), seguido por
los gatos con (39%), cabe notar que los encuestados usualmente tienen mas de
una mascota en el hogar, lo que incrementa la probabilidad de requerir atencion
veterinaria frecuente.

Respecto al nivel socio econdémico, se observa una distribucion variada: nivel A
(13%), nivel B (19.2%), y nivel C (21.9%) los cuales serian de interés para este
estudio.

Un dato particularmente relevante es que el (71.2%) de los encuestados ha tenido
al menos una situacion de emergencia veterinaria, siendo las causas mas
frecuentes las enfermedades repentinas (sin especificar) (46.2%), lesiones por
caidas o atropellos (25%), obstrucciones urinarias (17.3%) y envenenamiento
(15.4%). Esto confirma la necesidad de un servicio rapido, flexible (dada la
variedad de casos) y especializado.

Los resultados obtenidos evidencian una proporcion importante de propietarios
que ha enfrentado situaciones de emergencia con su mascota, demostrando haber
una necesidad real dentro del mercado objetivo.

Respecto a las caracteristicas deseadas en un servicio de emergencias, la mayoria
considera fundamental la disponibilidad 24/7 (92.5%), la presencia de personal
veterinario capacitado (77.4%). Asimismo, el (67.8%) considera importante
contar con ambulancias (equipadas para tratar y realizar operaciones menores). La
comunicacion post atencion y operatoria también es valorada por los encuestados
con (51.4%). Asimismo, los resultados sugieren que la propuesta no busca generar
una nueva necesidad en el mercado, sino brindar una solucioén a situaciones ya
existentes y experimentadas por parte significativa de los propietarios.

En relacion al tiempo de atencion, solo el (13%) afirma poder llegar a una

veterinaria o recibir a un veterinario en menos de 15 minutos, mientras que mas
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10.

de la mitad (56.8%) indica demorar entre 15 y 30 minutos y un (30%) sefala que
el tiempo puede superar los 30 minutos. Esto permite tener como referencia el
tiempo promedio de respuesta para nuestro servicio, coincidiendo con el tiempo
de respuesta de las ambulancias indicados por los seguros. El reducir los tiempos
de respuesta constituye a un factor relevante para la propuesta de wvalor,
especialmente en casos donde puede influir en el prondstico del paciente.

En cuanto a los precios, la mayoria suele pagar entre 50 y 70 soles por una consulta
veterinaria general, aunque un (13%) llega a pagar mas de 100 soles. Los
encuestados, ademas, sefialan que prefieren el sistema de pago por uso (65.8%),
mientras que un (18.5%) estaria dispuesto a optar por un pago mensual y un (16%)
por uno anual. Adicionalmente el (57.5%) prefiere tener la opcion de poder pagar
en cuotas ante una emergencia, lo que indica la importancia de ofrecer alternativas
de pago.

En términos de “preferencias adicionales”, el (78.1%) de los encuestados mostrd
interés en recibir atencion de emergencias a domicilio, mientras que el (71.2%)
desea contar con ambulancias equipadas para tratar, y el (50%) valora poder hacer
consultas veterinarias por videollamada. Ademads, muchos esperan que el servicio
incluya chequeos regulares (68.5%), vacunas (56.8%) y cuidados postoperatorios
(57.5%).

Esto sugiere que la percepcion de valor del servicio se asocia principalmente a la
rapidez de atencion, disponibilidad y capacidad profesional del personal, mas que
unicamente al factor econdmico.

Por otro lado, las principales motivaciones para tener una mascota, son el amor
por los animales (89%) y la compania brindada por una mascota (45.9%), mientras
que las mayores frustraciones estan relacionadas con la dificultad para encontrar
atencion veterinaria confiable (56.8%), el costo, de los tratamientos entre otros
(44.5%) y la logistica del transporte de la mascota para acudir al centro médico
(35.6%).

Finalmente, en tanto al uso de tecnologia y aplicativos orientados a la salud de la
mascota, se evidencia un bajo uso, solo el (17.8%) usa aplicaciones para gestionar
la salud de su mascota, sin embargo, el (93.2%) estaria interesado en ver
resultados de exdmenes a través de su celular, y el (73.3%) querria usar
videollamadas para consultar con un veterinario, aunque atn no lo ha hecho.

Esto muestra un alto potencial de digitalizacion del servicio, favorables hacia el
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uso de herramientas digitales orientadas a la gestion de la salud de las mascotas.

5.8 Estimacion de la demanda
5.8.1 Definicion del segmento de mercado

Se tomd como referencia el estudio Tenencia de mascotas en los hogares a nivel
nacional realizado por CPI (2018), el cual reporta que el 56.5% de los hogares de Lima
Metropolitana poseen al menos una mascota. Considerando que la Zona 6 forma parte de
Lima metropolitana y que el estudio no presenta informacion desagregada por zonas, se
empled dicho porcentaje como una aproximacion para estimar la proporcion de hogares

con mascotas en el area de estudio.

Dado que existe informacion limitada sobre la tenencia de mascotas durante los periodos
de 2020-2024, se ha estimado la poblacion aproximada mediante datos obtenidos de
entrevistas y estudios disponibles.

Considerando los porcentajes incluidos en la Ilustracion 36 posteriormente se
estimo la poblacion de mascotas en Lima metropolitana. Para ello, se utilizé un estudio
realizado por (CPI, 2018), indica que el 56.5% de los hogares de Lima poseen mascotas.

Esto da como resultado una estimacion de 1,823,751 hogares con mascotas en la ciudad.

Iustracion 36

Distribucion de hogares segun NSE en Lima Metropolitana, APEIM y Data: ENAHO

APEIM 15

Distribuciéon de Hogares segun NSE 2023

I
N Hogares 227,078 e T T
Al 0.4
NSE A 2.9 Az 25
B1 .9
NSE B 20.9
B2 16.0
NSE C 48.0 c < 08
c2 7.4
NSE D 22.0 D D 22.0
NSE E 6.2 E E 62

APEIM 2023
APEIM 2023: Data ENAHO 2022
V Hogares 2022 segin ENAHO

Fuente: APEIM (2023, p. 15).
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5.8.2 Nivel Socioeconémico
La investigacion se enfocara en hogares dentro de los niveles socioecondmicos
A/B en la zona 6. Este criterio se basa en la distribucion de hogares segun el NSE,

perteneciendo el 72% de los hogares a este grupo (APEIM,2024).

Ilustracion 37
Distribucion de zonas por NSE 2023

Distribucién de zonas APEIM por NSE 2023

— (%) Horizontal - Hogares

T e en Lo [wseo [wsee [ [cras)
20.9% 1.5%

‘ Towal 100% 29% 48 0% 22.0% 62% 4100

| Zonza 1(Puente Piedra, Comas, Carabaylia) 100% 0.0% 11.4% 49.8% 29.3% 4% 362 52%

‘ Zana 2 (Independencia, Los Olivos, San

Martin de Parras) 100% 1.0% 205% 58.7% 18.4% 11% 428 47%

‘ Zona 3 (San Juande Lurigancho) 100% 01% 14.7% 47 6% 27.5% 101% 337 53%
Zana 4 (Cercado, Rimac, Brefia, La Victornia) 100% 23% 216% 551% 178% 33% 358 52%
Zana 5(Ate, Chaclacayo, Lurigancho, Santa 100% 13% 216% 47.7% 23.4% 6.0% 454 46%

Anifa, San Luis, E| Agusting
Zona 6 (Jesus Maria, Lince, Pueblo Libre,
Magdalena, San Miguel)

00% 146% 56.9% 21.9% 47% 19% 198 70%

Surco, La Molina) 100% 28.7% 472% 21.4% 28% 00% 299 57%

Zaona 8 (Surquillo, Barranca, Chorrillos, San

100% 27% 236% 53.8% 154% 4.5% 257 6.1%
Juan de Miraflores)
Zona9(Vila ElSaivador, VilaMariadel 1509 po%  153%  469%  267%  111% 324 54%
Triunfo, Lurin, Pachacaméac)
Zaona 10 (Callao, Bellavista, La Perla, La
Punta, Carmende la Legua, Ventanilla,Mi g 08% 33 CEHRS 273% oSx 0o0C 31%
Otos 100% 1.5% 83% 43 4% 326% 141% 77 11.2%

Fuente: APEIM (2023, p. 17).

5.8.3 Mercado potencial

En base a la informacion disponible y la estimacion realizada, hay alrededor de
58,679 hogares con mascotas en la zona 6, clasificados con NSE A/B, como se explica
continuacion:
De los 3°227,878 de hogares en Lima Metropolitana, un 56.50% tiene mascotas,
equivalente a 1°823,751 hogares. Entre estos hogares, el 2.90% pertenece al nivel socio
econdmico A y el 20,90% NSE B. En total, los hogares de NSE A y B en Lima

Metropolitana que tienen mascotas es 434,053.
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Tabla 32

Calculo de hogares de NSE A y B en Lima metropolitana que tienen mascotas

Indicador Porcentaje | Cantidad
Poblacion total de Hogares en Lima Metropolitana 100% 3.227.878
Hogares en Lima Metropolitana que tienen mascotas | 56,50% 1.823.751
Hogares de NSE A en Lima Metropolitana 2,90%
Hogares de NSE B en Lima Metropolitana 20,90%
Hogares de NSE A y B en Lima Metropolitana que 434.053
tienen mascotas )

Cuadro de elaboracion propia

En la Zona 6 (Jestis Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San Miguel), los

hogares representan el 4,50% del total de Lima Metropolitana, equivalente al 145,255.

De estos, el 14,60% pertenece al NSE A y el 56,90% al NSE B.

Los hogares de NSE A y B en la zona 6 que tienen mascotas, asumiendo que el porcentaje

de familias que tienen mascotas en la Zona 6 es igual al porcentaje de mascotas que tienen

todos los hogares de Lima Metropolitana, son 58,679.

Tabla 33

Cdlculo de hogares de NSE Ay B en la Zona 6 de Lima metropolitana que tienen

mascotas

Zona 6

Porcentaje de Hogares que representan a la Zona 6 con respecto a Lima

tienen todos los hogares de Lima Metropolitana)

Metropolitana 4.50%

Cantidad de hogares en la Zona 6 145,255
Porcentaje de Hogares de NSE A en la Zona 6 14,60%
Porcentaje de Hogares de NSE B en la Zona 6 56,90%

Cantidad de Hogares de NSE A y Ben la Zona 6 103,857
Hogares NSE A y B de la Zona 6 que tienen mascotas (asumiendo que el porcentaje

de familias que tienen mascotas en la Zona 6 es igual al porcentaje de mascotas que | 56,50% | 58,679

Cuadro de elaboracion propia

5.8.4 Calculo del mercado efectivo

La presente estimacion se realizo utilizando la informacion disponible al

momento del desarrollo del estudio de mercado, correspondiente a 146 encuestas validas

de una muestra objetivo de 380 personas. Esta tabla presenta los resultados obtenidos de

la encuesta con respecto a las categorias de: “Necesidad”, “Deseo”, “Demanda” con el

objetivo de determinar el mercado efectivo por medio del uso de ratios en cadena.
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Tabla 34
Calculo del mercado efectivo mediante ratios en cadena

Categoria Pregunta Porcentaje Explicaciéon Poblacién
P"Fbilnai::’“ 100% | Total, de la poblacion finita: 58,679 | 58,679
(Alguna vez has
requerido ir de Porcentaje de personas que han
Necesidad | emergencia a la 73,80% | requerido ir por una emergencia a 43,305
veterinaria por alguna de una veterinaria.
tus mascotas?
Sf;f;f?;:ﬂ?:;‘;;ia Porcentaje de personas que les
Deseo veterinaria ofreciera 76,90% gusta.r @ l.m serv1(:1$>’de ambulancia 33,302
alguno de los siguientes Vetermarla} " atencm')n. (.16
servicios? emergencias a domicilio.
(Cuanto suelen cobrar
Demanda las clinicas veterinarias 55.40% Personas que pagarian entre 51 a 90 18.449
en tu area por una ’ soles por la consulta. ’
consulta general?
Porcentaje de personas que cumplen
Mercado con las. tre.s condiciones: h.an
efectivo 31,44% | requerido ir por emergencia, desean 18,449
el servicio y pagarian entre 51 y 90
soles por la consulta.

Cuadro de elaboracion propia

Poblacion: 58,679

Muestra representativa :380, es la muestra considerada para este estudio de una
poblacion de 58,679 hogares; representando al (100%) de la poblacion
encuestada.

Necesidad: El (73.80%) de los encuestados, correspondiente a 43,305 personas,
manifiesta haber requerido en algin momento atencion veterinaria de emergencia
para sus mascotas. Reflejando una alta frecuencia de situaciones de urgencias que
necesitan atencion de un servicio veterinario.

Deseo: En relacion con “servicios adicionales” que les gustaria a los encuestados
que tuviera un servicio de emergencias, el (76,90%) de los participantes,
correspondiente a, 33,302 personas, expresaron que el servicio incluyera opciones
como ‘“ambulancia veterinaria” y “atencion a domicilio”. Indicando una fuerte
presencia por contar con servicios mas accesibles y convenientes en situaciones

de urgencia.
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e Demanda:

a) La disposicion de pago por los servicios, el (55,40%) de los encuestados,
equivalente a 18,449, manifestd pagar entre un rango (51 a 91 soles), por una
“consulta regular” en una clinica veterinaria. Este dato proporciona informacion
sobre el poder adquisitivo y disposicion de pago de los encuestados por acceder a
estos servicios.

b) En tanto a las entrevistas realizadas a veterinarios, estos indicaron que el (83.3%)
de los duenos estarian dispuestos a pagar por un servicio de emergencias
veterinaria entre (100-200 soles), y el (16,7%) restante de (200-300 soles).

5.8.5 Mercado efectivo: Finalmente, el (31,44%) equivalente a los 18,449 hogares,
cumple con las tres condiciones analizadas: haber requerido atencion veterinaria de
emergencia, manifestar interés por los servicios adicionales de ambulancia y atencién a
domicilio, y presentan disposicion de pago entre el rango de 51-90 soles por consulta.
Este resultado permite identificar un mercado efectivo conformado por hogares que
retinen simultaneamente necesidad del servicio, interés por la propuesta y capacidad de
pago compatible con el modelo planteado, constituyendo el segmento con mayor
probabilidad de contratar el servicio de ambulancias con atencidon a domicilio y de
emergencias para mascotas

5.8.6 Proyeccion de la demanda.

La siguiente tabla presenta la proyeccion de la demanda en un horizonte de cinco afios en
la zona 6 de Lima Metropolitana. Como punto de inicio, se considera una demanda inicial
para el primer afio (Afio 1) de 18,499 hogares con mascotas que estarian dispuesto a
contratar un servicio de emergencias veterinarias que utiliza ambulancias.

e El crecimiento proyectado anual del 10% basado en el incremento de la industria

de salud veterinaria como sefiala Mendiola (2022).

Tabla 35
Proyeccion de la demanda en un horizonte de cinco arios

Proyeccion de la demanda |\ &0 | 4509 | Afio3 | Afio 4 | Afio 5
en numero de hogares

Aumento del 10% cada afio 18,449 | 20,294 | 22,323 | 24,556 | 27,011

Cuadro de elaboracion propia
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CAPITULO VI: PLAN DE MARKETING

6.1 Objetivos de marketing

a. Ser reconocido como un servicio innovador en atencion veterinaria mediante el
uso de unidades moviles equipadas, ofreciendo una solucidn eficiente para la
atencion de urgencias, emergencias y vistas a domicilio.

b. Elaborar una campaiia posicionamiento y de reconocimiento de marca en redes
sociales.

c. Lograr el interés de las clinicas veterinarias locales mediante una propuesta clara
de colaboracion, basada en derivaciones de pacientes y un sistema de comisiones

transparente, como via para ampliar el alcance del servicio.

6.2 Estrategias de marketing
6.2.1 Segmentacion
Segun Kotler y Keller (2012), la segmentacion permite dividir el mercado en
grupos homogeneizados, permitiendo identificar en estos segmentos caracteristicas
similares, permitiendo adaptar productos, servicios y estrategias para satisfacer las
necesidades de forma mas eficiente. Siendo las principales variables de segmentacion la
geografica, demografica y psicografica.
6.2.1.1 Segmentacion geogridfica
El proyecto Pet SOS, orientado a ofrecer servicio de salud y atencion de
emergencias para mascotas, se implementara en la zona 6 de Lima metropolitana. Esta
zona abarca a los distritos de Jesus Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San Miguel.
(APEIM,2024), y forma parte del sector de Lima Oeste, segun la clasificacion de perfiles
zonales de IPSOS (2022).
6.2.1.2 Segmentacion demogridfica
El Perfil demografico predominante segiin. Chéavez, (2024); Varela, (2015), esta

conformado por hombres y mujeres de entre los 25 a 45 afios, perteneciente
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principalmente a la generacion “millennial,” quienes han optado por postergar la
maternidad/ paternidad. En su lugar, canalizan sus necesidades de cuidado afectivo hacia
sus mascotas, a quienes consideran miembros de la familia. Incluye también al segmento
de edad de 50 +, los cuales tienen predisposicion a tener mas de una mascota, siendo estas
la principal fuente de afecto y ademas priorizan la continuidad y confianza en los servicios
veterinarios por encima del precio, rechazando el cambio hacia opciones mas econdmicas
(Aquido et al., 2017).
6.2.1.3 Segmentacion Psicogridfica
Las variables psicograficas centrales en la construccion del perfil del usuario son
Pet Lovers y la de PetCare.
a. Pet Lovers :

e Son un segmento caracterizado por un vinculo emocional profundo con sus
mascotas, a quienes considera sus hijos. No son simplemente consumidores, sino
“padres adoptivos” de sus animales, que buscan darle calidad de vida, comodidad
y atencion médica constante. (Giordano,2020).

e Este grupo valora el bienestar animal, el respeto por los derechos de los animales
y la sostenibilidad ambiental. Ademas, estan activamente conectados en redes
sociales, adoptan con facilidad productos tecnolégicos para mascotas y realizan
compras por e-commerce (Chévez ,2024; Giordano,2020).

e Tienen una fuerte carga ética e ideologica: promueven la tenencia responsable,
activismo por los derechos de los animales, veganismo (en muchos casos) y la
adopciodn responsable antes que la compra de mascotas.

e Rechazan los modelos de segmentacion tradicionales, incluso encontrando
ofensivo la segmentacion exclusivamente basada en edad, género o ingresos
(Giordano,2020).

b. Pet Care:
Segun el estudio realizado por KPMG titulado “amplifying pet and veterinary
care business value” se extrae lo siguiente:

e Pet care es una categoria de mercado, que comprende productos y servicios
orientados al bienestar, salud y comodidad de los animales de compaiiia. Este
comprende: la atencién veterinaria, como consultas, vacunas, cirugias y
servicios de emergencia, planes de salud, tecnologia como dispositivos

inteligentes, aplicaciones de salud, servicios de telemedicina, alimentacion y
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nutricion especializada. (KPMG, 2024)

e El Mercado Pet care representa una categoria de consumo en la que los

consumidores estdn motivados por variables psicograficas, particularmente

aquellas relacionadas con la concientizacion del bienestar y salud de las

mascotas. Este publico, sin necesariamente identificarse como Pet lover, tiene

una actitud proactiva hacia el cuidado preventivo, la nutricién y acceso a

servicios veterinarios. (KPMG, 2024)

6.2.2 Diferenciacion y posicionamiento

a. Propuesta de asociacion con clinicas veterinarias:

De acuerdo a las encuestas realizadas a veterinarios indicaron que estarian

interesados (33.3%) y un (50%) tal vez que estarian dispuestos a asociarse al

servicio siempre y cuando la estructura de tarifas sea clara, asi como las

condiciones de pago (66.7%). Ante esta observacion se propone la siguiente

estrategia:

El servicio "de atencidon veterinaria prehospitalaria Pet SOS, se
diferenciard en el mercado al proporcionar una solucion integral para
urgencias, emergencias y atencion a domicilio (seccion “6.3.1 servicios
ofrecidos apartado g’ para mayor detalle). Se contard con ambulancias
de tipo III equipadas con lo necesario para atender casos criticos,
inmunizaciéon de perros y gatos, como también atencion o revisiones
regulares que requiera la mascota (ver seccion 6.3.1 apartado g para
servicios ofrecidos).

El servicio de Pet SOS permite manejar las limitaciones de
infraestructura, disponibilidad horaria y de distancia a las clinicas
veterinarias.

Se propone establecer una alianza estratégica con las 13 clinicas que
calificarian para este proyecto (ver seccion ““5.5.3.1 Resultados obtenidos
de oportunidad de asociacion con mayor puntuacion’), para derivar a
los pacientes por causas como saturacion de personal, de la clinica o para
pacientes que se encuentren en zonas alejadas.

Para esta propuesta, la clinica Unicamente referird y derivard a los
pacientes, sin involucrarse en los costos ni en la operacion del servicio,

ya que Pet SOS asumird el traslado, la atencion, los insumos y el
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seguimiento (hasta terminada la atencion o si requiere mayor
seguimiento especificado por la clinica).

En reconocimiento a la labor de la clinica por derivar a sus pacientes se
ofrecerd una comision del 5%-10% por cada paciente referido que sea
atendido.

Los pagos se realizaran de forma mensual, acompanados de un reporte
que detalle la cantidad y tipo de atenciones realizadas por las

derivaciones.

b. Ofreciendo beneficios para ambas partes:

Por un lado, las clinicas veterinarias asociadas generardn ingresos
adicionales sin necesidad de invertir en recursos o personal extra, ademas
de ofrecer a sus clientes una alternativa profesional en casos de
emergencias que no pueda atender directamente. Esto reforzard la
imagen de la clinica, evitard pérdida de pacientes y mejorard la
satisfaccion de los duefios de mascotas.

Las clinicas y el servicio obtendrian mayor visibilidad, nuevos clientes
derivados desde nuestro servicio, seria un modelo de ingreso

complementario.

c. Atencion a domicilio

Segun el (78.1%) de los encuestados que mostré interés en recibir
atencion de emergencias a domicilio, esta fue pensada en base a ser una
solucion integral tanto para el bienestar de la mascota como para la
comodidad de los duefos. Al prevenir, el traslado hacia una clinica
veterinaria, se reduce significativamente el estrés que podria
experimentar la mascota como puede ser el causado por el trayecto, por
la exposicion a ambientes desconocidos o a la presencia de otros
animales.

El servicio ademas resultaria 0til para personas con movilidad reducida,
o para quienes la logistica de movilizar a su mascota les resulte dificil.
Las visitas domiciliarias permiten que los veterinarios observen el
entorno de las mascotas, brindando asi una perspectiva mas completa
sobre su comportamiento y calidad de vida, permitiendo un diagndstico

mas acertado y tratamientos mas efectivos.
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d. Atencion en horarios extendidos

e Otra caracteristica diferenciadora de Pet SOS es la disponibilidad de
horarios ((92.5%) de los encuestados que considera fundamental la
disponibilidad de horarios extendidos), el horario diurno (8:00 a.m. -
4:00 p.m.) en los que el servicio estard asociado a una red de clinicas
veterinarias, como también el horario nocturno (9:00 p.m. - 5:00
a.m.).Ademas, de atender de lunes a domingo, permitiendo que los
duefios de mascotas tengan acceso a atencion médica cuando la mayoria
de clinicas veterinarias permanecen cerradas, crucial en situaciones de
emergencias donde el tiempo es un factor decisivo.

e Esta disponibilidad no solo brinda tranquilidad a los propietarios al saber
que sus mascotas pueden ser atendidas en cualquier momento, sino que
también ayuda a reducir la sobrecarga en las clinicas, al ser posible
realizar una evaluacion, diagnostico 'y tratamientos oportunos,
reduciendo a su vez el sufrimiento del animal como del duefio.

e. Experiencia

El servicio de Pet SOS estara conformado por un equipo profesional liderado por
un veterinario coadministrador con mas de 30 afnos de experiencia en el campo.
Aportando conocimiento en el tratamiento de diversas patologias sino también una red de
contactos clave, como laboratorios veterinarios, centros de diagnostico por imagen y
conocimiento en dietas especializadas que complementan los tratamientos clinicos.

f. Aplicativo de emergencias (Innovacion)

Como parte de la propuesta (93.2% estaria interesado en un aplicativo que
permita ver resultados de exdmenes a través de su celular y consultar la historia clinica
de su mascota), el servicio de Pet SOS planea implementar un aplicativo movil. Este
permite centralizar la informacion clinica de la mascota, incluyendo tratamientos,
resultados de analisis, procedimientos realizados y mas. Los propietarios pueden acceder
asi al historial médico completo de su mascota, facilitando el seguimiento de su salud y
permitiéndoles una mejor comunicacion con los profesionales veterinarios. Ademas, el
aplicativo estd pensado para compartir informaciéon con las clinicas veterinarias
asociadas, lo que permite tener una atencion coordinada y mas eficiente. Esta integracion
tecnologica no solo mejora la experiencia del usuario, sino también que incrementa el

valor del servicio, al conectar digitalmente a todos los actores involucrados, a duefios, a
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servicio veterinario y a las clinicas.
6.3 Marketing mix
6.3.1 Producto/Servicio
a. Nombre de la empresa:

El nombre de la empresa serd Pet SOS, deriva del inglés Pet que hace referencia
animal domesticado que se tiene como compafiia como se sefala en (Encyclopaedia
Britannica, 2024), y SOS la cual es la abreviatura del inglés “Save our souls”, la sefial
internacional de radio para pedir ayuda o rescate International como se menciona en
Telecommunication Union (2022). La eleccién del nombre responde a la naturaleza del
servicio, enfocado en emergencias y atencion veterinaria, con el proposito de destacar
tanto la prestacion de asistencia paramédica como la rapidez en la respuesta.

b. Diseiio del Logo

El disefio que se eligié fue un imagotipo, que esta conformado por una imagen
que es comprensible y entendida (Isotipo), conjuntamente con un nombre (pudiendo ser
letras o cifras) con cierta clase de fuente o tipografia estilizada (logotipo).

En la parte superior de imagotipo se encuentra una cruz médica roja con una huella blanca
de animal en el centro,

La cruz como simbolo internacional que significa salud, primeros auxilios, y servicio
médico.

Debajo del simbolo se ubica el nombre Pet SOS en dos lineas escritas en tipografia “Sans
Serif” con lineas dobles, no contiene remates decorativos, y las lineas paralelas captan la
atencion ademas de ser legibles. Las letras en mayuscula, al ser de extension corta,
transmiten claridad, y la estructura vertical permite que se lea de forma jerarquica.

El imagotipo estd encerrado dentro de un circulo de doble linea que organiza, centra y

equilibra el texto y la imagen.
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Ilustracion 38
Diserio de imagotipo

PET
SOS

Cuadro de elaboracion propia

c. Colores

Los colores elegidos fueron considerados en base a dos factores:

Segun la informacion recabada sobre los duenios de mascotas, el mercado “Pet
Care” y los “Pet Lovers”, consideran a sus mascotas como parte de la familia o incluso
como “hijos”. Considerando que las mascotas son percibidas como nifios, y dado que el
servicio atenderd emergencias, se considero utilizar colores encontrados en los centros de
emergencias pediatricos que suele ser amarillos, verdes, azules pastel, blanco, naranja y
a menor escala, y solo para enfatizar la emergencia, el rojo. Para este caso se utilizara el
blanco, simbolizando pureza, inocencia, pulcritud y frescura y, ademas, el rojo en los
detalles para llamar la atencion, transmitir sensacion de urgencia y el “llamado a la
accion”.

El segundo factor se relaciona con los colores utilizados en las clinicas
veterinarias, que ademds de transmitir calma a las mascotas, buscan tranquilizar a los
duefios en momentos de alto estrés. Los colores suelen ser: los azules, morados (para
detalles), verdes, blanco y grises. De estos colores se utilizara el azul, que pacifica, calma,

transmite orden y estabilidad.
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Ilustracion 39
Colores utilizados para el imagotipo

H#IFFFfT

Cuadro de elaboracion propia

d. Personas

El uniforme de los médicos veterinarios, denominados “scrub”, sera de uso

diario durante las consultas. Debera de ser de color azul marino, repelente a liquidos, de

manga corta para que faciliten la movilidad y a mantener un entorno profesional e

higiénico.

Ademas, para los procedimientos quirurgicos deberdn utilizarse mandiles estériles

desechables, garantizando las condiciones de asepsia requeridas

e. Ambulancias

Los vehiculos utilizados para Pet SOS, seran de la marca Mahindra modelos Pik

up 4x2 al que se acoplara un furgén, las medidas estandar para las ambulancias de tipo

IIT y sus requerimientos se explican con mayor detalle en la seccion 2.3.6 apartado c.

Estructura del vehiculo: los requisitos minimos y condiciones del area de
atencion estipulada por la “Norma técnica de salud para el trasporte asistido de
pacientes por via terrestre” son desarrollados con mayor detalle en seccion
“2.1.2.4 Disenio y adaptacion en vehiculos para ambulancias en el territorio
nacional” a continuacion, se hard una breve descripcion:

Las ambulancias deberan de contar con separacion de la cabina y el vehiculo,
superficie sin aristas, recubiertas de material impermeable y lavables, areas para
gavetas, dispositivo para sueros, sobre la superficie del vehiculo debera estar
recubierto de material antideslizante y lavable, ademés de un sistema de fijacion
para la camilla de desplazamiento lineal.

Butacas giratorias, iluminacion interior de luz blanca, y los tomacorrientes
necesarios para los equipos (como incubadora, mantas eléctricas térmicas,

instrumentos como electro cauterio, etc).
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e Siendo las medidas para las ambulancias de tipo III de una altura no menor a 1.60
m, profundidad no menor 2.30 m y de ancho no menor a 1.70 m.
f- Aplicativo movil
Como se mencion6 previamente en la Unidad 2.2.1, apartado (c), el aplicativo
deberd ser compatible con los sistemas operativos con mayor uso. Segun StatCounter
(2025), en Pert, los sistemas mas utilizados son Android, con una participacion del

95.09%, e 108, con 4.79%.

Iustracion 40
Cuota de mercado de sistemas operativos moviles en Peru

Stateounter Global Stats
Mobile Operating Systems  Percentage Market Share

Android 05.09%
08 4.79%%
Samsung 0.12%
Linux 0%
Symbian0S 0%
Windows 0%

Mohile Operating System Market Share in Pern - May 2025

Nota. Reproducido de Mobile operating system market share in Peru — Mayo 2025, StatCounter Global Stats (2025)

En caso de Android, la version predominante es la version 14.0 +, utilizada por
el 41.09% de los usuarios.

Iustracion 41
Cuota de mercado de versiones de Android para moviles y tabletas.

Statcounter Global Stats
Mobile & Tablet Android Versions  Percentage Market Share

14.0 41.09%
13.0 20.44%
15.0 14.44%
12.0 8.83%
11.0 7.32%
10.0 4.01%

Mobile & Tablet Android Version Market Share in Peru - May 2025

Nota. Reproducido de Mobile operating system market share in Peru — Mayo 2025, StatCounter Global Stats (2025)

Por su parte, en el sistema 10S, la versiéon mas utilizada es la 18.4, con una

participacion del 43.38%.
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Ilustracion42
Cuota de mercado de versiones de iOS para moviles y tabletas

Statcounter Global Stats
Mobile & Tablet Tos Versions  Percentage Market Share

i0S 18.4 43.38%
i08 18.3 12.69%
i0S 18.5 12.04%
i0s 11.0 7.77%
i0S 18.1 3.67%
05 17.6 3.38%

Mobile & Tablet iO0S Version Market Share in Peru - May 2025

Nota. Reproducido de Mobile operating system market share in Peru — Mayo 2025, StatCounter Global Stats (2025)

g. Servicios ofrecidos

Con base a los resultados de la encuesta aplicada a médicos veterinarios (Seccion
5.3.2.1, apartado a), se identificaron los casos con mayor frecuencia en los distritos de la
Zona 6 que este servicio atendera. Por ello, se dispondra de la medicacion y tratamientos
adecuados para abordar dichas situaciones.

El servicio brindard atencion veterinaria tanto basica como de emergencias,
incluyendo consultas, vacunacion. asistencia en partos, casos criticos como atropellos,
envenenamientos, reacciones alérgicas, obstruccion urinaria e infecciones. Ademas, en
situaciones excepcionales cuando no exista posibilidad de recuperacion y con el fin de
evitar el sufrimiento fisico del animal, se contempla la aplicacion del procedimiento de
eutanasia, siempre como ultima alternativa y con consentimiento firmado del duefio.
Cabe destacar que, a pesar que estas emergencias representan los casos mas comunes, el
servicio no se vera limitado exclusivamente a ellas, estando capacitado para atender una

variedad de situaciones que puedan presentarse.
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Tabla 36
Servicio ofrecidos

Servicios Descripcién Requisito
Atencion por Atropellos y traumas Ninguno /Opcional revision de
Atencion por Envenenamiento historia clinica si es paciente previo.

Atencion por reaccion alérgica

Atencion de Partos

Atencion por: Infeccion urinaria, obstruccion
urinaria, tratamiento paliativo contra el cancer

Emergencias

Seglin el caso revision de historia

Consulta | auscultar, tratamiento y medicacion oral o clinica/ analisis previos realizados
regular inyectable no mayor a 1 o 2 semanas

dependiendo del caso.

Calendario de vacunacion / revision

Vacunacién | Inmunizacion para canes y felinos de historia clinica de pacientes
regulares.
Eutanasia: Intervencion deliberada para poner fin | Requerird que se firme la
Eutanasia | la vida de un paciente que estd padeciendo autorizacion del procedimiento por

sufrimiento fisico y no tiene perspectiva de cura. | parte del duefio de la mascota.
(“Eutanasia”, s.f., RAE)

Cuadro de elaboracion propia

h. Medicion de productividad

La satisfaccion del cliente serd evaluada de la siguiente manera: se enviara
automaticamente una encuesta al terminar el servicio ofrecido por la ambulancia del
servicio de emergencias para mascotas, esta se visualizara en el aplicativo moévil.

La evaluacion incluira distintos aspectos, como el tiempo de respuestas desde la
solicitud hasta la llegada de la ambulancia, la calidad del cuidado brindado a la mascota
durante la intervencion, la claridad en la comunicacion por parte del personal veterinario
incluyendo las instrucciones del tratamiento que se debe de brindar a la mascota. También
se valorara el profesionalismo y amabilidad del equipo de atencion, asi como el estado de
limpieza e higiene de la ambulancia.

Adicionalmente se incluira, de forma optativa, una seccion que evaluara la experiencia
general del usuario con el aplicativo, que considere la funcionalidad y facilidad de uso,
permitiendo detectar fallos o mejoras necesarias en su disefio.

6.3.2 Precio

Para obtener los precios se considero lo siguiente:

a. Los precios promedio por atencion de las clinicas veterinarias, y centros
de urgencia veterinaria en horarios diurnos y nocturnos. El resultado
indicé que en horarios diurnos el precio por atencidén es de cincuenta
soles (S/.50), y la atencion nocturna en promedio noventa y tres (S/. 93).

b. La encuesta realizada a duefios de mascotas (unidad 5.7 encuesta a
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duerios de mascota pregunta siete (7), indica que el 55.40% de los duefios
de mascotas paga entre 51 a 90 soles por consulta, es decir sin considerar
costos adicionales por tratamientos y medicamentos.
c. En la encuesta realizada a veterinarios (unidad 5 seccion 5.3.2 pregunta
11), el (83.3%) indico que los duefios de mascotas estarian dispuestos
pagar entre S/100 a S/200 y el (16.7%) entre S/.200 a S/.300, siendo el
margen mas elevado al que estarian dispuestos a pagar por tratamiento.
En base a esto y a considerar costos adicionales en los que incurre el servicio al ser a

domicilio, se estimaron los siguientes precios (sin IGV):

Tabla 37
Precio de los servicios (sin IGV)
. . Precio Precio
Servicios .
diurno s/. nocturno s/.
Emergencias 155 200
Parto y eutanasias 175 201
Atencion 63 73
Vacunas 84 96

Cuadro de elaboracion propia

6.3.3 Plaza
6.3.3.1 Ubicacion del local

La base de las ambulancias, asi como la oficina administrativa se encuentran
ubicadas en Av. Paso de los andes en el distrito de Pueblo Libre a media cuadra de la
plaza de la bandera.

Un punto de gran importancia es la localizacion en avenida, por la conectividad con otras
calles ademas de considerar el ancho de las avenidas y que permiten una salida pronta de
las ambulancias como también el ingreso.

La distancia promedio de las clinicas veterinarias y centros de urgencia con las
que se planea asociar el servicio se encuentran aproximadamente a 4 km (6 km como
maximo) y el tiempo promedio de recorrido del punto base a estas es, en promedio, de 17
minutos, como se muestra en los resultados de la seccion 5.5.3.1. correspondiendo,
ademads, con el tiempo promedio de recorrido de las ambulancias indicado por las
aseguradoras las cuales estiman 20 minutos (Pacifico seguros, 2019; Suiza Lab, 2020); y
con el tiempo estimado por “reglamento de Transporte Asistido de Pacientes por Via

Terrestre” (Ministerio de salud, 2005) de 30 minutos.
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Ilustracion 43

Punto base, clinicas veterinarias y centros de urgencias veterinarios a un radio de 4 a 6
km
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Ilustracion 45
Distritos de la zona 6 Jesus Maria, Lince, Pueblo Libre, Magdalena y San Miguel que
abarca el proyecto
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6.3.3.2 Canales de venta

El servicio de Pet SOS, estara disponible a través de los siguientes canales digitales:
a. WhatsApp

Funcionara como canal directo de comunicacion. A través de esta aplicacion, los
usuarios podran hacer consultas, solicitar servicios, coordinar emergencias y recibir
indicaciones del equipo veterinario en caso sea necesario (dado que todo registro de
tratamiento, procedimiento y medicamentos se podra acceder por medio de la app de Pet
SOS).

Ademas, se incluird un acceso directo a WhatsApp desde la pagina web y desde redes
sociales, asi como promocion de la app de PetSOS. Esto facilitard que los usuarios
comiencen una conversacion con un solo clic.

b. Redes Sociales

Facebook e Instagram seran medios de promocion y canales complementarios
de comunicacion y atencion. Las personas podran escribir directamente por mensaje y

seran derivadas a WhatsApp o a la aplicacion movil, segiin corresponda.
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c. Pagina Web

Los usuarios encontraran toda la informacién necesaria. En el sitio web se
explicara claramente los servicios ofrecidos, como funciona la atencion, los horarios en
los que se atiende (8:00 a.m. -4:00 p.m. y el turno nocturno 9:00 p.m. -5:00 a.m. de lunes
a domingo), las zonas y area en las que opera, asi como los métodos de pago (crédito y
débito).
Adicionalmente se incluira el nimero de contacto y un cdédigo QR para que los usuarios
puedan descargar directamente la aplicacion movil, la cual serd esencial para poder
solicitar ayuda en situaciones de emergencias, reservar citas, tratamientos post
operatorios, asi como acceder a la historia clinica de la mascota.

d. Aplicativo Movil

Serd uno de los canales mas importantes. Desde la app, los usuarios podran pedir
una ambulancia veterinaria, seguir el estado de la atencién en tiempo real, revisar el
historial médico de la mascota, descargar informes, recibir notificaciones y
adicionalmente agendar citas. Esta app estara conectada al sistema de CRM GVET, que
ayudara al equipo médico a organizar la atencion de forma rapida y ordenada.

6.3.4 promocion

Para dar a conocer el servicio se planted una estrategia basada en redes sociales,
herramientas digitales y campaias publicitarias.

e Elservicio contara con un encargado de redes sociales que se ocupara de manejar

Facebook e Instagram, siendo las redes principales que los usuarios utilizan.
En estas, se publicara contenido que sera de utilidad y atractivo para los usuarios,
en donde se explicard como funciona el servicio, qué tipo de atencion se brinda,
como solicitar el servicio, y se publicara casos reales (siempre con el permiso del
duefio de la mascota). También se publicaran promociones, avisos importantes y
consejos sobre el cuidado de las mascotas. Ademas, la comunicacion con los
usuarios sera una comunicacion respetuosa, clara y profesional, ya que se trata de
temas delicados relacionados con la salud animal.

e Para aumentar la visibilidad en los resultados de busqueda, se implementara una
estrategia de posicionamiento en Google (también llamada SEO), que consiste en
mejorar, los textos y contenido web para que aparezcan en los primeros lugares
cuando alguien realice una busqueda relativa a servicios veterinarios a domicilio,
asi como urgencias y emergencias veterinarias para mascotas en la zona 6.

e También se trabajara la presencia en Google, a través de una ficha de “Google My

119



Business”, que mostrara informacion relativa a los horarios de atencion, zona de
cobertura, direccion y el contacto. Esta herramienta permitird que las personas
encuentren el servicio rapidamente en internet.
Con relacion a las estrategias de redes sociales, se simularon dos campanas publicitarias
en redes sociales.

1. Laprimera con respecto a “reconocimiento de marca” que se llevara en Facebook
e Instagram. Esta campafia durara dos meses, (para este caso se simul6 desde el 4
de mayo hasta el 4 de julio) y tiene un presupuesto de 7000 soles. Se espera que
esta campafia logre mostrar el servicio a entre 21,000 y 60,000 personas por dia.
Su objetivo principal es dar a conocer la existencia del servicio, como funciona y
porqué es importante tanto para los duefios como para sus mascotas.

2. La segunda campafia estd relacionada a generar trafico hacia WhatsApp,
redirigiendo desde Facebook e Instagram. Esta campafia tiene duracion de un mes,
desde el 4 de mayo al 4 de junio, y cuenta con un presupuesto de 3000 soles. Su
objetivo es que las personas hagan clic en los anuncios y envien un mensaje
directo a WhatsApp para obtener mas informacion o pedir atencion veterinaria.

Ambas campafias son independientes, pero complementarias: primero se busca que las
personas conozcan el servicio, y luego se les invita a tomar accion, es decir a comunicarse

0 a usar la aplicacion.
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CAPITULO VII: PLAN DE OPERACIONES

7.1 Objetivo del plan de operaciones

El plan de operaciones tiene como objetivo establecer las actividades a corto
plazo que deben de realizar los equipos o areas para lograr los objetivos estratégicos de
la empresa. En este se detalla recursos necesarios, el cronograma y los resultados
esperados para cada accion.

7.2. Ficha técnica

Tabla 38
Ficha técnica del servicio
Nombre de Ia Servicio de atencion veterinaria, de emergencias y urgencias
empresa Pet SOS
Rubro Servicios de salud veterinaria

Personas de 18 a 65+ afios duefios de mascotas, que desean que sus mascotas
Clientes sean atendidas-a domicilio. Pertenecientes a los NSE A, By C de la zona 6 de
Lima metropolitana.

Servicio de atencion veterinaria a domicilio con vehiculos adaptados como
ambulancias, que cubre emergencias, urgencias y consultas regular,
garantizando una respuesta en menos de 30 minutos.

Descripcién del
servicio

Lugar Av. Paso de los Andes a media cuadra de la Plaza de la Bandera.
El local tiene un area total de 80 m?. Ubicado en un primer piso, cuenta con una

Caracteristicas fisicas . ,
planta dividida en 5 areas

Equipos Dos vehiculos adaptados como ambulancias.
Turno Diurno 8:00 a.m. - 4:00 p.m.

Horarios

Turno Nocturno 9:00 p.m. - 5:00 a.m.

Cuadro de elaboracion propia

7.3. Funcionamiento del local
7.3.1. Horario de atencion

De acuerdo con la informacién recopilada de los 40 centros de salud veterinaria,
(detallada previamente en el apartado 5.5.1 (tabla 15) y 5.5.3.1 (tabla 19)), los horarios
de atencion se establecerdn en dos turnos: el Turno Diurno 8:00 a.m. - 4:00 p.m., y el

turno nocturno, de 9:00 p.m. - 5:00 a.m., de lunes a domingo. Ademas, se asignara un
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dia de descanso rotatorio semanal a cada uno de los cuatro equipos de trabajo. Cada
jornada incluira un tiempo de almuerzo de una hora para el personal.
7.3.2. Turnos de trabajo del personal

Con el objetivo de garantizar la cobertura durante los 7 dias de la semana en
turnos diurnos y nocturnos, utilizando dos (2) ambulancias, se propone la siguiente
estrategia: para el turno diurno, se contempla la posibilidad de asociarse con clinicas
veterinarias, mientras que para el turno nocturno se recurrird a atender de forma privada,

en colaboracidn con centros de urgencia que operan las 24 horas los 7 dias de la semana.

Tabla 39
Turnos del personal
Horarios del personal
Dia de la Semana | Turno Diurno (8:00 a.m. - 4:00 p.m.) | Turno Nocturno (9:00 p.m. - 5:00 a.m.)
Lunes Equipo 1 (Atendiendo) Equipo 3 (Atendiendo)
Equipo 2 (Atendiendo) Equipo 4 (Atendiendo)
Martes Equipo-1 (Atendiendo) Equipo 4 (Libre)

Equipo 3 (Atendiendo) Equipo 2 (Atendiendo)
. Equipo 1 (Libre) Equipo 3 (Atendiendo)
Miéreoles Equipo 2 (Atendiendo) Equipo 4 (Atendiendo)
Jueves Equipo 1 (Atendiendo) Equipo 2 (Atendiendo)
Equipo 3 (Libre) Equipo 4 (Atendiendo)
Viernes Equipo 2 (Atendiendo) Equipo 3 (Atendiendo)
Equipo 4 (Atendiendo) Equipo 1 (Atendiendo)
Sabado Equipo 2 (Libre) Equipo 3 (Atendiendo)
Equipo 1 (Atendiendo) Equipo 4 (Atendiendo)
Domingo Equipo 2 (Atendiendo) Equipo 4 (Atendiendo)
Equipo 3 (Atendiendo) Equipo 1 (Atendiendo)

Cuadro de elaboracion propia

7.4. Capacidad de planta

El servicio de Pet SOS contard inicialmente con dos (2) ambulancias. El horario
de atencion sera de 16 horas diarias, distribuidas en turnos de 8 horas cada uno: uno diurno
y otro nocturno, cubriendo asi todos los dias de la semana (de lunes a domingo). Se estima
que atendera un promedio de 11 a 12 casos diarios como minimo, incluyendo

emergencias, citas programadas, vacunaciones y tratamientos.

122



Tabla 40

Plan de Operaciones - Capacidad de Planta

Recurso Descripcion Capacidad
z Vehiculos equipados
Numero de . ., . . .
ambulancias para brindar atencion (2) ambulancias equipadas con personal y equipo
. . veterinaria de veterinario
disponibles . .
emergencia a domicilio
Toma de decisiones ..
L. (1) Gerente que funge adicionalmente como
Gerente generales y estratégicas L.
administrador
de la empresa
. . Gestion de recursos (1) administrador conocimiento en veterinaria
Administrador
procesos
Personal Veterinarios con
— experiencia en atenciéon | (1) veterinario por ambulancia por cada turno (total 4)
veterinario

de emergencias

Personal técnico
y de apoyo

Técnicos veterinarios y
personal administrativo
de apoyo

(1) técnico veterinario/estudiante de veterinaria del
ultimo afio por ambulancia por cada turno. (total 4)

Horas operativas

Horario de atencion
disponible

De lunes a domingo.

16 horas diarias.

Horario Diurno: (8:00 a.m. - 4:00 p.m.)
Horario Nocturno: (9:00 p.m. - 5:00 a.m.)

Numero de
atenciones al mes

En base al punto de
equilibrio en unidades
mensual.

Punto de equilibrio 399 atenciones mensuales

12 atenciones diarias si se atiende los 7 dias de la
semana

(estas cantidades distribuidas entre las dos
ambulancias es: 6 aproximadamente.

18 atenciones diarias si se trabajan 260 dias al afio al
considerar feriados.

(estas cantidades distribuidas entre las dos
ambulancias es: 9 aproximadamente)

Numero de
atenciones al aio

En base al punto de
equilibrio en unidades
anual

4798 atenciones anuales

Tiempo
promedio de
respuesta

Tiempo estimado para
llegar a la ubicacion del
paciente tras recibir una
llamada de emergencia

20-30 minutos (en radio de 4- 6 km medido desde el
punto base)

Area geogrifica

Zonas geograficas
donde se brindan los
servicios de

Zona 6 de Lima Metropolitana, conformado por los
distritos de Jesus Maria, Lince, Pueblo Libre,

cubierta emeroencias Magdalena y San Miguel. Zona urbana de la ciudad
gene (4-6 km de radio desde el punto base)
veterinarias
Nimero de Cantidad de . .
. ) Minimo 12 entre estas: emergencias consultas
emergencias emergencias que se ., . .
. , regulares, vacunacion, tratamientos por dia.
atendidas pueden atender por dia

Equipamiento en
ambulancia

Herramientas,
medicamentos y
equipos disponibles en
cada ambulancia

Medicamentos para uso veterinario: medicamentos
para el dolor, infecciones, obstruccion urinaria,
tratamiento para el dolor (cancer), shock anafilactico,
envenenamiento, atencion de partos, medicamentos
utilizados para cirugia (fentanilo, sueros, entre otros);
vacunas para perro y gato.

Equipo de emergencias veterinarias: Monitor
multiparametros, ecografo portatil, incubadora,
termometro, mantas, mantas térmicas, camilla,
catéteres, equipo para cirugia menor, resucitador
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manual ambu, electrocauterio, oxigeno, succionador
de secreciones.

Sistemas de
gestion

Herramientas y

software utilizados para
coordinar el servicio y
gestionar la logistica

Software de gestion “GVET Software Veterinario”;
sistema de llamadas y asignacion de rutas

7.5. Proceso productivo

7.5.1. Cadena de valor

Ilustracion 46

Cuadro de elaboracion propia

Tustracion Cadena de valor

-

Actividades
de apoyo

L

Infraestructura de la empresa

o 1
Administracion de recursos humanos
\ i

T
|

T T T
Desarrollo de la tecnologia ]
|

I

:Abaslccirnicntol

Logistica
de entrada

Operaciones

T

I

I

I

| .
Logistica

de salida
1

Marketing

¥ ventas

Actividades de valor en

etapas anteriores

Actividades de valor en
etapas posteriores

Nota: Esquema de la cadena de valor, tomado de "Administracion de operaciones produccion y cadena de suministros 13a" (p. 456),
de Richard B. Chase, F. R. J ,2014, McGRAW-HILL

En el siguiente apartado se procede con el desarrollo de la cadena de valor.

Tabla 41

Actividades de apoyo y actividades primarias

Actividades de
apoyo

Actividad

Infraestructura
de la empresa

Encargados

Administradores

(Veterinario senior y

Administrador de

Descripcion
Asegura la viabilidad del servicio,
gestionando la calidad, el
mantenimiento de vehiculos y equipos
ademas de cerciorarse del cumpliendo

Empresas . .
p ) con normativas legales y de sanidad.
Se encarga de la seleccion,
. . reclutamiento capacitacion
Gestion de Reclutamiento ., ’ P Y
retencion de personal, asegurando que
Recursos efectuado por los i .
o todos estén actualizados en el uso del
Humanos administradores .
CRM, tecnologia y protocolo de
atencion de emergencias.
C Desarrolla y mantiene la aplicacion
Servicio técnico . . R
Desarrollo . movil y el sistema de geolocalizacion
. proporcionado por . !
Tecnologico para una respuesta rapida y eficiente a

terceros.

las emergencias.
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Se encarga de la adquisicion de

Efectuadas por el equipos médicos portatiles y el
Adquisiciones . . .
(Compras) Administrador y mantenimiento de las ambulancias
veterinario senior para asegurar el funcionamiento
adecuado del servicio.
Actividad Encargados Descripcién

Logistica de

Recibe las emergencias a través de la
app o llamadas, ingresando los datos

Entrada Administrador de turno | en el CRM (Gvet) y asignando
:(Canal de . , o

., ambulancia seglin la prioridad de la
Recepcion)

emergencia.

Logistica de
Entrada:
Comunicacion
con el Equipo

Administrador de turno
y Veterinarios

Recibe y coordina la informacion de
las emergencias, asegurando que los
veterinarios y  asistentes  estén
preparados para la atencion. Ademas
de programar citas para consultas
regulares.

La ambulancia mas cercana se dirige a

de marketing digital

Operaciones: L la emergencia, realiza el triaje,
Veterinarios y . . .
Proceso de Asistentes proporciona  atenciébn 'y, si es
Actividades Emergencia necesario, traslada a la mascota a la
rimarias clinica veterinaria.
P Documenta = el tratamiento y
Overaciones: diagnostico en el software Gvet,
P . asegurando la continuidad de la
Documentacion Veterinarios r . .
Tratamiento atencion y compartiendo informes con
y el duefio de la mascota a través de la
app moévil.
Envia una encuesta de satisfaccion al
Logistica de Aplicativo propietario de la mascota a través de
gSali da /Administrador de la app, recolectando informacion
turno sobre el servicio, tiempo de respuesta
y calidad del cuidado brindado.
Promueve el servicio en redes sociales
.. . (Facebook, Instagram), gestionando
. Servicio proporcionado . A o .
Marketing y publicaciones y campafias, ademas de
por terceros: encargado y Ly \
Ventas optimizar la visibilidad a través de

SEO y actualizacion de los horarios en
Google My Business.

Cuadro de elaboracion propia

7.5.2 Descripcion de las actividades de apoyo:

7.5.2.1 Infraestructura de la empresa:

La infraestructura de la empresa estd compuesta por las areas administrativa y
gestion. En estas areas se garantiza la viabilidad del servicio, asi como la gestion de la
calidad, la cual abarca la supervision y el mantenimiento de la vehiculos y equipos,
asegurando que se mantengan en un nivel Optimo y funcional. Ademas, de garantizar el
cumplimiento de los estandares de sanidad e higiene establecidos, asi como por el respeto
a las normativas legales tanto para el transporte de animales como para la atencioén

médica.
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En esta seccion se encuentran el administrador y gerente como también otro

administrador para el segundo turno: uno con formacion en veterinarias, cuya experiencia

en medicamentos y procedimientos en salud es crucial para ofrecer una atencion adecuada

a las mascotas, y el otro administrados con formacion en administracién de empresas.
7.5.2.2 Gestion de recursos Humanos:

Esta area se encarga de la seleccion, reclutamiento y retenciéon de personal
necesario para la operacion del servicio. El equipo estara compuesto por veterinarios
capacitados en emergencias, estudiantes de ultimo afio de veterinarias y/o técnicos
veterinarios y personal administrativo.

La capacitacién continua serd fundamental para asegurar que todos los empleados se
mantengan actualizados en el uso de tecnologias como el CRM vy la aplicacion movil, asi
como los protocolos de atencidn en emergencias y la gestion de turnos para el
funcionamiento 16 horas los 7 dias de la semana del servicio.

7.5.2.3 Desarrollo tecnologico

Esta area busca garantizar una respuesta rapida y efectiva; por ello, el desarrollo
y mantenimiento de la aplicacion movil serd esencial para la recepcion de emergencias.
La geolocalizacion es también un factor importante; en el futuro se implementara un
software de geolocalizacion mas complejo, pero debido a que este proyecto iniciard y
operaré en una zona reducida y que, ademas, cuenta con dos (2) vehiculos, se utilizaran
rastreadores de GPS para cada vehiculo.

7.5.2.4 Abastecimiento (Compras):
Area encarga del adecuado abastecimiento de recursos, incluyendo la adquisicion de
suministros veterinarios a los laboratorios y equipos médicos portatiles especializados
para las ambulancias.
En esta seccion también se considera el mantenimiento regular de las ambulancias,
esenciales para evitar fallos operativos y garantizar la seguridad tanto del personal como
de las mascotas.
7.5.3 Descripcion de las actividades primarias:

7.5.3.1 Logistica de entrada (o interna):
El servicio estara disponible a través de una aplicacion movil, que les permitira a los
usuarios solicitar el servicio de emergencias para mascotas de forma rapida.
Adicionalmente, cuenta con la opcion integrada de llamar a la central del servicio para
comunicar la situacion de la mascota.

El personal administrativo de la central registrard manualmente los datos en el CRM,
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utilizando en este caso Gvet Software veterinario.
La ambulancia se asignara en funcion de la prioridad de la emergencia, es decir por medio
de triaje que permite diferenciar segiin su gravedad entre emergencias y urgencias.
7.5.3.2 Comunicacion con el equipo:
La central, conformada por el administrador de turno, se encargara de recopilar los datos
de las llamadas y solicitudes a través de la app. En funcién de la informacion recibida:
a) Sies una emergencia o urgencia, se encargaran de comunicar a los veterinarios y
asistentes, coordinando qué medicamentos adicionales llevar o qué medidas tomar
antes de salir del punto base.
b) Si se trata de una consulta regular o vacunacion, se ingresaran los datos en el
software GVET para programar la atencion.
El objetivo principal de esta seccion es la recopilacion eficiente de informacion critica
para actuar rapidamente y asignar los recursos adecuados a la emergencia.

7.5.3.3 Operaciones:
Al empezar inicialmente con dos (2) ambulancias, se utilizaran los siguientes criterios de
asignacion.

1. Si las ambulancias se encuentran en trayecto de retorno de una atencién, la
ambulancia mas cercana a la emergencia sera enviada primero, siempre que el
equipo, medicamentos y esterilizacion se efectiien previamente, estén disponibles
y sean los adecuados para tratar la emergencia.

2. Al llegar a la localizacion, se procede con el triaje y el personal transferira a la
mascota (paciente) a la ambulancia, donde se administrara el tratamiento y
cuidados necesarios.

3. Se procede con la evaluacion inicial (toma de signos vitales, conciencia etc.), y se
proporciona el tratamiento pertinente.

4. Si la condicion de la mascota no mejora, se notificard a la clinica veterinaria
mientras se inicia el traslado. El veterinario junior cumple las funciones de ayudar
a estabilizar a la mascota, para luego, una vez estabilizada la mascota, proceder
con el traslado, cumpliendo adicionalmente con la tarea de conducir hacia la
clinica veterinaria asociada.

5. La documentacion y tratamiento administrativo, del diagnodstico preliminar,
prescripciones y procedimientos realizados se documentaran en el software de
GVET para garantizar la continuidad de la atencion al llegar a la clinica. Ademas,

se compartirdn estos informes en formato PDF e imagenes en la cuenta del duefio
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de la mascota en el aplicativo mévil.

6. Una vez se llegue a la clinica veterinaria o centro veterinario de urgencias, el
personal médico del servicio trasfiere a la mascota (paciente) al personal del
centro veterinario.
7.5.3.4 Logistica de salida:

Al concluir el servicio, se enviard una encuesta al propietario de la mascota a
través de la aplicacion para recoger comentarios sobre el tiempo de respuesta, el cuidado
brindado durante la emergencia y el comportamiento del personal.

7.5.3.5 Marketing y ventas:

El encargado de marketing serd responsable de gestionar la presencia del servicio
en las redes sociales, tales como Facebook e Instagram, publicando contenido relevante
como videos, imagenes e historias sobre el servicio, la atencién proporcionada y las
promociones disponibles.

Ademas, se fomentara la interaccion con los usuarios siguiendo un protocolo adecuado,
dado que el servicio esta relacionado con la salud animal y debe de tratarse con especial
cuidado.

También se utilizaran estrategias SEO (optimizacion de motores de busqueda) para
aumentar la visibilidad del servicio, y se mantendra actualizado el perfil en “Google My
Business” con los horarios de atencién.

7.6 Caracteristicas fisicas del local

El local tiene una superficie de 80 m?, con la opcion de anexar un area adicional
de 6x5 m? Estd distribuido en cinco espacios principales: estacionamiento, zona de
almacenamiento, bafio y una planta abierta donde estard ubicada la zona de esterilizacion
y la oficina administrativa.

7.6.1 Zona de recepcion de las ambulancias

Esta area constituye la entrada principal del local y esta disefiada para el
estacionamiento de hasta tres vehiculos. Incluyendo un lavabo para exterior que facilita
el aseo de las ambulancias. En esta zona también se ubicardn las ambulancias y se
destinard como espacio de espera para el personal médico veterinario, quienes dispondran
de sillas y una loza para su comodidad. La zona esta parcialmente cubierta con tejas de
fibrocemento (Eternit), dejando un espacio de aproximadamente 30 CM en el perimetro
para asegurar una correcta ventilacion. Ademas, el estacionamiento adyacente cuenta con

un tejado de tipo sol y sombra.
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7.6.2 Zona de esterilizacion de instrumentos

Esta area, contigua al estacionamiento, da ingreso a la zona administrativa de la
empresa. Esta equipada con un pozo a tierra, cocina a gas, horno, lavabo, estanterias para
almacenamiento y una loza de cemento. También dispone de un sistema de ventilacion
con ducto y extractor de vapor y calor, que los dirige directamente al exterior.
7.6.3 Zona administrativa

En esta zona se encuentra el administrador de turno, quien dispone de un
escritorio, silla, computadora, impresora y estantes para almacenar documentacion. Esta
area esta organizada para facilitar las tareas administrativas y el manejo de la informacion
de forma eficiente.
7.6.4 Servicios higiénicos

El servicio higiénico incluye inodoro, lavabo y ducha para el personal,
permitiendo su aseo en caso de que sea necesario debido a situaciones puntuales
relacionadas al trabajo. El bafio sera mixto y estara debidamente equipado.
7.6.5 Almacén

El almacén esta destinado al almacenamiento de medicamentos, insumos
refrigerados y utensilios esterilizados por autoclave para reposicion y uso inmediato. Se
encuentra en la zona posterior del local, ventilado mediante un tragaluz ubicado en zona
esquinada, lo que garantiza su ventilacion natural y mantiene el area protegida del calor

y la exposicion directa del sol.
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Iustracion 47
Plano de planta del primer piso

Almacén
de
medicam

Servicios
Higiénicos

Zona
administrativa

Zona de
esterilizacion
de instrumentos

Cuadro de elaboracion propia

130



Ilustracion 48
Estacionamiento

Cuadro de elaboracion propia

Ilustracion 49
Zona de esterilizacion de autoclaves y zona administrativa
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Iustracion 50
Servicio higiénico

Cuadro de elaboracion propia

Tlustracion 51
Zona de almaceén de medicamentos

Cuadro de elaboracion propia
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7.7 Requerimientos productivos
Los equipos y medicamentos con los que debe contar permanentemente la

empresa para su correcto funcionamiento se mencionardn a continuacion:

Tabla 42
Requerimientos productivos

Categoria Elemento
Dipirona, Meloxicam, Tramadol, Cloxapram, Fentanilo, Diazepam, Atropina,
Vitamina K, Dexametasona, Cloroprofenpiridamina maleato, Adrenalina,

Medicamentos Analépticos, Oxitocina, Gluconato de calcio, Etamsilato 12,5%, Pentobarbital,
Penicilina, Estreptomicina, Furosemida, Enrofloxacina.
Sueros Cloruro de sodio, Dextrosa, Lactato de Ringer.
Catéteres Catéter estéril, Catéter 24G x 3/4, Equipo de venoclisis.
Adhesivos y Vendaje gasa autoadhesivo, Esparadrapo, Sdbana desechable camilla, Algodon,
vendajes Gasas, Gasa absorbente, Gasa parafinada.
Oxigeno Oxigeno medicinal.
Jeringas Jeringas y sondas urinarias.
Guantes Guantes asépticos.
. iy Hipoclorito de sodio (Lejia o cloro), Desinfectante de amonio cuaternario,
Desinfeccion Pinesol.

Hoja de bisturi 11, Hoja de bisturi 14, Hoja de bisturi 15, Bolsas de
esterilizacion para autoclave, Sellador de bolsa, Mascara de rescate, Torniquete
de goma latex, Tijera Mayo, Tijera de cirugia, Mango de Bisturi 3, Mango de
Bisturi 5, Pinza Mosquito, Pinza Sutura, Porta agujas Mayo, Termometro digital
Equipo flexible, Manta térmica repelente al agua, Transformador, Ecdgrafo portatil,
Electrocauterio, Monitor multiparametros, Transportadora de vacunas,
Succionador de secreciones, Refrigerador, Horno calor seco, Autoclave 18 1t,
Resucitador AMBU con bolsa de reservorio, Incubadora, Maquina de corte
inalambrica, Estetoscopio, Camilla Rigida, Camilla Telescopica

Equipos de Computo, Sillas, Celular alta gama, Celular gama media, Tablets,
Impresora, Computadora I5.

Cuadro de elaboracion propia

Muebles y enseres

7.8 Cronograma de Implementacion

A continuacidn, se mostrara el cronograma desde la creacion de la sociedad hasta
el inicio de las actividades del servicio de emergencia y atencion para mascotas.
El tiempo aproximado desde la creacion hasta el inicio de actividades es de 6 meses

aproximadamente.
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Tabla 43
Cronograma de implementacion
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7.9. Indicadores de control

del cliente

del Cliente

/ (Ntmero total de

encuestas realizadas)
*100

calidad del cuidado.

Tabla 44
Indicadores de control
, Indicador alor " qa N o]
Categoria G d? Ve d?’ Formula Accion en caso de desviacion Objetivo
control / kpi | referencia
Si es baja, mejorar condiciones laborales y |Asegurar que el personal se sienta motivado y
iy, ambiente de trabajo. Mejorar las condiciones | comprometido, esto se reflejard en una mejora en el
Planeacion . . . . s <
L . Tasa de (Empleados que | laborales: ofrecer horarios mas flexibles, mejorar la | servicio de atencion de las mascotas
estrategica -y o o -y . .
retencion de | 80% - 90% | permanecen / Total | compensacion economica. Fomentar un ambiente
en recursos « v N . .
humanos empleados de empleados) * 100 | laboral positivo: crear un ambiente colaborativo de
apoyo 'y que promueva el bienestar de los
empleados.
Un desempefio inferior al 100% ~debe ser Proporcionar al menos dos capacitaciones al afio.
considerado como motivo. de andlisis. [Esta
e (personal con dos| .. . .
Planeacion . situacion puede compensarse si, dentro del area
2l Personal capacitaciones al | ., " .
estratégica . o ~ clinica, se promueve una "adecuada transferencia
capacitado al 80% afno/ . i . ,
€n recursos ~ de conocimientos”. Un ejemplo de ello podria ser la
afio personal total de la o . .
humanos ok organizacion de seminarios internos, o la
clinica) *100 oy A Ay
elaboracion de manuales de capacitacion dirigidos
al personal.
(Numero de Mide la satisfaccion general de los clientes con el servicio,
P encuestas con | . . o . . . | basandose en las encuestas enviadas al terminar el servicio,
- " Indice de . - 0. Si es baja (<80%), revisar aspectos del servicio . . .
Satisfaccion . . o ,, | calificacion positiva) . . estas evaluan tiempo de respuesta, el cuidado brindado y el
Satisfaccion | 80% - 90% como tiempos de respuesta, actitud del personal y

comportamiento del personal

Ventas

Indice de
Ventas
Realizadas

1.0 (Meta
alcanzada)

(Numero de ventas

realizadas) /
(Numero de ventas
proyectadas)

Si el indice es menor a 1.0, buscar estrategias de
marketing o promociones para aumentar ventas.

Si el Indice es igual a uno: Indice = 1,0 significa que se
alcanzé exactamente el numero de ventas o servicios
brindados planeados.

Si el indice es menor a uno: Indice < 1,0 significa que las
ventas estan por debajo de la meta establecida

Si el indice es mayor a uno: Indice > 1,0 significa que las
ventas realizadas superaron la meta establecida. Esto es
positivo ya que se superaron las expectativas, pero es
necesario analizar si estas ventas se lograron por
circunstancias excepcionales o si realmente pueden
mantener a ese crecimiento en el futuro.

Extraido de (Universidad Nacional Auténoma de México et al., 2023)
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CAPITULO VIII: PLAN LEGAL

8.1. Constitucion de la empresa
8.1.1. Forma societaria

La empresa con nombre Pet SOS sera constituida como Sociedad Andénima
Cerrada (SAC), esta se rige bajo la Ley N° 26887 “Ley General de Sociedades”, a
continuacion, se mencionara brevemente los puntos de mayor relevancia con relacion a
“Reglas aplicables a todas las sociedades” y a la “sociedad anénima cerrada”.

Libro Primero. Reglas aplicables a todas las sociedades
Articulo 22 Los aportes:

De acuerdo a los establecido, cada socio tiene la obligacion de cumplir con lo
que se haya comprometido a aportar al capital social de la empresa. (...) en cuanto al bien
aportado, este se trasferira en propiedad de la sociedad. En caso que el aporte consista en
bienes no dinerarios, dicho aporte se considera al momento de la firma de la escritura
publica correspondiente ((Ley General de Sociedades, libro primero, Art.51,1997).

Articulo 23 Aportes Dinerarios:

Los aportes de dinero deberan de ser desembolsados conforme a las condiciones
y plazos estipulados en el pacto social. Si el aporte de dinero se realiza al constituir la
sociedad o al realizarse un aumento de capital, dicho dinero debera de ser depositado en
una entidad bancaria o financiera del sistema financiero nacional y con la firma de la
escritura publica correspondiente. (Ley General de Sociedades, libro primero, Art. 23,
1997).
Articulo 24 Gastos Necesarios:

Al ser entregada la escritura publica de la sociedad, y aunque no se haya
culminado el proceso de inscripcion en el registro, el dinero depositado, puede ser

utilizado por los administradores para atender gastos necesarios de la sociedad. (Ley

General de Sociedades, libro primero, Art. 24, 1997).
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Articulo 25 Entrega de aportes no dinerarios:

En caso de bienes inmuebles aportados, la entrega se considera efectuada al
momento de otorgarse la escritura ptblica en la que se detalla el aporte (Ley General de
Sociedades, libro primero, Art. 25, 1997).

Articulo 26 Aportes no dinerarios sujetos a crédito:

Se refiere a los aportes que no son dinero, pero si un tipo de bien, como los titulos
valores o documentos de crédito. Si un socio aporta este tipo de documentos, el aporte no
se considerara completo hasta que el valor total del documento se pague por completo.
(es decir si el socio esta aportando algo que atn tiene una deuda asociada, no se cuenta
como un aporte completo hasta que se salde toda la deuda) (Ley General de Sociedades,
libro primero, Art. 26, 1997).

Ley General de sociedades: Libro segundo Sociedad Anénima, Seccion primera,
disposiciones generales: Articulo 51, en cuanto a “Capital y responsabilidad de los
socios”

El capital esta representado por acciones nominativas (aquellas acciones en las
que el titular esta registrado en el libro de la sociedad, permitiendo a la empresa tener
control y registro de los accionistas para efectos legales, fiscales o administrativos), “las
cuales son integradas por los accionistas, quienes no responden personalmente de las
deudas sociales” (Ley General de Sociedades, Libro segundo Sociedad Anoénima,
Art.51,2023).

Seccion séptima forma especial de sociedad anonima Titulo 1 Sociedad anénima
cerrada:

Segun lo establecido en la ley General de sociedades, una sociedad anénima
puede optar por el “Régimen de sociedad anénima cerrada (S.A.C)” si cumple con los
siguientes requisitos:

e Segun el Articulo 234, para que una sociedad pueda clasificarse como cerrada,
debe contar con un maximo de 20 accionistas y no debe tener acciones inscritas
en el “Registro Publico del Mercado de Valores”, lo que significa que no tienen
posibilidad de negociar sus acciones en la bolsa de valores (Ley General de
Sociedades, Libro segundo Sociedad Andnima, Art.234,2024).

e Articulo 235, establece que el nombre de la sociedad debe incluir la expresion
“Sociedad Anénima Cerrada” o por sus siglas “S.A.C”, para que quede claramente
identificada como tal. (Ley General de Sociedades, Libro segundo Sociedad

Anonima, Art.235,2024).
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e Articulo 247 Directorio facultativo, la sociedad puede decidir, a través de su
pacto social o estatuto, no tener directorio, para que esto ocurra debera ser por
acuerdo de la junta general segun los requisitos establecidos en la ley. (Ley
General de Sociedades, Libro segundo Sociedad Andnima, Art.247,2024).

8.1.2. Proceso de constitucion de la empresa
Segun la plataforma del estado peruano 2024, y el portal de SUNARP (2018) en el articulo

“Constituye tu empresa en seis pasos’” segin se menciona a continuacion:

Busqueda y reserva de nombre

Elaboracién del Acto Constitutivo (Minuta)
Abono de capital y bienes

Elaboracion de Escritura Publica

Inscripcion en Registros Publicos

AU N

Inscripcion al RUC para Persona Juridica

1. Biusqueda y reserva de nombre:

La reserva de nombre se realiza previamente a la creacion de la empresa,
facilitando la inscripcion de la empresa en el Registro de Personas Juridicas de la Sunarp.
El registrador publico calificard la reserva de nombre verificando en el registro si existe
alguna igualdad o coincidencia con otros nombres, denominacion, completa o abreviada
o razon social. Los requisitos para esta seccion son tener un usuario y contrasefia para
poder acceder al Sistema de Intermediacién Digital (SID -SUNARP).
2.El acto constitutivo es un documento formal mediante el cual los socios manifiestan
su decision de crear la sociedad o empresa. En este documento, se detallan las actividades
empresariales que la empresa llevaré a cabo, asi como su estructura societaria en la que
se organizard. El acto constitutivo “consta del pacto social y los estatutos, y a su vez se
nombra a los administradores, segun la caracteristica de la persona juridica elegida”
(Oherrera, 2018).

Los requisitos son:

a. Elnombre de la empresa debe haber sido reservado previamente, se debe presentar
la ficha de reserva de nombre (en formato PDF), la ficha de solicitud de
constitucion de empresa y los documentos de identidad de los socios fundadores

(o de los conyuges si es que aplica).
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b. Asesoria y elaboracién del documento: por medio del Centro de Desarrollo

Empresarial (CDE) del ministerio de produccién, se ofrecera asesoria (gratuita),
para la elaboracion del acto constitutivo. Los asesores se encargaran de redactar
la minuta de la empresa, detallando todos los aspectos legales necesarios para su
constitucion.

c. Notaria: Una vez redactado el documento debera ser llevado a una notaria la cual

dara fe de la autenticidad y veracidad del documento.

d. Presencia de los socios: no es requerimiento que todos los socios estén presentes,
solo uno de ellos o el titular de la empresa deberd acudir a Centro de Desarrollo
Empresarial (CDE) para iniciar la elaboracion del acto constitutivo

3.Abono de capital y bienes:

Al constituir una empresa o sociedad hay diferentes formas en las que se podra
aportar capital. El aporte de capital es la contribucién que los socios o accionistas hacen
a la empresa, y esta puede ser, en dinero o en bienes (como propiedades, muebles o
derechos de crédito).

a) Aporte en dinero: este debera ser respaldado por un documento emitido por una
entidad financiera nacional.

b) Aporte en bienes muebles e inmuebles:

e Bienes Inmuebles: como propiedades, la transferencia de este bien debera ser
inscrita en el registro publico correspondiente o formalizada mediante una
escritura publica que indique el traspaso de la propiedad.

e Bienes Muebles: como vehiculos, maquinaria o derechos de crédito: Estos se
acreditan mediante un informe de valorizacion detallado, en el que se coloca el
valor del bien y el criterio utilizado para determinar dicho valor.

4.Elaboracion de Escritura Puablica:

Redactado el documento del acto constitutivo, debera ser llevado a la notaria
para su evaluacion y posteriormente elevado a escritura publica por un notario publico.
De este modo, se genera la “Escritura ptblica de constitucion”, este documento debera
contener: firma y sello del notario, firma del titular o los socios, incluyendo, en caso de
ser necesario, las firmas de los conyuges.

S.Inscripcion en Registros Publicos:

El registro de la empresa o sociedad en el registro de personas juridicas de la

SUNARP es esencial para su existencia legal. Este registro puede realizarse en el Registro
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de sociedades, que abarca las sociedades andnimas cerradas y abiertas, las sociedades
comerciales de responsabilidad limitada, o en el Registro de empresa individual de
responsabilidad limitada. En la SUNARP la empresa o sociedad obtendrd un asiento
registral que se le conoce oficialmente como “persona juridica”.

6.Inscripcion al RUC para Persona Juridica

El “Registro Unico de Contribuyente (RUC)”, es un nimero que identifica a una
persona juridicas o persona natural como contribuyente. Este nimero contiene los datos
de identificacion fiscal y las actividades economicas que realiza la entidad. E1 RUC es
emitido por SUNAT y es esencial para que la empresa pueda cumplir con sus obligaciones
tributarias y fiscales.

8.2 Normas legales
8.2.1 Ley N° 26887 (Ley General de Sociedades)

La ley general de sociedades N°26887 del Pert, promulgada en 1997 y
modificada a través de los afios para adaptarse a los cambios econdémicos y empresariales,
es la encargada de regular la creacion, organizacion, funcionamiento y disolucion de las
sociedades en el pais.

Busca establecer las reglas que deben de seguir las personas juridicas para operar de
manera legal. Ademas, define los derechos y deberes de los socios y accionistas como
también, las funciones que cumplen los 6rganos encargados de la gestion y administracion
de las empresas. (“Ley General De Sociedades,” 1997)

8.2.2 Ley N° 29783 (Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo) y Decreto Supremo N°
005-2012-TR (Reglamento de la Ley N°29783)

Laley N°29783 tiene como objetivo promover la prevencion de riesgos laborales
y establece que los empleadores tienen por obligacion adoptar medidas preventivas para
proteger la vida, salud y bienestar de los trabajadores. Es aplicable a todos los sectores
econdmicos y de servicios, tanto en el &mbito privado como publico. Asimismo, establece
las disposiciones minimas de proteccion, permitiendo que empleadores y trabajadores
puedan acordar voluntariamente niveles superiores de seguridad y salud en sus centros de
trabajo (Ley N° 29783 Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, 2011)

Complemento de esta ley es el Decreto Supremo N°005-2012-TR que aprueba
el reglamento de la ley previamente mencionada, en este se detallan los mecanismos que
deben implementarse para su aplicacion. (Reglamento de la Ley N°® 29783 Ley de
Seguridad y Salud en el Trabajo Decreto Supremo N° 005-2012-TR, 2012).
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8.2.5 Ley N° 29733 (Ley de Proteccion de Datos Personales)

La ley de proteccion de datos personales Ley N °29733, tiene como finalidad
garantizar la proteccion de los datos personales, a la privacidad y al adecuado tratamiento
de informacion de todas las personas naturales.

El tratamiento de los datos solo puede realizarse con el consentimiento libre, expreso e
informado del titular de los datos (Silva & Silva, 2025).

Se entiende como dato personal la informacion que identifique o haga identificable a una
persona, como: su nombre, imagen, nimero de documento de identidad, firma, domicilio
o incluso voz. La persona a la que estos datos pertenecen, es considerada titular de los
datos personales y sus derechos deben de ser respetados conforme a lo establecido por
ley.

Segun el reglamento de la ley N° 29733 “Principios rectores” y como
menciona Silva & Silva, (2025), los principios que rigen esta ley son los siguientes:

a) Articulo 4 Legalidad: el tratamiento de los datos debe realzarse conforme a lo
establecido por ley, sinrecurrir a medios fraudulentos, desleales o ilicitos.

b) Articulo 5 Consentimiento: el uso de los datos personales requiere la
autorizacion previa, libre, expresa e informa de su titular.

¢) Articulo 6 Finalidad: La recoleccion de datos debe de tener una finalidad
determinada, explicita y licita, la cual debe ser informada al titular.

d) Articulo 7 Proporcionalidad: Solo se deberan recopilar los datos estrictamente
necesarios en relacion con la finalidad para la cual son tratados, evitando el exceso
de informacion.

e) Articulo 8 Calidad: Los datos personales deben ser veraces, exactos,
actualizados y adecuados para el proposito con el que fueron recopilados.

f) Articulo 9 Seguridad: Se debe implementar medidas técnicas, organizativas y
legales adecuadas para proteger los datos personales, evitando accesos no
autorizados, alteraciones indebidas, pérdida de informacion o tratamientos no
permitidos, como la venta ilegal de datos.

g) Articulo 10 Disposicion de recursos: Los titulares de los datos deben tener
acceso a mecanismos efectivos para ejercer sus derechos, presentar reclamos o
solicitar la correccion, cancelacion o actualizacidon de su informacion personal.

h) Articulo 11 Nivel de proteccion adecuado: cuando los datos deben de ser
almacenados o tratados fuera del territorio peruano, se debe de garantizar que el

pais receptor cuente con un nivel de proteccion equivalente o adecuado al exigido
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por la legislacion peruana.
La presente ley influye directamente en el tratamiento de los datos personales de los
usuarios, los duefios de mascotas, al contarse con una base de datos y utilizarse un
software CRM (Gvet).
8.2.7 Decreto Supremo N° 013-2013-PRODUCE (Texto Unico Ordenado de la Ley de
Impulso al Desarrollo Productivo y al Crecimiento Empresarial) y Decreto Supremo
N°008-2008-TR (Reglamento de la Ley MYPE)

El Decreto Supremo N°013-2013 PRODUCE, aprueba un texto unico ordenado
0 (TUO) de la ley de Impulso al Desarrollo Productivo y al Crecimiento Empresarial. El
TUO es un documento legal que recopila de manera sistemdtica todas las normas,
modificaciones y actualizaciones de estas, facilitando su consulta. (Texto Unico
Ordenado De La Ley N° 27444, 2017)

Este decreto busca establecer un marco normativo orientado a fomentar la
competitividad y el desarrollo. de las micro, pequenas (y medianas) empresas. Estas
politicas estan orientadas a mejorar el acceso al mercado, fomentar la inversion privada,
impulsar el emprendimiento y fortalecer la organizacion empresarial para lograr su
crecimiento sostenible (Decreto Supremo N°013-2013 PRODUCE, 2013).

Mientras que el Decreto Supremo N°008-2008 -TR, es un decreto que
reglamenta el régimen laboral especial para las MYPE, aplicable a aquellas empresas
formalmente inscritas en el registro de la Micro y Pequena empresa (REMYPE). Este
reglamento establece condiciones laborales diferente al del régimen general para las
MYPES, como beneficios sociales simplificados como vacaciones, gratificaciones y CTS
proporcionales. Su finalidad es la formalizacién dentro del sector MYPE (Garcia Pérez

& Pasco, 2008).

Consideraciones para el servicio
El servicio cumple con las caracteristicas para ser categorizado como micro/pequefia
empresa estara acogido a este régimen laboral durante los dos primeros afios debido a

que, en el tercer afo al superar el limite, pasara al régimen general.

8.3. Licencias y permisos
8.3.1. Certificado de Inspeccion Técnica de Seguridad en Edificaciones (ITSE)
Al realizarse la inspeccidn técnica, se otorga un acta de diligencia, documento

cuyo formato es aprobado por el “Centro Nacional de Estimaciéon, Prevencion y
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Reducciéon de Riesgo de Desastres” o CENEPRED. Este documento es entregado al
administrador por el inspector, en este se sefiala las observaciones que se hayan detectado.
Siendo riesgo alto o muy alto que deben de ser subsanados rapidamente.

Al cumplir con las observaciones, se otorga un documento emitido por la
municipalidad con el que se certifica que el establecimiento comercial cumple con los
requisitos y medidas de seguridad para su funcionamiento o certificado ITSE, este
documento también conocido como “Certificado de Defensa Civil”, documento oficial
emitido por las municipalidades que constata si una edificacion cumple con las
condiciones minimas de seguridad, con el fin de prevenir o reducir riesgos ante posibles
siniestros (Municipalidad Distrital de Pueblo Libre, 2023; Biomagnetismo Médico Salud,
2022).

Estos son los requisitos generales para solicitar el certificado:
Plano de ubicacion
b. Plano de arquitectura incluyendo distribuciéon de ambientes, aforo por areas,
instalaciones eléctricas y cuadro de cargas y pozo de puesta a tierra.

c. Protocolo de Operatividad y Mantenimiento de Equipos de Seguridad
d. Plan de Seguridad
e. Certificado vigente de Medicion de Resistencia del Pozo a Tierra

f. Planos de Sefalizacion y Rutas de Evacuacion

El tiempo de duracién del certificado ITSE es de 2 afios y tiene un costo, para riesgo Alto,
de 335 soles.
8.3.2. Licencia de funcionamiento

Documento legal emitido por la municipalidad que otorga la facultad para el
desarrollo de actividades econdmicas dentro de su jurisdiccion siendo, ademas, requisito
fundamental para operar legalmente en un distrito. Con esto se busca que se cumplan
regulaciones municipales, seguridad de la comunidad, evitar sanciones, contribuir al
control fiscal, promover la transparencia y facilitar las relaciones comerciales.
La licencia tiene vigencia indefinida y los requisitos solicitados son los siguientes:

a) Solicitud de licencia de funcionamiento: documento en el que se solicita la
licencia declarando que la informacién contenida en esta es verdadera
(declaracion jurada). Debe de incluir DNI'y RUC.

b) Certificado de vigencia de poder (sélo para personas juridicas): certificado que

demuestra que se tiene poder legal para actuar en nombre de la empresa. Este
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documento es emitido por SUNARP. Se requiere nombre, denominacion o razéon
social, precisando el numero de partida registral.
¢) Croquis de ubicacion, indicando calles cercanas, avenidas y puntos de referencia,
planos de arquitectura y célculo de aforo (plano del local en el que se muestra
como esta distribuido internamente como oficinas, bafios y areas comunes),
calculo del aforo, plano de instalaciones eléctricas.
d) Protocolo de seguridad del establecimiento en el que se indique la sefalizacion,
extintores salidas de emergencia entre otros.
Segun la matriz de riesgo y Texto unico de procedimientos administrativos, para Pueblo
Libre, el servicio seria clasificado como de riesgo alto y se deberé pagar por el derecho a
tramite 371.70 soles como se muestra en el ANEXO 6.
8.4. Obligaciones tributarias
8.4.1. Impuestos
8.4.1.1 Régimen MYPE tributario (RMT):

El régimen RMT, esun régimen tributario de formalizacion flexible que facilita
el cumplimiento de las obligaciones tributarias para las micro y pequefias empresas. Este
régimen estd dirigido tanto a personas naturales como juridicas que desarrollen
actividades empresariales generadoras de renta de tercera categoria.

Aplicacion en el proyecto:
Segin lo establecido por la normativa vigente, podran acogerse al RMT aquellas
empresas cuyos ingresos netos anuales no superen las 1700 UIT, equivalentes a S/.
9,095,000 del presente afio (2025). En este sentido, el servicio que la empresa Pet SOS
brindaré calificaria para poder acogerse a este régimen, en tanto cumple con los criterios
establecidos en cuanto a naturaleza juridica y nivel de ingresos anuales al no superar el
limite establecido durante los dos primeros afios antes de realizar el transito tributario a
la categoria de Régimen general.
8.4.1.2 Comprobantes permitidos en el Régimen MYPE Tributario:
Tipos de comprobantes de pago que se permiten y favorecen la operatividad formal de la
empresa son los siguientes:
e Facturas: transacciones entre empresas, contribuye al IGV de manera
desglosada, sustenta gastos, costos y deducciones tributarias (SUNAT,2022).
¢ Boletas de venta: para transacciones minoristas y ventas al consumidor final, es
decir para personas naturales que no tienen RUC, no sustenta gastos tributarios ni

deducciones fiscales (SUNAT,2022).
144



o Tikets o cinta emitida por maquinas registradoras: similar a la boleta de venta
destinadas al consumidor final, son emitidos principalmente por POS, para
negocios con atencion al publico de forma masiva. No se tendra derecho a ejercer
crédito fiscal ni sustentar gasto, costo o deducciones tributarias (Orientacion
SUNAT, Ticket O Cinta Emitida Por Maquina Registradora, 2022).

e Notas de crédito: Son documentos emitidos por el vendedor al comprador con el
proposito de recuperar importes a favor del cliente. A través de este documento,
se notifica al comprador. Que se le realizard un abono correspondiente a su cuenta,
ya sea por devoluciones, descuentos o errores de facturacion (Adobe,2025.)

e Notas de débito o nota de cargo: Documentos emitidos por el vendedor a un
comprador mediante los cuales se informa sobre obligaciones de deuda
pendientes. Este instrumento permite adicionar cargos a una factura previamente
emitida, reflejando un aumento en el monto adeudado (Adobe,2025)

e Guias de remision (remitente y trasportista): las guias sean de remitente o de
transportista, son documentos que respaldan el traslado de bienes. La guia de
remision (remitente), es emitida por el propietario de los bienes al momento de
iniciar su traslado, ya sea por motivos de venta, transformacion o traspaso. En
tanto la guia de remision emitida por el transportista, respalda el traslado de bienes
de un punto a otro por el encargo de diferentes remitentes (Reyes & Asociados,
2022; Senda Ti Solutions S.A.C., 2023).

8.4.1.3 Libros Contables del Régimen MYPE Tributario:

Los libros contables son llevados segin el nivel de ingreso obtenido en el

ejercicio, la clasificacion seria la siguiente:
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Tabla 45
Libros contables segun el nivel de ingreso

Nivel de ingresos netos anuales | Equivalencia en soles | Libros contables obligatorios
Hasta S/. 1,605,000 | Registro de ventas

Hasta 300 UIT Registro de compras

Libro Diario (formato simplificado)
Mas de S/.1,605,000 | Registro de ventas

Hasta S/. 2,675,000 | Registro de compras

Libro Diario

Libro Mayor

Mas de S/.2,675,000 | Registro de ventas

Hasta S/.9,095,000 Registro de compras

Mas de 500 UIT hasta 1700 UIT Libro Diario

Libro Mayor

Libro de Inventario y Balances
Extraido de Taya, S. (2025, Enero 3). Régimen Mype Tributario (RMT).DeContador. Cuadro de elaboracion propia.

Mas de 300 UIT hasta 500 UIT

8.4.1.4 Obligaciones tributarias que deben de pagar los contribuyentes del
régimen RMT: Impuesto general a las ventas (IGV):

Tasa del 18 % (16% en las operaciones gravadas con el IGV y se afade un 2%
del Impuesto de Promocion Municipal (IPM). Este impuesto se agrega sobre el valor de
ventas realizadas por la empresa.

8.4.1.5 Impuesto a la renta (IR)
Este impuesto puede ser calculado mensual como anualmente, dependiendo de

los ingresos netos del contribuyente.

Tabla 46
Tabla de tasas de pago mensual del Impuesto a la Renta (IR)

Ingresos netos anuales Tasa
hasta 300 UIT 1% de los ingresos netos mensuales

Mis de 300 UIT hasta 1700 UIT | coeficiente 0 1,5%
Extraido de (SUNAT, Régimen MYPE Tributario | Emprender, 2024.) Cuadro de elaboracion propia.

Tabla 47
Tabla de tasas de pago anual del Impuesto a la Renta (IR)

Renta neta anual
Hasta 15 UIT | 10%

Mas de 15 UIT | 30%
Extraido de (SUNAT, Régimen MYPE Tributario | Emprender, 2024.) Cuadro de elaboracion propia.
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8.4.2. Contribuciones

a. Seguro de Salud

El marco de desarrollo de la microempresa de este proyecto, debera tener en
consideracion el tipo de seguro de salud al que deberan de estar afiliados los trabajadores,
seglin la normativa vigente.

Segun el articulo 63 del TUO de la ley de “Impulso al desarrollo productivo y crecimiento
empresarial (MYPE)”, los trabajadores de las microempresas registradas en REMYPE
deberan ser afiliados al “Régimen semicontributivo del seguro integral de salud (SIS
microempresas); el financiamiento es compartido entre el Estado (50%) y el empleador
(50% restante).

También se sefiala que, en caso, la empresa supera los 150UIT en ventas durante dos afios
calendario consecutivos, dejara de ser considerada microempresa y debera ser clasificada
como pequenia empresa. En el articulo 32° del reglamento de la ley MYPE, se establece
un “periodo de gracia” de duracion de “1 afio calendario adicional” durante este periodo
adicional, los trabajadores podran seguir afiliados al SIS. Terminado este plazo, la
empresa “estard obligada a migrar al Régimen Contributivo de EsSalud, afiliando a sus

trabajadores como asegurados regulares” (Herrera Guerra,2021; SUNAT, 2021).

Tabla 48
Caracteristicas del SIS para micro empresas

Régimen semicontributivo del seguro integral de salud (SIS)
Trabajadores deberan estar formalmente registrados en REMYPE.
Costo de 30 soles es semi subsidiado, 50% asumido por el Estado y 50% por el empleador de la
microempresa, es decir es de financiamiento publico parcial y con aporte del empleador.

Pago tinico mensual de 15 soles pagados por el empleador.
Extraido de Ministerios de salud & Ducre de Catillero,(2015). Cuadro de elaboracion propia

Tabla 49
Caracteristicas de la afiliacion a ESSALUD para micro empresas

Régimen contributivo de essalud (EsSalud)
Segun ley N°26790 “Ley de modernizacion de la seguridad Social en Salud”, equivale al 9% de
la remuneracion minima vital (RMV) o ingreso, quien debe de realizar el cargo es la unidad
empleadora que debe de declararlo y pagarlo.
La base imponible minima mensual no podra ser menor a la RMV vigente la cual es 1,130 soles
en 2025.

Extraido de Herrera Guerra, P. N. (2021). Cuadro de elaboracion propia
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b. Sistema de pensiones

Actualmente existe dos sistemas de pensiones en el pais: Sistema nacional de
pensiones (SNP) y el Sistema Privado de Pensiones (SPP). El trabajador debe de optar
por uno de ellos al momento de su afiliaciéon. Los aportes segun corresponda, seran
retenidos por el empleador directamente de la remuneracion del trabajador y luego
declarados y pagados a la entidad administradora correspondiente.

a. Sistema nacional de pensiones (SNP)
Administrada por la Oficina de Normalizacioén Previsional (ONP), este sistema se
basa en un modelo de reparto. Es decir, los aportes mensuales de los trabajadores
que aun se encuentra en actividad, se destinan para cubrir las pensiones de los
jubilados actuales, sin existir un fondo individual por afiliado.
El aporte obligatorio equivale a 13% de la remuneracion mensual del trabajador,
siendo la responsabilidad el empleador de realizar la retencion, declarar y abonar
el monto total mensual a la ONP. (Superintendencia de banca seguros y AFP,
2025; Instituto Peruano de Economia, 2011)

b. Sistema Privado de Pensiones (SPP)
Gestionado por la “Administradora de Fondos de Pensiones” (AFP), las cuales se
encargan de gestionar los aportes en cuentas individuales de capitalizacion (CIC)
a nombre de cada afiliado. A diferencia de la (SNP), en este régimen los fondos
acumulados son propiedad de cada trabajador, el cual se invierte para generar
rentabilidad.
Como se sefiala en (Ruiz Ledesma,2022; Superintendencia de banca seguros y
AFP, 2025), el aporte obligatorio se compone de un 10% de la remuneracion del
trabajador, al que se suma una prima del 1.37% para cubrir seguros de invalidez,
sobrevivencia y gastos de sepelio, asi como la comision de la AFP por administrar
el fondo.
El trabajador puede elegir a cudl AFP afiliarse. Actualmente existen cuatro

fondos: Habitad, Integra, Prima y Profuturo.
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CAPITULO IX: PLAN DE RECURSOS HUMANOS

9.1. Objetivos del plan de recursos humanos
a. Definir la estructura organizacional de la empresa.
b. Dimensiones de la planilla: reclutamiento, seleccioén y funciones de los puestos de
trabajo.

¢. Definir funciones y actividades clave de los recursos humanos.

9.2. Estructura organizacional

A continuacion, se muestra el organigrama de puestos del servicio de
emergencias veterinaria. La empresa consta de una estructura simple conformada por un
gerente general que cumple doble funcidn al ser, también, administrador; un veterinario
con conocimiento administrativo y los equipos, en total cuatro (4), cada uno conformado

por un veterinario senior y un auxiliar. Y el soporte externo proporcionado por terceros.

Ilustracion 52
Organigrama de Servicio de Emergencias veterinaria Pet SOS

Gerente
general/ Administrador

. Area operacional:
Area de soporte externo Administrador Veterinario
Senior

{ Soporte técnico ]
-[ Operarios de limpieza ]

Auxiliar técnico
veterinario

Conductores

Community manager ]

Cuadro de elaboracion propia
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9.3. Actividades de gestion de recursos humanos
9.3.1. Descripcion de puestos

En esta seccion se detallan la responsabilidad, tareas a desempenar y requisitos
para los puestos.

Los puestos del area de soporte externo, como soporte técnico, operario de
limpieza, community manager y el puesto de contador se les retribuird por medio del pago
mensual por medio de recibo por honorarios, es decir los servicios prestados por personas

naturales o empresas que prestan sus servicios sin ser empleados de la empresa.

Tabla 50
Descripcion de puesto de Gerente general

Identificaciéon del puesto

Nombre del puesto: Gerente general/Administrador

Puesto al que reporta: Inversionistas.

Puestos a los que supervisa: Veterinario senior-Administrador, responsables externos (community
manager, contador, soporte técnico). Segun turno, a veterinarios de los equipos diurnos o nocturnos.

Mision del puesto:

Supervision integral de la empresa, tomando decisiones estratégicas y asegurando el cumplimiento de
objetivos operativos, administrativos, financieros y de servicio al cliente. Representa la empresa y
establece relaciones con proveedores ¢ inversionistas.

Requisitos

Titulado en administracion, gestion empresarial o carreras afines.

Experiencia en direccion de empresas, manejo de personal y toma de decisiones.
Conocimiento en planificacion estratégica, herramientas de gestion CRM.

Funciones
Supervisar el desempefio global del servicio y las areas operativas, alineandolas con la mision y vision.
Coordinar adquisiciones, contratos con proveedores e implementacion de mejoras.
Representar a la empresa en acuerdos comerciales e institucionales.
Coordinar con el Administrador-veterinario el abastecimiento médico, asi como otras necesidades
clinicas.
Supervisar la gestion de marketing, recursos humanos y relaciones publicas.
Administrar el turno Diurno o nocturno segun corresponda.
Cuadro de elaboracion propia

Tabla 51
Descripcion de puesto de Veterinario Senior con conocimiento administrativo.

Identificacion del puesto

Nombre del puesto: Veterinario Senior con conocimiento administrativo.

Puesto al que reporta: Gerente general.

Puestos a los que supervisa: Veterinarios, técnicos veterinarios, auxiliares conductores.

Misién del puesto

Garantizar la calidad médica del servicio de atencion veterinaria. Encargado de coordinar y aplicar
protocolos clinicos, supervisar la atencion y desempefio de los veterinarios y auxiliares veterinarios, por
medio de evaluaciones de desempeiio y conocimiento periddicas.

Requisitos

Médico veterinario titulado, colegiado y habilitado.
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Minimo 10 afios de experiencia.

Experiencia en gestion de equipos médicos y compras.
Formacion en administracion.

Manejo de CRM, herramientas digitales y protocolos de atencion.
Habilidad de toma de decisiones rapidas.

Funciones

Registrar llamadas o solicitudes de emergencias en el sistema.

Coordinar equipos y recursos segin gravedad de emergencias. (estipularlo en protocolo para que el
administrador diurno siga el protocolo en caso sea necesario).

Supervisar operacion nocturna/ o diurna segun la rotacion de horario.

Apoyar con gestion de citas programadas.

Mantener la correcta reserva de medicamentos e informar al Administrador-gerente para efectuar las
adquisiciones necesarias.

Cuadro de elaboracion propia

Tabla 52
Descripcion de puesto de Médico veterinario

Identificaciéon del puesto

Nombre del puesto: Médico veterinario
Puesto al que reporta: Veterinario Senior Administrador y/o Gerente-administrador. (segtin el turno).
Puestos a los que supervisa: Auxiliar o técnico veterinario.

Mision del puesto:

Brindar atencion veterinaria a animales en situaciones de emergencia, aplicando diagndsticos,
tratamientos y coordinando traslados en caso necesario

Requisitos

Mayor de 21 afios

Mas de 7 afios de experiencia

Buena condicion fisica y salud en general considerando que atendera guardias nocturnas de acuerdo a la
rotacion de horarios

Licencia de conducir tipo A-1

Funciones

Técnico veterinario: debera estar capacitado y entrenado para apoyar al veterinario asistiéndolo en la
cirugia, procedimiento de laboratorio, anestesiologia, enfermeria y educacion del cliente. (Wilson &
Gendron, s.f.)

Evaluar y estabilizar mascotas en situaciones criticas.

Registrar tratamientos en las historias clinicas de las mascotas almacenadas en el CRM.

Coordinar con auxiliares /técnicos veterinarios.

Comunicar evolucion del paciente a los duefios.

Gestionar quejas y reclamos de pacientes.

Cuadro de elaboracion propia
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Tabla 53
Descripcion de puesto de Técnico veterinario/Auxiliar veterinario

Identificaciéon del puesto

Nombre del puesto: Técnico veterinario/Auxiliar veterinario/veterinario ultimo afio de la carrera
Puesto al que reporta: Administrador

Misién del puesto

Apoyar al médico veterinario en la atencion de pacientes, manejo de instrumentos, administracion de
tratamientos y soporte vital basico.
Manejo del vehiculo, traslado de la mascota en caso requiera ser internada.

Requisitos

Mayor a 21 afios.

Mas de 5 afios de experiencia.

Conocimiento en toma de muestras, soporte basico de trauma, primeros auxilios.

Buena condicion fisica y salud en general considerando que atendera guardias nocturnas de acuerdo a
la rotacion de horarios.

Licencia de conducir

Funciones

Asistir en procedimientos médicos.

Preparar material quirargico.

Comunicar evolucion del paciente al veterinario.

Registrar tratamientos en las historias clinicas de las mascotas almacenadas en el CRM.
Licencia de conducir tipo A-1

Conocimientos basicos de mecéanica

Cuadro de elaboracion propia

Tabla 54
Descripcion de puesto de Community Manager

Identificacion del puesto

Nombre del puesto: Community Manager
Puesto al que reporta: Gerente general

Mision del puesto

Gestionar la presencia de la empresa en redes sociales, promocionar servicio y posicionar la marca
digitalmente.

Requisitos

Formacién en marketing digital o publicidad.
Manejo de redes sociales, disefio de contenido y SEO.
Experiencia en atencion de publico y de contenido sensible (sector salud).

Funciones

Crear contenido en redes sociales.
Monitorear campaiias publicitarias.
Optimizar visibilidad en linea y presencia en Google My Business.

Cuadro de elaboracion propia
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Tabla 55
Descripcion de puesto de Técnico de soporte

Identificaciéon del puesto

Nombre del puesto: Técnico de soporte/Desarrollo tecnologico
Puesto al que reporta: Gerente General

Misién del puesto

Mantener la funcionalidad del servidor, app mévil y apoyo en herramientas de geolocalizacion del
servicio.

Requisitos

Experiencia en desarrollo de software y mantenimiento de servidores.
Conocimiento en base de datos y acceso en la nube.

Funciones

Mantener y actualizar la aplicaciéon movil.
Asegurar el funcionamiento de rastreadores GPS.
Gestionar el servidor y el almacenamiento en la nube.

Cuadro de elaboracion propia

Tabla 56
Descripcion de puesto de Contador

Identificaciéon del puesto

Nombre del puesto: Contador
Puesto al que reporta: Gerente general

Mision del puesto

Llevar la contabilidad y reportes de la empresa de acuerdo con la normativa vigente.

Requisitos

Contador colegiado con mas de 3 afos de experiencia desempefiando funciones de similar
responsabilidad.

Manejo de libros contables.

Manejo del ERP (planificacion de recursos empresariales), en el Software de GVET.

Funciones

Elaborar reportes contables mensuales.
Elaborar estadisticas e indicadores
Presentar declaraciones y pagos.
Planificar presupuestos.

Gestion del salario de los empleados

Cuadro de elaboracion propia
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Tabla 57
Descripcion de puesto de Operario de limpieza

Identificacion del puesto
Nombre del puesto: Operario de limpieza
Puesto al que reporta: Administrador de turno.

Mision del puesto

Limpieza, desinfeccion de las instalaciones para asegurar la salud del personal como de las mascotas.

Requisitos

Formacién académica: secundaria completa.

Persona responsable y proactiva con conocimiento y uso basico de productos quimicos de limpieza y
desinfeccion.

Funciones

Limpieza de las instalaciones, como el interior de las ambulancias
Desinfeccion y esterilizacion del instrumental médico.

Gestion de residuos.

Cuadro de elaboracion propia

9.3.2. Reclutamiento y seleccion

Segun Dessler (2017, pg. 137), “el reclutamiento es el proceso de encontrar y /o
atraer aplicantes para una posicion para un puesto de trabajo”.

El reclutamiento puede darse de forma externa, cuando se opta por encontrar
candidatos fuera de la empresa, ya sea por medio de empresas especializadas en
contratacion, webs o redes sociales orientadas a profesionales. También puede realizarse
de manera interna, cuando se recluta a empleados dentro de la misma empresa para
diferentes puestos o areas. En caso de este Gltimo se destaca que “se tiene conocimiento
del empleado, de sus fortalezas y debilidades, debido al tiempo que este ha estado
desempenandose en la organizacion. Ademas, los empleados actuales pueden estar mas
comprometidos con la empresa y requerir menor orientacion o capacitacion” (Dessler
,2017) (traduccion propia).

El procedimiento de seleccion es definido por Bohlander (2017), como el
proceso de elegir a los mejores candidatos que cumplan con requerimientos y perfil
necesarios para cubrir una vacante.

Al ser una empresa nueva, ambos procesos se llevaran de forma externa, por medio de

redes sociales orientadas al trabajo y a profesionales.

154



Tabla 58
Proceso de seleccion

Fase del proceso de
seleccion

Descripcion

Recepcion de
solicitudes

e Procedimiento: se obtiene el curriculum de los solicitantes, por
medio de webs o redes sociales especializadas para empleo, en las
que se ha emitido los requisitos para el puesto de veterinarios y para
los puestos de técnicos veterinarios y/o bachiller en veterinaria.

e Evaluacion: esta primera etapa serda el gerente, quien luego
contactard al aplicante y coordinara la entrevista que serd llevada
por el veterinario con puesto administrativo.

Pruebas de seleccion

Durante esta etapa se tomaran pruebas elaboradas por el Veterinario-
Administrador, en esta se evaluaran conocimiento y practica veterinarias.

Entrevista

Dirigida por el veterinario durante este proceso se evaluara si el candidato
tiene las habilidades sociales, de conocimiento y el nivel de responsabilidad
requerido para el puesto correspondiente al que postule (veterinario o como
ayudante).

Verificacion de
referencias

En esta etapa, se validan los datos laborales y personales con empleadores
anteriores o lugar de estudio y certificaciones seguin corresponda.

Evaluacion médica

Revision médica para confirmar que el candidato esta en condiciones 6ptimas
tanto fisica como psicolédgica.

Decisiones de

Se elige al candidato mas adecuado con base en los resultados del proceso

contratacion

Cuadro de elaboracion propia

9.3.3. Induccion

Segun Dessler (2017) y Bohlander (2017), el proceso de Induccion, integracion
u Onboarding en inglés, se refiere al proceso de orientacion que recibe el empleado para
familiarizarse con las responsabilidades, reglas de la organizacion y funciones del puesto
que le corresponde.

Al ser una empresa pequeiia la induccion serd llevada a cabo por el administrador

de turno (el gerente o el administrador veterinario).
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Tabla 59
Actividades de induccion

. .. Veterinario con .. - Operario
Lista de las actividades de .. Veterinarios Aucxiliares p
. .z conocimiento en . . . de
induccion .. . senior veterinarios ..
administracion limpieza

Si

Explicacion de las metas de la
empresa
Lista de cadena de mando
(organigrama)
Respecto a la asistencia, conducta
y apariencia y aseo.
Condiciones laborales (horarios y
dia libres segun rotacion y fechas Si
de pago)
Responsabilidad del puesto y
estandares
Reglamentos de seguridad Si
(protocolos de aseo y desinfeccion)
Uso de CMR GVET Si Si Si No
Log,lstlca de entrada y salida de los Si S Si No
vehiculos
Guia de atencion al cliente Si Si Si No
Uso del médulo de pago POS Si Si Si No
Presentacion con los demas q

Si
empleados

Si

Si

Si

Cuadro de elaboracion propia

9.3.4. Capacitacion

Bohlander et al (2017) (pg. 262), el conocimiento practico como expertise
(conocimiento impartido por un experto en el drea), son necesarios para ampliar las
habilidades de los trabajadores, conjuntamente con temas como el conocimiento respecto
a la industria, tendencias 'y tecnologia. Este aprendizaje continuo permite ampliar y

aplicar esta informacion en el area desempefiar.

Ilustracion 53
Modelo estratégico de capacitacion

I {
Evaluacién de las necesidades
* Organizacion
* Andlisis de las tareas
¢ Anélisis de las personas

Evaluacion

Diseio
* Reacciones * Objetivos
o Aprendizaje. e Disposicion del aprendiz (traince)
* Comportamiento ° Principios del aprendizaje

¢ Resultados

Implementacion
* Métodos
¢ Resultados del aprendizaje

Bohlander, Snell y Morris (2017)
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Tabla 60
Fases del proceso de capacitacion

Fase

Actividades

Identificacion y
analisis de
necesidades

1) Se evaluan situaciones de emergencias pasadas para identificar fallas o brechas
en habilidades del personal. Esta informacion se puede obtener por medio
sugerencias o quejas recibidas de las encuestas del aplicativo.

2)También por medio de observaciones obtenidas por los mismos equipos de
emergencias de las ambulancias.

3)Se revisara periodicamente si el personal conoce correctamente los protocolos
de bioseguridad y transporte animal.

Diseiio del plan de
formacion

El programa de capacitacion sera estructurado por el gerente y el administrador-
veterinario para elaborar las capacitaciones programadas. Para el programa de
capacitacion estan programadas dos (2) sesiones al afio, estas sesiones
programadas son pagadas y una sesion sera orientada a médicos veterinarios y la
otra a los técnicos veterinarios. Orientadas principalmente a actualizacion,
tratamientos

(Las capacitaciones al inicio del plan piloto en su mayoria seran virtuales o
grabadas, o con instructores in situ, que asistan a la sede y capacite a pequefios
grupos. Cuando se disponga de mayor cantidad de personal, y la rotacién de
equipos no se vea comprometida, se optard por capacitaciones en modulos
presenciales con profesionales de la salud veterinaria).

Ademas de las capacitaciones virtuales o presenciales (in situ), el administrador
con conocimiento en veterinaria, en conjunto con el gerente, se encargara de
analizarla informacion obtenida a través de encuestas y de la retroalimentacion
de los equipos de paramédicos. En base a esto, se orientaran los contenidos y
prioridades de la capacitacion, respondiendo a las necesidades reales y especificas
del servicio.

Implementacién del
programa de
capacitacion y
métodos

1)Uno de los métodos mas efectivos segiin Bohlander et al (2018),es la
capacitacion en el puesto, permitiendo al personal aprender mientras realiza
funciones, reforzando el aprendizaje practico y contextual. Este método se
aplicard mediante simulacros dentro de las ambulancias, donde los empleados
practicaran maniobras de estabilizacién de animales criticos, comunicacion con
el equipo y respuestas ante situaciones simuladas.

2) Aprendizaje audiovisual: acceso a contenido formativo de manera visual y
repetible. Se puede utilizar videos demostrativos sobre el manejo de equipos
médicos, la correcta colocacion de dispositivos o preparacion del entorno durante
el traslado de un paciente critico.

3) Capacitacion guiada por expertos externos (mentoring), estrategia valorada por
la capacidad de transmitir experiencia practica, criterios clinicos y habilidades de
liderazgo en situaciones criticas. Contar con profesionales con trayectoria
veterinaria permite aprender de casos reales y recibir retroalimentacion
especializada, lo cual eleva significativamente el nivel de competencia técnica.

Evaluacion de la
formacion

1)Se aplicaran tanto practica como teoria para medir el aprendizaje adquirido por
el personal durante el proceso de formacion (en caso del mentoring requiere de
pasar la evaluacion para recibir la certificacion de evaluacion).

2) Se solicitara retroalimentacion del personal para identificar areas de mejora en
futuras formaciones, garantizando la actualizacion y el perfeccionamiento
constante.

3)Tasa de supervivencia y éxito en los tratamientos, reduccion de tiempo de
respuesta ante emergencias y encuestas de calificacion enviadas a los clientes al
finalizar la atencion, serviran, ademas, para medir y cuantificar la efectividad de
la capacitacion. Encargados de este proceso en el punto 1) serd pasar la
certificacion evaluada por terceros ya que sera paga y en el punto 2) y 3) sera el
gerente administrador.

Cuadro de elaboracion propia
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9.3.5. Evaluacion de desemperio

Segin Bohlander, Snell y Morris (2018), la evaluacion de desempeiio es un

proceso realizado de forma periddica (anual o bianual), mediante el cual el gerente analiza

si los colaboradores cumplen con los requisitos del puesto que se les asigna. A partir de

los resultados obtenidos, se identifican areas de mejora con el fin de optimizar la

productividad y contribuir hacia los objetivos de la organizacion.

Iustracion 54
Fuentes de evaluacion de desempernio
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Bohlander et al., (2017)

Tabla 61
Evaluacion de desemperio de Pet SOS
Puesto Método de evaluacion Evaluador responsable
1)Autoevaluacion 2)Evaluacion por el veterinario con rol
Gerente/ad . . ., . .
ministrador 2)Encuesta anonima de satisfaccion, de Administrador y por los equipos de
desempeiio operativo. paramédicos veterinarios.
.. | 1)Autoevaluacion
Veterinario P
2)Evaluacion directa por parte del gerente .
con , . L 2)Gerente/Administrador
.. ademads de reuniones periddicas de
conocimient . -
retroalimentacion - .
o ., . 3)Encuesta anonima equipos de
.. . | 3)Evaluacioén andénima respecto a g .
administrati . -, - paramédicos veterinarios
vo coordinacion, gestion de suministros por parte
de los equipos paramédicos veterinarios
Veterinarios | 1)Evaluacion directa por parte de los 1)Gerente y administrador
senior (por | administradores. 2)Los demas equipos paramédicos
equipo) | 2) Evaluacion por encuesta andonima. veterinarios.
Ayudante . .
e . . .. | D)Veterinario senior, o los
veterinario | 1)Observacion directa por parte del veterinario L s
N . administradores (so6lo si hay reportes
(técnico o | senior. criticos)
bachiller) ’

Cuadro de elaboracion propia
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9.4. Régimen laboral

El régimen laboral aplicado sera el de la micro y pequefia empresa, regulado por
Decreto Supremo N°013-2013 PRODUCE el cual esta orientado a establecer un marco
normativo para fomentar la competitividad y el desarrollo de las MYPES, y el Decreto
supremo N°008-2008-TR que reglamenta el régimen laboral para la micro y pequena
empresa estableciendo las condiciones laborales, beneficios sociales, gratificaciones y

CTS.

Ilustracion 55
Régimen laboral de micro y pequeiia empresa

Obligacién Microempresa Pequefia empresa
Remuneracion Minima ) )
- . Si S
Vital (RMV)
- 15 remuneraciones
T{:umpegsa;mq ppr N i diarias por afio completo
lempode gmm@s 0 apiica de servicios, Tope de 90
(CTS) remuneracionas diarias.
2 gratificaciones en el
ano con ocasion de las
o _ Fiestas Patrias yla
Gratificaciones Mo aplica Navidad. Cada una
eguivalente a media
remuneracion cadauna.
15 dias 15dias
Vacaciones por cada afio completo por cada afo completo
de servicios de servicios
Utilidades Mo aplica Si
. Maximo & horas diarias Maximo 8 horas diarias
Jornada de trabajo
0 48 horas semanales o 48 horas semanales
Descansoendias feriados Si Si
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_ Silajornada Salario no menor de
Horario Mocturno

‘De 10:00 habitualmente es una RMV mas una
' ee.ob p.1m- = nocturna, no se aplicara | sobretasaequivalente
e la sobretasa del 35% al 35% de esta

) R No menor a 45 minutos Mo manora 45 minutos
Tiempo de refrigerio

diarios diarios
Mo menor a 24 horas Mo menora 24 horas
consecutivas cada consecutivas cada
Descan.so semanal semana, otorgado semana, otorgado
obligatorio praferentemente el dia preferentemente el dia
domingo domingo
Indemnizacian por N N
) i Siaplica Siaplica
vacaciones no gozadas
Seguro de Salud Seguro Integral de Salud ESSALUD

(SIS) o ESSALUD

Sistema Macional de Sistema Nacional de
) ) ) Pensiones (ONP) o Pensionas (ONP) o
Slstema pensionario Sistema Privado de Sistema Privado de
Pensiones (AFP) Pensiones (AFP)
Seguro de vida Ley Siaplica Siaplica
10 remuneraciones 20 remuneraciones
Indemnizacion por diarias por cada afo diarias por cada ano
despido injustificado completo de servicios con completo de servicios
un maximao de 90 con un maxima de 120

remuneracionas diarias. remuneraciones diarias.

Seguro Complementario

Mo aplica Si
de Trabajo de Riesgo v

Obtenido de: Ministerio de trabajo y promocion del empleo (2021). “Guia sobre el régimen laboral de la micro y

pequeiia empresa”, p. 5-6

9.5. Tipo de contratacion

La modalidad de contratacion aplicable, al ser una empresa que recién inicia una
actividad productiva, corresponde al “Contrato sujeto a modalidad temporal por inicio
de una nueva actividad empresarial”’, conforme se establece en el articulo 57 del Decreto
Supremo N°003-97-TR. Este tipo de contrato se celebra entre un empleador y un
trabajador con motivo del inicio de una nueva actividad empresarial; este tiene como
duracion minima seis (6) meses y maxima de tres (3) afios. Al concluir el periodo del
contrato el gerente evaluara si corresponde la posibilidad de firmar un contrato de tiempo

indefinido.
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CAPITULO X: ANALISIS DE RIESGOS

10.1. Objetivos del analisis de riesgos
a. Identificar por medio del analisis de riesgos, la probabilidad de
ocurrencia y el impacto de las amenazas sobre el proyecto.
b. Elaborar una matriz de probabilidad e impacto para evaluar la severidad
del grado de riesgo y asignarle una estrategia correspondiente.
c. Elaborar, segin la estrategia determinada por la matriz, planes de

contingencia para aminorar el riesgo de las amenazas

10.2. Definicion de riesgo

La guia de PMBOK, define riesgo como un aspecto de la imprevisibilidad
inherente de los proyectos. Estos pueden tener un efecto negativo o positivo, los riesgos
negativos son denominados amenazas y 1os riesgos positivos oportunidades.
La identificacion de los riesgos debe realizarse a lo largo del proyecto y se debe trabajar
activamente para minimizar o evitar las amenazas y para maximizar el impacto de las

oportunidades (Project Management Institute, 2021)

10.3. Parametros de medicion de riesgos
Para realizar la evaluacion de los riesgos se realiza una escala y se les asigna
valores absolutos a las dos variables que van a intervenir: probabilidad de ocurrencia y

severidad de impacto en el servicio.
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Tabla 62
Matriz de probabilidad de ocurrencia de riesgos

Nivel | Categoria Probabilidad de ocurrencia de riesgos

Existe muy baja probabilidad de que el riesgo ocurra. Se considera un
evento poco comun.

2 Moderado | Es posible que el riesgo ocurra. Antecedentes en situaciones similares.
3 Alto Existe una alta probabilidad de ocurrencia. Probable que se manifieste
durante el proyecto.

4 Probabilidad elevada o casi segura que el riesgo ocurra si no se toma
medidas.
Adaptado de (BID, 2021) pg. 29 y Solvexia (2024)

Tabla 63
Matriz de Severidad de impacto en el servicio

1 Bajo

Nivel | Categoria Severidad de impacto en el servicio

El impacto generado por el riesgo es minimo. No afecta la continuidad del

servicio ni pérdidas relevantes.

El riesgo afecta parcialmente el servicio, las consecuencias son limitadas

en tiempo, costos o desempeiio.

3 Alto El impacto es si.gniﬁcativol. Afecta la calidaq o disponibilidad del servicio,
generando pérdidas financieras o de reputacion.

Z- El riesgo tiene consecuencias graves, afecta la continuidad del servicio,
ocasiona pérdidas mayores, dafio reputacional y/o problemas legales.

Adaptado de (BID, 2021) pg. 29 y Solvexia (2024)

1 Bajo

2 Moderado

10.4. Matriz de probabilidad e impacto

Herramienta de andlisis cualitativo que permite crear una matriz que muestra
graficamente, la combinacién de la probabilidad y la severidad de impacto de ocurrencia
de los riesgos que se han identificado, y permite clasificarlos en escalas de prioridad.
La probabilidad y la severidad de impacto se colocan en una matriz; para el proyecto se
optd por una matriz de 4 x4 y de cuatro niveles de riesgo: Bajo, Moderado, Alto y Critico.
Cada uno de estos niveles ademas tiene asociado un valor absoluto, 1,23 y 4
respectivamente, de esta forma el nivel de riesgo se calcula como el multiplo de los
valores absolutos asignados tanto a la probabilidad como impacto. Una vez clasificados
los riesgos se adoptard una respuesta acorde a la clasificacion por nivel de estos (Banco

Interamericano de Desarrollo [BID], 2021).
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Tabla 64
Matriz de riesgo de probabilidad e impacto

S O=N-memORH

Critico 4 4 8 - - . Critico
Moderado 2 2 4 [ 8 Moderado
Bajo 1 1 2 3 4 Bajo

1 2 3 4
Bajo Moderado Alto Critico
SEVERIDAD DE IMPACTO

Adaptado de (BID, 2021) pg. 29 y Solvexia (2024). Cuadro de elaboracion propia.

10.5. Estrategias para afrontar riesgos y prevenir amenazas

Para hacer frente a las amenazas identificadas, el PMBOK guide propone cinco

estrategias:

C.

€.

Evitar: busca eliminar el riesgo removiéndolo, previniendo que ocurra o
modificando el proyecto con el fin de eliminarla amenaza. Ejemplo de
ello seria eliminar actividades de alto riesgo, cambiar de enfoque técnico
o que el negocio decida no entrar a un mercado por que la situacion
politica es inestable.

Escalar: se aplica cuando la amenaza se encuentra fuera del alcance (o
capacidad de accion), del equipo. En estas circunstancias el riesgo es
comunicado a la alta direccion para su gestion.

Transferencia: la responsabilidad del riesgo es trasladada a un tercero,
generalmente mediante contratos o seguros. El riesgo no desaparece,
pero su impacto potencial es asumido por una parte externa.

Mitigar: busca mitigar la probabilidad de ocurrencia del riesgo o
minimizarlo. Sugiere que, para mayor eficacia, se implemente en una
etapa temprana en lugar a esperar a que ocurra el evento de riesgo,
Aceptar: consta en reconocer el riesgo sin necesidad de ser proactivo y
propone dos opciones: una activa en la que se elabora un plan de
contingencia que se ejecutara en caso el riesgo se produzca, y otra pasiva

en la no se toma ninguna medida, simplemente se asume el riesgo.
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Tabla 65

Matriz de clasificacion por nivel de riesgo

Nivel de riesgo

Puntaje de riesgo o amenaza en la
matriz de probabilidad e impacto (p

Estrategia de respuesta recomendada

X i)

Critico De9al6 Eyltgr: cambiar el enquue, redisefiar procesos o
eliminar la fuente de riesgo

Alto De 628 Mitigar: tomar acciones preventivas para reducir
su probabilidad o impacto

Moderado 4 Con.trolar{ establecer monitoreo o planes de
contingencia

Bajo Dela3 Aceptgr:. documentar, observar y continuar con el
plan original

Cuadro de elaboracion propia

10.6. Identificacion de riesgos e impactos

Para la identificacion de los riesgos e impactos cualitativos se realizo el proceso

de brainstorming ademas de considerar las amenazas y debilidades previamente

detectadas en el analisis FODA y como forma de medicidn, los valores absolutos

asociados y asignados en la matriz de clasificacion por nivel de riesgo previamente

expuesta.
Tabla 66
Matriz de identificacion de riesgos e impactos
P
N° Riesgo Tipo de riesgo Impacto en el negocio I|x
i
Logistica compleja en . Falta de organizacion en el despliegue de las
. Riesgo . -
1 | cuanto a despliegue de .o ambulancias afectando la atencion de los 319
. logistico .
vehiculos clientes.
) Retraso en la entrega de | Riesgo Perjudica el Inventario, y a corto plazo, la 3l
medicamentos logistico operacion del servicio.
Aumento del costo de las
unidades moéviles y/o Riesgo Tener que realizar cambio de las unidades
315 Lo . . . 316
dificultad al encontrar logistico moviles. Gastos adicionales no previstos.
repuestos
4 Costos exceden lo Riesgo Subestimar los costos operativos il
previsto financiero combustible, mantenimiento, insumos
. - . -Pérdida de equipos valiosos y necesarios
Equipos dafiados o Riesgo Squipo y nes
5 . para el funcionamiento del servicio.y el costo 316
robados financiero
de reponerlos
Transmision de . Riesgo de contagio de las mascotas,
Riesgos Lo . .
6 | enfermedades entre g perjudicando al animal y al cliente como la 316
. clinicos . .
animales imagen del servicio PETSOS.
Mala gestion de . . .
SO Sanciones impuestas por parte de los clientes
consentimiento . . L
. Riesgos legales | que se consideran afectados, principalmente
7 | informado en . . 316
o y normativos en casos donde ocurre el fallecimiento de un
procedimientos de .
. animal, aun cuando este resultado sea
emergencia
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inevitable debido a la gravedad del estado de
salud de la mascota.
Problemas de cobranza a | Riesgo [
81 . z £9 Politica de pago poco clara o confusa 2|4
clientes financiero
Agresiones por parte de Rieseo del Si esto no se maneja con precaucion y con
9 | duefios en situacion de ers gnal prontitud afectara la reputacion del servicio y 2| 4
estrés P aumentara la rotacion de personal.
Comunicacion Rieseo del Afectaria la coordinacion entre equipos y la
10 | ineficiente entre el ersfnal seccion administrativa, dotacion de insumos, 21 4
equipo P y gestion en general del servicio.
. . Demora de atencion a los clientes posible
Fallos en el sistema de Riesgo o1 . " ..
11 . pérdida de ellos por considerarlo "servicio 2|4
pagos tecnologico . e
ineficiente".
Accidentes durante el . - .
. Riesgos legales | Dafio ocasionado al personal y /o a la
12 | traslado que deriven en . 2|4
demandas legales y normativos mascota abordo.
13 Inestabilidad e alianza Riesgo Pérdida de ciertos beneficios que se pueda 219
con laboratorios logistico tener a razon de las alianzas.
14 Cancelacion frecuente de | Riesgo Pérdida econdmica por cancelaciones 112
citas. financiero frecuentes

10.7. Matriz de riesgos

Cuadro de elaboracion propia

En base a la matriz de riesgos e impactos, se ordend cada uno de estos de mayor

a menor amenaza, y se elabord una estrategia de prevencion (evitar, mitigar, controlar y

aceptar) seglin corresponda; conjuntamente a estas estrategias se les asign6 un plan o guia

de accion y los responsables que estaran asignados a la ejecucion de estas. (ver Anexo

N°S5).
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CAPITULO XI: PLAN FINANCIERO

11.1. Objetivos del plan financiero
a. Determinar la inversion inicial necesaria para el proyecto.
b. Determinar si el proyecto es viable, si generara beneficios superiores a los costos
incurridos (corresponde con Unidad 1.3.2.8 Objetivos Especificos).
¢. Calcular y evaluar los indicadores financieros como (VAN) valor actual neto,
(TIR) tasa interna de retorno y (ROI) retorno de la inversion, para evaluar la
rentabilidad del proyecto.

d. Elaborar un flujo de caja, balance de resultados y balance de situacion financiera.

11.2. Estimacion de la inflacion

El promedio de la inflacion en el pais en los ultimos cinco afios segun BCRP es
de 2.73% a 3%, teniendo en cuenta que la estadistica es de: afio 2024 de (3.4%); y el
prondstico de proyeccion es de afio 2025 de (2.6%); 2026 de (2.4%) y 2027 de 2.5%
Los flujos de caja seran proyectados en soles, y se ha considerado para este proyecto un
estimado de CINCO (5) afios, desde el periodo de inversion considerado desde el primer
del afio de inversion.
11.3. Inversion

La inversion total del proyecto es de S/.196,442 que considera inicialmente, los
gastos pre operativos de la empresa, la adquisicion de DOS (2) ambulancias equipadas,
instrumentos médicos, equipos diversos administrativos, el presupuesto de los costos se
realiz6 seglin cotizacion de diferentes proveedores, seglin se detalla:
11.3.1. Ambulancias
El costo total asciende a S/. 97,697 segun detalle:
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Tabla 67
Costo de las ambulancias

Detalle Unidad|  CltoiO Precio total | oy | Totals/.
unitario IGV
Mahindra Pik Up |2 38,463.49 76,926.98 13,846.86 | 90,773.84
. | Carrocerias 2 1,955.67 391134 704.04 | 4,615.38
Ambulancias Cont loct
entro electro 2 977.84 1,955.68 352.02  |2,307.70
medico
TOTALS/. 82,794.00 14,902.92 | 97,696.92

11.3.2. Equipamiento administrativo

Cuadro de elaboracion propia

Se ha considerado una inversion de S/. 13, 490.37, para la compra de equipo

de computo y mobiliario para la implementacidon de la oficina Administrativa, segin

detalle:
Tabla 68
Equipamiento administrativo
Cuadro de elaboracion propia

. . Precio Precio sin

Items Cantidad UNITARIO GV IGV Total S/. Con IGV
Celular alta gama 8 240.55 1,924.40 346.39 2,270.79
Celular gama media 4 742.5 2,970.00 534.6 3,504.60
Tablets 4 1,107.56 4,430.24 797.44 5,227.68
Impresora 1 260.76 260.76 46.94 307.7
Sillas 3 97.78 293.34 52.8 346.14
Computadora 15 1 1,303.78 1,303.78 234.68 1,538.46
POS inaldmbrico 2 125 250.00 45 295

TOTAL 3,877.93 11,432.52 | 2057.85 13,490.37

11.3.3. Gastos Administrativos

Cuadro de elaboracion propia

Para los costos y gastos administrativos se ha considerado un monto de

S/.45,022, mensuales, que servira para cubrir los gastos administrativos, que incluye

adquisicion de insumos desde el primer mes de operaciones, segun se detalla a

continuacion:
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Tabla 69
Gastos Administrativos

Concepto Monto S/.
Gastos Administrativos 8,394.00
Costo de Insumos 12,144
Otros Gastos 1,640.00
Costos de Mantenimiento 826.67
Sueldo del Personal 21,418

TOTAL 44,331

Cuadro de elaboracion propia

11.3.4. Gastos pre operativos
Los gastos pre operativos que consideran la busqueda de la marca, razén social,
reserva de nombre publicacion en el Diario el Peruano, minuta de constitucion, licencia

de funcionamiento entre otros, segun se detallan a continuacion:

Tabla 70
Gastos pre operativos

Gastos preoperativos
Concepto y / o detalle Monto s/.

Registro Nacional De La Marca En Indecopi 535.00
Codigo De Busqueda De La Razon Social 5.00
Solicitud De La Reserva Del Nombre 24.60
Formato De Busqueda De Indice 6.00
Aviso En El Peruano: Marca y Logotipo 75.00
Minuta De Constitucion 212.00
Aprobacion De La Minuta Por El Abogado 85.00
Inscripcién Ante Notario Publico 250.00
Registros Publicos 76.00
Derecho De Calificacion 46.00
Derecho De Inscripcion En Sunarp 442.80
Designacion Del Gerente 25.00
Licencia de Funcionamiento 187.4
Emision de Placa de Inscripcion 114.4
Derecho de inspeccion de Defensa Civil 132.00
Derecho de Carton de Licencia de Funcionamiento 10.00
Desarrollo de aplicacion de reserva y programacion web, disefio mas

- b 10,000.00
dominio y hosting.

TOTAL 12,226.20

Cuadro de elaboracion propia
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11.3.5. Inversion total del proyecto

En resumen, el total de la inversion del proyecto

Cuadro resumen Inversion total del proyecto

Tabla 71

Detalle de la inversion

En instrumentos médicos 29,864.62
Ambulancias 97,696.92
Equipamiento administrativo | 13,490.38
Gastos pre operativos 14,426.92
Insumos Gastos adicionales | 7,822.31
Otros gastos 18,141.00
caja para contingencias 15,000.00

TOTAL 196,442

11.4. Financiamiento

Cuadro de elaboracion propia

Se realizard un préstamo bancario para la adquisicion de otros equipos, segin

detalle, aun 16% anual durante un periodo de 4 afios, siendo las cuotas de S/. 4,403.96

soles:

Préstamo bancario para Otros equipos médicos

Tabla 72

Otros inos Precio Total sin Costo total
mé dicggu P Unidades Cantidad | unitario sin I G\f IGV en soles
IGV con IGV
Ecdégrafo portatil UND 3 2,803.13 8,409.39 | 1513.69 9,923.08
Monitor. UND 2 1,016.95 2,033.90 | 366.10 2,400
multipardmetros
TOTAL
OTROS
EQUIPOS 10,443.29 1879.79 | 12,323.08
MEDICOS

Cuadro de elaboracion propia

El préstamo se amortizara en un periodo de 04 afos segun detalla:
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Tabla 73
Cuotas préstamo bancario

11.5 Ingresos

Aiio | Saldo deudor | Cuota | Amortizacion | Interés | ITF
0 12,323.08
1 9,890.81 4,403.96 2,432.27 1,971.69 | 0.22
2 7,069.38 4,403.96 2,821.43 1,582.530.22
13 3,796.52 4,403.96 3,272.86 1,131.10 | 0.22
4 0 4,403.96 3,796.52 607.44 |0.22

TOTAL 17,615.84 | 12,323.08 |5,292.76
Cuadro de elaboracion propia
Tabla 74
Datos adicionales del préstamo

ITF préstamo 0.62
Préstamo 12,323.08
Interés ANUAL 16%
Plazo ANOS 4
Cuota 4,403.96

Cuadro de elaboracion propia

Para el proyecto de Servicio de las DOS (2) Ambulancias, se ha fijado el total

de ingresos mensuales y anuales de las dos frecuencias diurnas y nocturnas, segun se

muestra a continuacion:

Tabla 75
Ingresos
Precios de venta sin IGV en S/. por Turnos Mensual y Anual
Diurno Nocturno
. . Tota Total
Servicios Precio | Frecuencia el Anual | Precio | Frecuencia Ry Anual fletal
mensual , mensual
(dia) (noche)
Emergencias | 131.79 152 20,032 |240,385|169.49 120 20,339 244,066 484,451
Partoy 148.57 56 8,320 | 99,839 [170.86 48 8,201 98,415 | 198,254
Eutanasias
Atencion 53.77 80 4302 | 51,619 | 61.84 40 2474 | 29,683 81,302
regular
Vacunas 70.75 128 9,056 | 108,672 | 81.37 64 5,208 62,492 171,164
TOTAL 416 41,710 |500,515|483.56 | 272.00 |36,221.36 | 434,656.32 | 935,171.52

Cuadro de elaboracion propia
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1.5.1 Proyeccion de tarifas por horarios diurno y nocturnos:

Los resultados se encuentras en soles y aumentan progresivamente un 3% anual

con respecto al afios anterior.

Tabla 76
Proyeccion de tarifas por horarios en soles

Proyeccion de precios por aiios

Servicios 1= I TAf02 | Afio3 | Afiod | Afio 5
Diurno
Emergencias 131.791135.74 1 139.82 | 144.01 148.33
Partoy 148.57 | 153.03 | 157.62 | 162.35| 167.22
eutanasias
Atencion 53.77 | 55.38 | 57.04 | 58.76 |  60.52
regular
Vacunas 70.75 | 72.87 | 75.06 | 77.31 79.63
Nocturno

Emergencias 169.49 | 174.57 | 179.81 | 185.21 190.76

Partgy 170.86 | 175.99 | 181.27 | 186.70 | 192.30
eutanasias

Aterfion 61.84 | 63.70 | 65.61 | 67.57 69.60
regular

Vacunas 81.37 | 83.81 | 86.33 | 88.92 91.58

Cuadro de elaboracion propia

1.5.2 Proyeccion de Frecuencias por horarios diurno y nocturnos

Los resultados se encuentran en unidades las frecuencias fueron calculadas en
base a las entrevistas con veterinarios y ademas aumentan progresivamente un 3% con

respecto al afio anterior.

Tabla 77
Proyeccion de frecuencias por horarios
Servicios Proyeccion de frecuencias
Frecuencia base | Afio 1 | Afio 2 | Afio 3 | Afio 4 | Afio 5
Diurno

Emergencias 152 *12 1824 | 1,879 | 1,935 | 1,993 | 2,053
Parto y Eutanasias 56 *12 672 | 692 | 713 734 | 756
Atencion regular 80*12 960 989 | 1,018 | 1,049 | 1,080
Vacunas 128*12 1536 | 1,582 | 1,630 | 1,678 | 1,729

Nocturno
Emergencias 120*12 1440 | 1,483 | 1,528 | 1,574 | 1,621
Parto y Eutanasias 48*12 576 593 611 629 648
Atencion regular 40*12 480 | 494 509 525 540
Vacunas 64*12 768 | 791 815 | 839 | 864

Cuadro de elaboracion propia
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1.5.3 Proyeccion de ingresos anuales

Los ingresos anuales en funcion a ambos horarios y a las (DOS) ambulancias se

muestran a continuacion en soles:

Tabla 78
Proyeccion de ingresos

Proyeccion de frecuencias por precios anuales en soles s/.

Servicios Afio 1 Aifio 2 Aifio 3 Afio 4 Afio 5
Diurno
Emergencias 240,384.96 | 247,596.51 | 255,024.40 | 262,675.14 | 270,555.39
Parto y Eutanasias 99,839.04 |102,834.21|105,919.24 | 109,096.81 | 112,369.72
Atencion regular 51,619.20 | 53,167.78 | 54,762.81 | 56,405.69 58,097.86
Vacunas 108,672.00 | 111,932.16 | 115,290.12 | 118,748.83 | 122,311.29
Nocturno
Emergencias 244,065.60 | 251,387.571258,929.20 | 266,697.07 | 274,697.98
Parto y Eutanasias 98,415.36 |101,367.82 | 104,408.86 | 107,541.12 | 110,767.35
Atencion regular 29,683.20 |:30,573.70 | 31,490.91 | 32,435.63 33,408.70
Vacunas 62,492.16 | 64,366.92 | 66,297.93 | 68,286.87 70,335.48
TOTALES ANUALES | 935,171.52 | 963,226.67 | 992,123.47 | 1,021,887.17 | 1,052,543.78
Cuadro de elaboracion propia
11.6 Costos y Gastos

Los gastos considerados en el presente proyecto de los servicios de DOS (2)

ambulancias, segun se detallara en esta seccion.

11.6.1 Costo de ventas (o costos directos)

En el Costo Directo, se considera €l gasto por recurso de personal y el consumo de

insumos para el servicio ofrecido.

11.6.1.1 Gastos en recursos humanos

En este rubro de gastos del personal en planilla de remuneraciones de 10 trabajadores,

incluye los costos de aportaciones (9%), gratificaciones semestrales y Compensacion por

tiempo de Servicios (CTS), segun se detalle a continuacién en importes de soles S/:
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Tabla 79
GanOS en recursos humanos

NO
. Anual . TOTAL
Puesto trabaj |~ Sueldo Aportes Total sueldo Gr-atlﬁca CTS | ANUA
adore | mensual mensual ciones
s mensual L S/.
ﬁrdi‘““““ ad | 2,200 225 2,425 29,100 | 4,400 | 2,200 | 35,700
ﬁrd;‘““““ ad | 2,200 225 2,425 29,100 | 4,400 | 2,200 | 35,700
Veterinario 1 2,500 207 2,707 32,484 | 5,000 | 2,500 | 39,984
Veterinario 1 2,500 207 2,707 32,484 | 5,000 | 2,500 | 39,984
Veterinario 1 2,500 207 2,707 32,484 | 5,000 | 2,500 | 39,984
Veterinario 1 2,500 207 2,707 32,484 | 5,000 | 2,500 | 39,984
Aucxiliar de
veterinariay | 4 5,200 540 5,740 68,880 | 10,400 | 5,200 | 84,480
conductor
TOTAL 19,600 1,818 21,418 | 257,016 | 39,200 | 19,600 | 315,816

Cuadro de elaboracion propia

Estos gastos de personal calculados en importes anuales se proyectan en los 05 afios que
dura el proyecto, segun detalle:
11.6.1.2 Proyeccion anual de recursos humanos

Proyeccion de los sueldos en recursos humanos a 5 afios.

Tabla 80
Proyeccion anual de recursos humanos
Puesto N‘" de Sueldo Proyeccion anual de recursos humanos
trabajadores anual Afol | Afio2 | Afio3 | Afio4 | Aio S
Administrador 1 1 35,700 | 35,700 | 36,771 | 37,874 | 39,010 | 40,181
Administrador 2 35,700 | 35,700 | 36,771 | 37,874 | 39,010 | 40,181

Veterinario
Veterinario
Veterinario
Veterinario
Aucxiliar de veterinaria
y conductor

TOTAL

39,984 | 39,984 | 41,184 | 42,419 | 43,692 | 45,002
39,984 | 39,984 | 41,184 | 42,419 | 43,692 | 45,002
39,984 | 39,984 | 41,184 | 42,419 | 43,692 | 45,002
39,984 | 39,984 | 41,184 | 42,419 | 43,692 | 45,002

84,480 | 84,480 | 87,014 | 89,625 | 92,314 | 95,083
315,816 | 315,816 | 325,290 | 335,049 | 345,101 | 355,454

Cuadro de elaboracion propia
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11.6.1.3 adquisicion de insumos

Proyeccion a 5 afios de adquisicion de insumos médicos y recarga de oxigeno

medicinal.
Tabla 81
Adgquisicion de insumos
Adquisicion DE INSUMOS
Detalle | \TPOT(e | nyoces | COMSUMO | \oit | Afio2 | Afo3 | Afiod | Afio5
Mensual anual
Insumos 6,629 12 179,548.87 | 79,548.87 | 81,935.34 | 84,393.40 | 86,925.20 |89,532.95
Recarga
de
oxigeno 496 4 1,984.00 | 1,984.00 | 2,043.52 | 2,104.83 | 2,167.97 | 2,233.01
medicina
1
TOTAL 81,532.87 | 83,978.86 | 86,498.22 | 89,093.17 | 91,765.96
Cuadro de elaboracion propia
11.6.1.4 Capacitacion del personal veterinario
Las capacitaciones veterinarias se efectuaran dos veces al afio.
Tabla 82
Proyeccion de capacitacion del personal veterinario
Detalle Ao 1| Ano 2 | Aiio 3 | Afio 4 | Ailo 5
Capacitaciones personal veterinarios (2). | 3,631 | 3,740 | 3,852 | 3,968 | 4,087
Cuadro de elaboracion propia
11.6.1.5 Resumen del Costo de ventas (o costo directo)
Tabla 83
Cuadro resumen del Costo de ventas
Costo de ventas base Aiio 1 Aiio 2 Aiio 3 Aiio 4 Aiio 5
Recursos Humanos 315,816.00 | 315,816.00 | 325,290.48 | 335,049.19 | 345,100.67 | 355,453.69
Adquisicién de Insumos 81,533 81,533 83,979 86,498 89,093 91,766
Capacitaciones personales | 3 (5, 3,740 3,852 3,968 4,087 3,631
veterinario
TOTAL COSTO
DIRECTO 400,980 413,009 425,400 438,161 451,306 400,980

Cuadro de elaboracién propia
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11.6.2 Gastos administrativos por Servicios

11.6.2.1 Servicios
Las proyecciones de gastos administrativos de nuestro local se detallan a
continuacion:
Tabla 84
Servicios
Mensual (2) Nimero de PI‘O):'e‘CCIOIl de gastos administrativos por
Detalle bulanci veces al afio servicios
ambuiancias Afiol |Aio2 |[Afio3 |Afiod |Afio5
Alquiler'y 1,300 12 15,600 |16,068 | 16,550 |17,047 |17,558
arbitrios
Agua y desagiie 350 12 4200 [4,326 (4,456 4,589 4,727
Electricidad 350 12 4200 [4,326 (4,456 4,589 4,727
Internet y teléfono 420 12 5,040 5,191 5,347 5,507 5,673
Costo de 826 12 9,912 [10,209 |10,516 |10,831 |11,156
mantenimiento
Seguro BBVA 197 12 2364|2435 (2,508 |2,583 |2.661
negocio
Material de 100 12 1,200 [1236 |1.273 |1,311 |1,351
oficina
TOTAL 42,516 | 43,791 | 45,105 | 46,458 | 47,852
Cuadro de elaboracion propia
11.6.2.2 Gastos Administrativos: depreciacion
Depreciacion anual para los proximos cinco afios.
Tabla 85
Depreciacion
Costo de ventas Aiio 1 Aiio 2 Aiio 3 Aiio 4 Aiio 5
Depreciacion de Equipo | 19,531.16 | 19,531.16 | 19,531.16 | 19,531.16 | 19,531.16

Cuadro de elaboracion propia

11.6.2.3 Otros Servicios (servicios no personales)

En otros servicios se ha considerado los gastos de Marketing y Redes; técnicos

de soporte, servicios contables, entre otros.
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Tabla 86
Otros Servicios

Proyeccion en soles

el Mensual| - Anual T 2 ST Af03 | Afod | Afos
fe‘gggado demkgy 11 500,00 14.400.00 | 14.400.00 | 14.832.00 | 15.276.96 | 15.735.27 | 16,207.33
Técnico de soporte 1,300.00 | 15,600.00 | 15,600.00 | 16,068.00 | 16,550.04 | 17,046.54 | 17,557.94
Contador 800 | 9,600.00| 9,600.00| 9,888.00]10,184.64 | 10,490.18 | 10,804.88
Operario de Limpieza 970 | 11,640.00 | 11,640.00 | 11,989.20 | 12,348.88 | 12,719.34 | 13,100.92
TOTAL 51,240.00 | 52,777.20 | 54,360.52 | 55,991.33 | 57,671.07

Cuadro de elaboracion propia

11.6.2.4 Gastos fijos de ventas
Dentro de la proyeccion de los gastos fijos de ventas, se consideran el pago por
el uso del software CRM GVET; capacitaciones (2) al ano de los veterinarios y la
comision del POS, que se considera el 4% de las ventas cobradas que para este proyecto

equivale el 57.5% de las ventas.

Tabla 87
Gastos fijos de ventas
Detalle Afio 1 Afio 2 Afio 3 Afio 4 Aifio §
Software CRM GVET | 1,092.00 | 1,124.76 | 1,158.50 | 1,193.26 | 1,229.06
Comision POS 29,934.18 |1 32,376.81 | 35,018.76.{37,876.29 | 40,966.99
TOTAL 31,026.18 | 33,501.57 | 36,177.26 | 39,069.55 | 42,196.05

Cuadro de elaboracién propia

11.6.2.5 Gastos de marketing y publicidad
En la proyeccion de los gastos de marketing y publicidad, se considera los gastos
de SEM y SEOQ, solo para los dos primeros afios y para la campafia de introduccion del

negocio en redes sociales solo para el primer afio del proyecto, segun detalle:

Tabla 88
Gastos de marketing y publicidad
Detalle Aiio 1 Afio2 | Ao 3 | Afio 4 | Ao 5
Sem y seo 4,700.00 | 4,841.00 - - -
Host app 221.4| 228.04|234.88|241.93|249.19
Campaiia de introduccion en redes sociales | 10,000.00 - - - -
TOTAL 14,921.40 | 5,069.04 | 234.88 | 241.93 | 249.19

Cuadro de elaboracion propia
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11.6.2.6 Resumen de gastos de Ventas

Tabla 89
Resumen de gastos de Ventas
Cuadro resumen de gastos de Afio 1 Afio 2 Afio 3 Afio 4 | Afio 5
ventas
Gastos fijos de ventas 31,026 | 33,502 36,177 | 39,070 | 42,196
Gastos de marketing y publicidad 14,921 5,069 235 242 249
TOTAL 45,948 | 38,571 36,412 | 39,311 | 42,445
Cuadro de elaboracion propia
11.6.3 Depreciacion

El gasto por depreciacion del activo fijo puede entenderse como el desgaste del

activo, por su uso en forma periodica anual, que para el presente proyecto sera de una

vida util de cinco afios por tanto el porcentaje anual es de 20%, el mismo que se detalla a

continuacion:
Tabla 90
Depreciacion
Activo fijo s/. Depreciaciéon (20%) S/.
Tota
. Cantida valor o o o o o
Instrumental médico . Aio 1 Afio 2 Aifio 3 Aio 4 Aio 5
d activo
fijo s/.
Autoclave 18 1t (1) 1 1,563.80 | 31278 | 312.78 | 312.78 | 312.78 | 312.78
Autoclave 18 It (2) 1 1,563.89 | 31278 | 312.78 | 312.78 | 312.78 | 312.78
Camilla telescépica 1 1,662.32 | 33246 | 332.46 | 332.46 | 33246 | 332.46
Equipos de Computo 1 1,662.32 | 33246 | 33246 | 332.46 | 33246 | 332.46
ér)nbman"‘a cquipada 1 41’3097'0 8,279.40 | 8,279.40 | 8,279.40 | 8,279.40 | 8,279.40
ér)nbman"‘a cquipada 1 41’3097'0 8,279.40 | 8,279.40 | 8,279.40 | 8,279.40 | 8,279.40
Ecografo portatil 1 2,803.13 | 560.63 | 560.63 | 560.63 | 560.63 | 560.63
Ecografo portatil 1 2,803.13 | 560.63 | 560.63 | 560.63 | 560.63 | 560.63
Ecografo portatil 1 2,803.13 | 560.63 | 560.63 | 560.63 | 560.63 | 560.63
97,655.8 | 19,531.1 | 19,531.1 | 19,531.1 | 19,531.1 | 19,531.1
TOTAL 0 6 6 6 6 6

11.7 Reserva de contingencia

Cuadro de elaboracion propia

Se ha estimado para este proyecto, se ha fijado en un cinco (2.5%) de nuestras

ventas, quedando como disponible en efectivo que se empleara para cubrir los gastos que

se generen en caso ocurra algun incidente con el equipo de ambulancia y/o de los activos

que se usara en el proyecto, segiin se detalla a continuacion:
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Tabla 91
Reserva de contingencia

Concepto

Ao 1

Afio 2

Aiio 3

Ao 4

Ao 5

Reserva de contingencia

23,379.29

24,080.67

24,803.09

25,547.18

26,313.59

Cuadro de elaboracion propia

11.8 Adquisicion de activos menores

La adquisicién de activos menores corresponde a bienes que no superan el % de

la unidad impositiva tributaria (UIT S/. 5350) equivalentes a S/. 1337.50 soles.

Tabla 92
Adgquisicion de activos menores

Instrumental médico Costo total en soles Total sin | Unidad costo total en soles
con IGV IGV con IGV

Mascara de rescate 173 147 3
Torniquete de goma latex 65 55 32
Tijera mayo 385 326 19
Tijera de cirugia 231 196 12
Mango de Bisturi 462 391 23
Mango de Bisturi 462 391 23
Pinza mosquito 1077 913 54
Pinza sutura 769 652 38
Porta agujas Mayo 908 769 45
Termoémetro digital 75 64 11
Manta térmica repelente al agua 798 677 133
Transformador 154 130 38
Electrocauterio 4000 3390 1000
Transportadora de vacunas 600 508 300
Succionador de secreciones 1962 1662 654
Refrigerador 2769 2347 1385
Horno calor seco 414 351 207
Resucitador 582 493 291
Magquina de corte inaldmbrica 840 712 420
Estetoscopio 260 220 130
Sellador de bolsa 175 149 88
Camilla rigida 1062 900 531
Incubadora 1320 1119 660
Sub total 19541 16560 6097

Equipamiento administrativo
Celular alta gama 2271 1924 284
Celular gama media 3505 2970 876
Tablet 5228 4430 1307
Impresora 308 261 308
Sillas 346 293 115
POS inaldmbrico 296 251 142
Sub total 11953 10130 3032

Otros equipos médicos

Monitor multiparametros 2400 2034 1383
Sub total 2400 2034 1383
Total 33894 28723 10513

Cuadro de elaboracion propia
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11.9 Balance general

Para el proyecto no se considerara cuentas por cobrar ni por pagar, debido

a que nuestros servicios son al contado

Tabla 93
Balance General
DETALLE Aifio 0 Aiio 1 Aiio 2 Aiio 3 Aiio 4 Aifio 5
ACTIVO
ACTIVO CORRIENTE
Capital de trabajo 54,742 393,358 | 679,120 | 960,621 | 1,263,422 (1,569,730
TOTAL ACTIVO
CORRIENTE 54,742 | 393,358 | 679,120 | 960,621 |1,263,422 1,569,730
ACTIVO NO CORRIENTE
Activos fijos 97,655.80 | 97,655.80 | 97,655.80 | 97,655.80 | 97,655.80 | 97,655.80
Depreciacion acumulada 19,531.16 | 39,062 58,593 78,125 97,656
TOTAL ACTIVO NO
CORRIENTE 97,655.80 | 78,125 58,593 39,062 19,531 0
TOTAL ACTIVO 152,398 | 471,483 | 737,713 | 999,684 | 1,282,953 | 1,569,730
PASIVO Y PATRIMONIO
PASIVO CORRIENTE
Préstamo Financiero 0 4,404 4,404 4,404 4,404 0
Otras Cuentas 0 25,000 20,000 15,000 10,000 5,000
TOTAL PASIVO
CORRIENTE 0 29,403.96 | 24,403.96 | 19,403.96 | 14,403.96 | 5,000.00
Préstamo financiero 0 13,212 8,808 4,404 0 0
TOTAL PASIVO NO
CORRIENTE 0 13,212 8,808 4,404 0 0
TOTAL PASIVO 0 42,616 33,212 23,808 14,404 5,000
PATRIMONIO

Capital 196,442 | 196,442 | 196,442 | 196,442 | 196,442 | 196,442
Utilidad del ejercicio 0 232,425 | 275,634 | 271,375 | 292,673 | 296,182
Resultados Acumulados 0 232,425 | 508,059 | 779,434 |1,072,107
TOTAL PATRIMONIO 428,867 | 704,501 | 975,876 |1,268,549 | 1,564,730
TOTAL PASIVO Y
PATRIMONIO 196,442 | 471,483 | 737,713 | 999,684 | 1,282,953 | 1,569,730

Cuadro de elaboracion propia
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11.10 Estado de ganancias y pérdidas

El estado proyectado de ganancias y pérdidas presenta utilidades netas

desde el primer afio de proyeccion, segiin detalle:

Tabla 94
Estado de ganancias y pérdidas

DETALLE CUENTA ANO 1 ANO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5
INGRESOS 935,172 963,227 992,123 1,021,887 | 1,052,544
GASTOS DIRECTOS 400,980 413,009 425,400 438,161 451,306
UTILIDAD BRUTA 534,192 550,217 566,724 583,726 601,237
GASTOS DIVERSOS 42.516.00 | 43,791.48 | 45,105.22 | 46,458.38 | 47,852.13
GASTOS PRE OPERATIVOS 12,226 0 0 0 0
SERVICIOS NO PERSONALES
(TERCEROS) 51,240 52,777 54,361 55,991 57,671
DEPRECIACION DEL
EJERCICIO 19,531 19,531 19,531 19,531 19,531
ADQUISICION DE EQUIPOS
MENORES 28,723.47 201.43 22,505.74 | 3,721.64 10,621.25
TOTAL GASTO
ADMINISTRATIVO 154,236.83 | 116,301.27 | 141,502.64 | 125,702.52 | 135,675.62
GASTOS DE VENTAS 45,948 38,571 36,412 39,311 42,445
GASTOS FINANCIEROS 1,972 1,583 1,131 607.44 0
UTILIDAD OPERATIVA 332,036 393,763 387,678 418,104 423,117
UTILIDAD ANTES DE IR 332,036 393,763 387,678 418,104 423,117
IMPUESTO A LA RENTA 99,611 118,129 116,303 125,431 126,935
UTILIDAD NETA S/. 232,425 275,634 271,375 292,673 296,182

11. 11 Flujo de caja

Cuadro de elaboracion propia

En el siguiente cuadro se muestra el flujo de caja econémico proyectado a 5 afios segiin detalle:

Tabla 95
Flujo de caja
ANOO | ANO1 | ANO2 | ANO3 | ANO4 | ANOS
Ingresos 1 935.172]963.227 | 992,123 | 1.021.887 | 1,052,544
Egresos 583,605 | 549,932 | 584,914 | 584252 | 609,896
IR (29.5%) | - 99.611 | 118,129 | 116,303 | 125,431 | 126,935
Flujo - 251,956 295,165 | 290,906 | 312,204 | 315,713
Operativo
Inversién | -196,442
Flujo | 196 145 | 251,956 | 295,165 | 290,906 | 312204 | 315713
Economico

Cuadro de elaboracion propia
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11.12 Punto de equilibrio

Punto de equilibrio Mensual:

Se tomd en cuenta que el servicio operard con dos (2) ambulancias al iniciar.

Para el calculo del punto de equilibrio, se hallaron los siguientes datos: los costos fijos,

los costos variables asociados a los diferentes servicios ofrecidos, asi como los ingresos

generados por cada tipo de servicio en los horarios diurnos y nocturnos.

1) Determinacion de los costos fijos y costos fijos y costos variables:

Costos fijos mensuales: Aquellos costos que permanecen constantes,
independientemente de la cantidad de servicios prestados. En este caso, incluyen
el mantenimiento y operaciéon de las ambulancias y otros gastos operativos

generales, cuyo total asciende a:

Tabla 96
Costos fijos mensuales

Total, de costos fijos mensuales | S/.33,414

Cuadro de elaboracion propia

Costos variables mensuales: Estos dependen de la cantidad de servicios
prestados y se calculan sumando los costos de cada tipo de servicio (en este caso
atencion de = emergencias:  atencion de  atropellos/accidentes/lesiones,
envenenamientos, reacciones alérgicas, partos, infecciones, obstruccion urinaria,
tratamiento paliativo del cancer.), consultas regulares, vacunacion entre otros.
Para esto se tomd en cuenta la frecuencia semanal en la que ocurren estas

emergencias, consultas regulares 'y vacunas'y se proyectaron a un mes.

Tabla 97
Costos variables mensuales

Total de costos variables mensuales S/. 15,143

Referencia de los costos variables anuales | S/.181,718

Cuadro de elaboracion propia

2) Calculo del precio unitario promedio:

El precio unitario promedio es el precio que se cobra por cada servicio ofrecido,

considerando tanto los ingresos generados por los servicios diurnos como los nocturnos.
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Tabla 98
Calculo del precio unitario promedio

e Emergencia Partoy Atenciones Vacuna
Servicios prestados :
s eutanasias regulares s
Precio unitario Horario Diurno 155.52 175.31 63.45 83.49
Precio unitario Horario 200.00 201.61 72.97 96.01
Nocturno

Cuadro de elaboracion propia

3) Determinar el costo variable unitario (CVU):

Se promediaron los CVU de los servicios por servicio.

Tabla 99
Promedio de costo variable unitario (CVU):
Frecuencia de servicios Emergencia Partoy Atenciones Vacuna
prestados s eutanasias regulares s
Costo Variable Unitario (CVU) 83.64 58.97 21.90 15.36

Cuadro de elaboracion propia

4) Calculo del margen de contribucion ponderado (MPC):

e FEl margen de contribucion es la diferencia entre el precio unitario y el costo
variable unitario, es decir, cuanto contribuye cada servicio para poder cubrir los
costos fijos.

e Dado que se ofrecen varios servicios, para obtener una visidbn mas precisa se
ponderaron los margenes de contribucion de los servicios diurnos y nocturnos
considerando los margenes de participacion de cada uno de estos en el total de
servicios.

5) Determinacion del punto de equilibrio en unidades:

El punto de equilibrio en unidades se calculd dividiendo el total de costos fijos
mensuales entre el margen de contribucion ponderado (MCP). En este caso, el punto de
equilibrio mensual en unidades fue de 399.

6) Distribucion del punto de equilibrio entre horarios:

El punto de equilibrio fue luego distribuido entre horarios diurno y nocturno, segun su

participacion en el total de servicios. Esto resulté en:
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Tabla 100
Distribucion del punto de equilibrio entre horarios

Servicios de atencion diurna mensual para alcanzar el punto de equilibrio

241

Servicios de atencion nocturna para alcanzar el punto de equilibrio

158

Cuadro de elaboracion propia

7) Calculo del punto de equilibrio monetario mensual:

Por ultimo, se calcul6 el punto de equilibrio monetario mensual total, que representa el

monto total de ingresos para cubrir los costos fijos. El resultado fue el siguiente:

Tabla 101
Cdlculo del punto de equilibrio mensual:
Concepto Punto de equilibrio mensual
Total de frecuencias de 688
emergencias mensuales
Frecuencia de servicios . Parto Y | Atenciones
Emergencias Eutanasia Vacunas
prestados s regulares
Horario diurno 152 56 80 128
Horario nocturno 120 48 40 64
Peswenize de 229% 8% 12% 19%
participacion diurno
Porcentaje de
participajci(')n nocturno 175 o gy %
Precio unitario horario S/ S/ S/ S/
diurno 155.52 17531 63.45 83.49
Precio unitario horario S/ S/ S/ S/
nocturno 200.00 201.61 72.97 96.01
Costo variable unitario S/ S/ S/ S/
(CVL) 83.64 58.97 21.90 15.36
Costos directos S/. 33,414
Margen de Contribucion S/ S/ S/ S/
por Servicio Diurno 71.87 116.34 41.55 68.13
Margen de Contribucion S/ S/ S/ S/
por Servicio Nocturno 116.36 142.64 51.07 80.65
Margen de Contribuciéon S/ S/ S/ S/
Ponderado (MCP) Diurno 16 9 5 13
Margen de Contribucion s/ s/ g/ g/
Ponderado (MCP) 20 10 3 3
Nocturno
Punto de Equilibrio 399
Total En Unidades
Punto de Equilibrio por
Categoria de Servicio 88 33 46 74
Diurno
Punto de Equilibrio Por
Categoria De Servicio 70 28 23 37
Nocturno
Punto de equilibrio
monetario total para S/. 52,396
ambos horarios

Cuadro de elaboracion propia
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Tabla 102

Calculo del punto de equilibrio anual

Concepto Punto de equilibrio anual
Total de Frecuencias de
. 8256
emergencias Anuales
Frecuencia de servicios . Parto Y | Atenciones
Emergencias Eutanasia Vacunas
prestados s regulares
Horario Diurno 1824 672 960 1536
Horario Nocturno 1440 576 480 768
Porcentaje de
participacion Diurno 22% 7% 13% 13%
Porcentaje de
participacion Nocturno 20% 8% 9% 9%
Precio unitario Horario S/ S/ S/ S/
Diurno 155.52 175.31 63.45 83.49
Precio unitario Horario S/ S/ S/ S/
Nocturno 200.00 201.61 72.97 96.01
Costo Variable Unitario S/ S/ S/ S/
(CVU) 83.64 58.97 21.90 15.36
Costos directos S/ 400,979.83
Margen de contribucion S/ S/ S/ S/
por servicio Diurno 71.87 116.34 41.55 68.13
Margen de contribucion S/ S/ S/ S/
por servicio Nocturno 116.36 142.64 51.07 80.65
Margen de contribucion S/ S/ S/ S/
ponderado (MCP) Diurno 16 9 5 13
Margen de contribucion g/ g/ g/ g/
ponderado (MCP) 20 10 3 3
Nocturno
Punto‘ de Equilibrio total 4798
en unidades
Punto de Equilibrio por
categoria de servicio 1054 316 633 633
Diurno
Punto de Equilibrio por
categoria de servicio 949 369 422 422
Nocturno
Punto de equilibrio
monetario total para S/ 628,752.62

ambos horarios

Cuadro de elaboracion propia
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11.13 Evaluacion econémico-financiera

11.13.1 Ratios de Rentabilidad

Para realizar la evaluacion econdmica-financiera del proyecto se emplearon ratios de
solvencia, deuda, asi como ratios de rentabilidad, lo cuales miden la capacidad de la

empresa con respecto a sus ingresos o inversiones.

Tabla 103
Ratios de rentabilidad
Ratios de rentabilidad Ao 1 Ao 2 Aio 3 Aiio 4 Ao 5 | Promedio

Margen Beneficio-Costo Bruto 57.12% | 57.12% | 57.12% | 57.12% | 57.12% | 57.12%
Margen Beneficio-Costo Operativo | 35.51% | 40.88% | 39.08% | 40.91% | 40.20% | 39.31%
Margen Neto de Utilidad 24.85% | 28.62% | 27.35% | 28.64% | 28.14% | 27.52%

Cuadro de elaboracion propia

a. El margen brutoe, representa cuanto gana la empresa por cada sol (o unidad
monetaria) vendida. No incluye otros .gastos como sueldos administrativos,
alquileres o impuestos. Este margen permite evaluar si el servicio (o producto) es
rentable o si los costos de produccidon son excesivos.

e Para el caso de la empresa, el margen bruto promedio durante los ultimos
cinco afios fue de (57.12%), indicando que, después de cubrir los costos
directos, la empresa retiene mas de la mitad de sus ingresos. Este resultado
sugiere una estructura de costos directo eficiente y una adecuada
rentabilidad del servicio ofrecido.

b. El margen operativo muestra cuanto gana la empresa después de pagar todos los
costos operativos, incluyendo los gastos de produccion, administrativos y de
ventas, pero antes de considerar los impuestos. Refleja la eficiencia en control de
gastos y la gestion de los gastos operativos del negocio.

e Durante el periodo de cinco afios el margen operativo promedio fue de
(39.31%), lo cual indica un eficaz en controlar los gastos del negocio.

c. Margen neto de utilidad, el cual indica qué porcentaje de los ingresos totales se
convierte en ganancia neta, una vez deducidos todos los gastos, incluidos
impuestos, intereses y depreciacion. Permite conocer cudnto realmente queda en
la empresa tras haber cumplido con todas sus obligaciones financieras.

e En caso del servicio de Pet SOS, el margen neto fue de (27.52%) en
promedio durante cinco afios. Esto significa que, por cada 100 soles en

ventas, la empresa obtiene (27.52 soles) como ganancia neta. Este
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resultado no solo refleja una buena rentabilidad, sino que también
proporciona un colchoén financiero que puede ayudar a enfrentar si en todo
caso las ventas bajan un poco u ocurren imprevistos.
11.13.2 Anadlisis financiero: ROI, ROE, ROA.
Durante el analisis de los tltimos cinco afios, se observd que la empresa ha
mantenido una rentabilidad sobresaliente en términos de retorno de capital propio.

a. El indicado de rentabilidad financiera (ROE) el cual mide cuanto retorno
genera la empresa para los duefios usando solo el capital aportado, se incrementod
de (118.32%) en el primer afio hasta un (150.7%) en el quinto afio. Esto significa
que, por cada unidad monetaria invertida por los accionistas, la empresa ha
generado mas de una unidad de utilidad neta, reflejando un negocio rentable en el

uso de capital propio.

Tabla 104
Cdlculo de rentabilidad sobre el patrimonio neto (ROE)

Rentabilidad sobre el patrimonio neto o (Return on Equity ROE)

ANO 1

ANO 2

ANO 3

ANO 4

ANO 5

Utilidad neta

232,424 .91

275,634.12

271,374.66

292,672.97

296,181.62

Patrimonio (capital)

196,442.15

196,442.15

196,442.15

196,442.15

196,442.15

ROE

118.32%

140.31%

138.14%

148.99%

150.77%

Cuadro de elaboracion propia

b. Analisis de retorno sobre los activos (ROA), este indicador mide que tan
eficiente es la empresa en el uso de todos sus activos; aunque contintia siendo
rentable sobre el total de los activos, se evidencia una disminucion progresiva,

pasando de (49.30%) en el primer afio a (18.87 %) en el ultimo.

Tabla 105
Cdlculo de retorno sobre los Activos (ROA)
Retorno sobre los Activos o (Return on Assets ROA)
ANO 1 ANO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5
Utilidad Neta |232,424.91|275,634.12271,374.66 | 292,672.97 | 296,181.62
Activos totales | 471,482.90 | 737,713.06 | 999,683.76 | 1,282,952.78 | 1,569,730.44
ROA 49.30% 37.36% 27.15% 22.81% 18.87%

Cuadro de elaboracion propia

c. Analisis de retorno de la inversion (ROI) este indicador mide cuanto retorno
genera la empresa sobre lo que se ha invertido en los activos totales. El (ROI) fue

hallado mediante el método DuPont, que combina la rotacion de activos y el
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margen de utilidad neta.

Se observa que disminuye pasando de (49%) en el primer afio a (19%) en el quinto
aflo. Aunque el margen de utilidad se mantiene relativamente alto, lo que refleja
un buen control de costos y eficiencia operativa, cabe notar, que la rotacion de
activos se reduce, es decir por cada unidad monetaria invertida se esta generando

cada vez menos ventas.

Tabla 106
Calculo de retorno sobre la inversion (ROI)
Aiio 1 Aiio 2 Aiio 3 Afio 4 Afio 5
Ventas 935,171.521963,226.67 | 992,123.47]1,021,887.17 | 1,052,543.78
Activo Total 471,482.90 | 737,713.06 | 999,683.76 | 1,282,952.78 | 1,569,730.44
Utilidad Neta 232,424.911275,634.12'1271,374.66 | 292,672.97 | 296,181.62
Rotacion de Activos
Ventas / Activototal | ~ 198 | 131 | 099 | 080 | 0.67
Margen de Utilidad Neta
Utilidad neta/ventas 25% 29% 27% 29% 28%
ROI (rotaciéon*margen) 49% 37% 27% 23% 19%

Cuadro de elaboracion propia

d. Razon circulante, mide la capacidad de la empresa para hacer frente a sus deudas

a corto plazo. La empresa, posee una razdn circulante alta, aumentando de 13.38
en el primer afio a 313.95 en el ultimo afo, indicando que tiene capacidad para
cubrir sus deudas de corto plazo, sin embargo, este nivel tan elevado también
puede indicar que hay recursos que no estan siendo utilizados eficientemente
(recursos ociosos), esto puede solucionarse realizando inversiones, expandir el

servicio o realizar una mejor politica de distribucion de dividendos.

Tabla 107
Calculo de razon circulante

Razon circulante
Ao 1 Aiio 2 Aio 3 Aiio 4 Aiio 5
Activos Corrientes | 393,358.27 | 679,119.58 | 960,621.45 | 1,263,421.62 | 1,569,730.44
Pasivo Corriente | 29,403.96 | 24,403.96 | 19,403.96 | 14,403.96 5,000.00
Razon Circulante 13.38 27.83 49.51 87.71 313.95

Cuadro de elaboracion propia

En conclusion, la empresa se encuentra con niveles altos de rentabilidad y
liquidez. No obstante, se debe de mejorar la eficiencia en el uso de activos y

mejorar el uso de los recursos disponibles para mantener el desempefio a largo
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plazo.

11.14 Costo de oportunidad del capital (COK)

El Costo de oportunidad de capital es la tasa minima de rendimiento que el

inversionista debe exigir para asignar recursos a un proyecto especifico, en lugar de

invertirlos en otra alternativa disponible en el mercado con un nivel de riesgo equivalente.

Esta tasa representa la rentabilidad que el inversionista deja de percibir al no invertir sus

recursos en otra alternativa disponible en el mercado con un nivel similar de riesgo. Por

ello, el COK constituye el rendimiento minimo que un proyecto debe generar para que la

inversion resulte atractiva desde la perspectiva del inversionista (Sudrez, s.f.; Brealey et

al.,2018)

Los componentes para el calculo del COK fueron los siguientes:

Tasa libre de riesgo (Rf): (4.2%), corresponde al rendimiento de los bonos del
tesoro de EE.UU. 10 afios y representa el retorno de una inversion sin riesgo.
(Trading Economics, 2025.)

Para obtener beta se utilizé una empresa de similar rubro, en este caso se utilizd
beta apalancada y des apalancado de “Pets at Home Group Plc (PETS.L) obtenido
de (Yahoo Finance,s.f.)

o Beta des apalancado (B unlevered): (1.13) considera una estructura
financiera sin deuda, es decir, suponiendo que la empresa estd financiada
solo con capital propio, sin préstamos.

e [ (apalancada): (1.21) considera el riesgo de la deuda del negocio.
Rendimiento esperado del mercado (Rm) - tasa libre de riesgo (RF): (4.16%)
prima de riesgo de mercado.

Riesgo pais: (1.54%) El riesgo pais, mide la diferencia que hay entre el
rendimiento esperado por los inversionistas por compra de bonos de un entorno
seguro y libre de riego (Estados Unidos) y el riego pais en donde se realiza el
proyecto (Pert1). Este se expresa en puntos, en donde 100 equivalen al 1%. El
riesgo pais de Perti es de 154 puntos basicos, equivalentes a 1.54% segun el

(BCRP,2025).
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Tabla 108
Calculo de costo de oportunidad del capital (COK)

Costo de oportunidad del capital (COK)

Tasa libre de riesgo (Rf) 4.2

B (des palancada) 1.13

B (apalancada) 1.21

Rm -RF: Prima de riesgo 4.16

Riesgo pais 1.55
COK 12.25

Cuadro de elaboracion propia

e En base a los valores que se hallaron, se obtuvo un COK del (12.25%), lo que
indica que el proyecto de inversion deberia generar una rentabilidad igual o
superior para ser considerado viable.

11.15 Costo Promedio Ponderado de Capital (o Weighted Average Cost Of Capital
WACC)

El (WACC) es un valor porcentual que representa ¢l costo promedio ponderado
de las diferentes fuentes de recursos que utiliza una empresa para financiar sus activos.
Estas fuentes incluyen tanto la deuda financiera, como los préstamos bancarios u
obligaciones con otras entidades, ademas del capital propio, el cual es aportado por los
accionistas o duefios.

Para el calculo del indicador se considera cuanto representa cada tipo de fuente
de financiamiento que conforma. el total de los recursos de la empresa y el rendimiento
esperado por quienes aportan dichos recursos (Gallardo Vargas, 2011; Brealey et

al.,2018).

Tabla 109
Formula utilizada para el calculo del (WACC)

(WACC =%Deunda * Kd (1-T) + % Capital®* COK)

Fuente: recuperada de (Ramos Baca et al., 2017)

Tabla 110
Cdlculo del costo promedio ponderado de capital

Indicadores de rentabilidad del proyecto
% Deuda 9%
% Capital 91%
kd: Tasa de interés de la deuda 16%
Tasa del Impuesto a la Renta | 29.50%
COK 0.1225
WACC 11.15

Cuadro de elaboracion propia
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El valor del costo promedio ponderado de capital (0 WACC), representa el
rendimiento minimo que debe generar el proyecto para cubrir el costo de sus fuentes de
financiamiento.

11.16 Indicadores de rentabilidad

11.16.1 Valor actual neto (VAN):

herramienta que permite medir la rentabilidad de una inversion, considerando si
convendria invertir hoy, tomando en cuenta los beneficios econdomicos que se recibiran
en el futuro. Es la suma de todos los flujos de dinero (ingresos como egresos) de una
inversion, actualizados al valor presente usando una tasa de descuento (Extremadura
Empresarial, 2023).

Velayos Morales (2025) indica que el dinero pierde valor con el tiempo a causa
de factores como la inflacion, el riesgo o lo que se podria ganar invirtiéndolo en otra
opcion (costo de oportunidad), los ingresos no pueden ser comparados directamente,
como seria en este caso comparar los ingresos fututos con la inversion realizada al
comienzo del proyecto. Es porello, que el VAN convierte los ingresos futuros a su valor
equivalente en el presente mediante el uso de una tasa de descuento. Una vez el VAN trae
el dinero futuro al presente, compara ese valor con la inversion inicial.

Si el resultado del VAN es mayor a 0, generara beneficios.

b. Siel VAN es = 0: no genera ni beneficio, ni perdida.

c¢. VAN< 0: el proyecto genera pérdida, por lo que debe de rechazarse. (Morales,
2025)

e (VAN=871,654 soles) Para el caso de esta empresa: el (VAN) es
positivo, e indica que después de recuperar la inversion y cubrir la tasa
minima, el proyecto genera un beneficio neto de 871,654 soles (o unidades
monetarias) adicionales en valor presente.

11.16.2 Tasa interna de retorno (TIR):

Indicador financiero que permite medir la rentabilidad de un proyecto.
Representa la tasa de interés con la cual el Valor Actual Neto (VAN) se iguala a cero, es
decir, permite descontar los ingresos futuros exactamente iguales a la inversion inicial.
Segun la procuraduria fiscal (2024), esto significa que la TIR muestra un punto en el que
un proyecto recupera su inversion sin generar pérdidas ni ganancias adicionales.

La utilidad del TIR, permite compararla con una tasa de descuento de referencia:

si la TIR es mayor, el proyecto es rentable; si es menor, no lo es. Ademas, Montaraz
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(2025) indica que, a diferencia del VAN que se expresa en valores absolutos, la TIR se
expresa como porcentaje.

e (TIR=136%) Para el caso de esta empresa: la (TIR) representa la rentabilidad
anualizada esperada del proyecto, al ser mucho mayor que la (TMRA) (TIR
(136%) contra (TMRA 12.25%), indica que el proyecto es altamente rentable. Es
decir, el proyecto genera un retorno muy superior al costo de capital, lo que lo

hace una opcidn atractiva.

Pero cabe notar que una (TIR) muy alta, podria reflejar que el proyecto tiene
un mayor riesgo asociado o que los flujos de caja futuro son muy positivos, que es como
se observa en este caso.

11.16.3 Indice Relacion Beneficio Costo (B/C)
segun el Instituto Nacional de Contadores Plblicos de Colombia (2015), el indicador
financiero Beneficio-Costo (B/C), permite determinar si los beneficios obtenidos superan
los costos incurridos. Compara directamente los beneficios y los costos de un proyecto o
inversion. Para su célculo, se determina primero la suma de los beneficios (o ingresos),
actualizados a valor presente, esta suma se divide entre la suma de los costos, también
traidos a valor presente.
e (B/C =1.31) Para el caso de esta empresa: este indicador muestra la relacion
entre los beneficios presentes y los costos presentes. El valor de 1.31 indica que
por cada sol ( o unidad monetaria) invertida (o de costos), en el proyecto se obtiene

1.31 soles en valor presente. O que los beneficios superan a los costos en un

(31%.)

11.16.4 Periodo de recuperacion de la inversion (PRI)

Euroinnova International Online Education, (2025), define el Periodo de Recuperacion
de la Inversion como el periodo de tiempo estipulado en el que una empresa puede
recuperar dinero y activos que se han gastado en una inversion.

Para el célculo del PRI como se indica en Andrade Pinelo (2025), se utilizaron los flujos
de caja descontados, es decir, se consider? el valor del dinero en el tiempo. Para su calculo

se realizo lo siguiente:
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Tabla 111
Periodo de recuperacion de la inversion (PRI)

Enunciados Datos
Valor presente del flujo de caja del Afio 1 224,460
Valor de la inversion inicial - 196,442
Valor en Afios= (inversion inicial / valor presente del flujo de caja (i)) | 0.88
PRI convertido a meses 10.50

Cuadro de elaboracion propia

e (PRI 0.88 equivalente a 10.5 meses) para el caso de esta empresa: Indica el
tiempo que tarda el proyecto en recuperar la inversion inicial considerando el
valor del dinero en el tiempo. El (PRI) al ser menor a 1 (afio), indica que el capital
invertido se recupera rapidamente, mejora la liquidez y permite tomar decisiones

rapidas en caso de un entorno econdémico incierto.

Tabla 112
Resumen de los indicadores obtenidos para el proyecto

Indicador Expresion de calculo Criterio de evaluacion Resultado

Corresponde al Costo de Oportunidad del Capital o
TMAR (COK) calculado mediante el modelo CAPM. 1225 %

n
FC

VAN = )" -

= (1 o l)t
VAN £=1
Donde: FC; = flujo de caja en el periodo t; i = tasa
de descuento (TMAR); n = nimero de periodos;
Iy = inversion inicial.

VAN >0 S/ 871 654

n
FC,
0=) ——-1
TIR t=1" (1+TIR)
Donde: TIR = tasa interna de retorno; FC, = flujo de
caja en el periodo t; n = nimero de periodos; I, =
inversion inicial.

TIR > TMAR 136 %

BJC = VAN (Ingresos netos)
VAN (Inversion + Costos operativos + Impuestos)

B/C B/IC>1 1,31

Donde: el numerador corresponde al valor actual de
los beneficios (ingresos netos) y el denominador al valor
actual de los costos totales.

Tiempo requerido para recuperar la inversién inicial Menor tiempo de 0,88 aiios

PRI mediante los flujos de caja descontados. recuperacion. (10,5 meses)

Nota. En la presente investigacion, la TMAR corresponde al Costo de Oportunidad del Capital (COK) calculado mediante el modelo CAPM.
El PRI se determiné utilizando los flujos de caja descontados.

Cuadro de elaboracion propia. Formulas obtenidas de (Lopez, 2019); (Barcelona Business School, 2025) ;(Relacion

Beneficio/Costo, 2015); (Isen Empresas, 2024).
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11.17 Evaluacion de Riesgos mediante Analisis de Sensibilidad Bidimensional
El anélisis permitira evaluar la sostenibilidad del proyecto, para ello se aplicd un
analisis de sensibilidad bidimensional cruzado mediante la herramienta Tabla de datos
(Data Table). Este modelo evalua en forma simultanea el impacto de las variaciones de
ingresos (en base a las frecuencias de atencion) y los egresos (costos operativos).
Garcia-Rada Anderson, (2019) fundamenta que el Valor Actual Neto Econdmico
(VANE) evalua la rentabilidad del proyecto independientemente de su estructura de
financiamiento, por lo que debe de descontarse utilizando el Costo Promedio Ponderado
de Capital (WACC); mientras que el Valor Actual Neto Financiero (VANF) mide
exclusivamente el beneficio para el accionista tras cumplir con las obligaciones bancarias,
requiriendo el uso del Costo de Oportunidad del Capital (COK) para su calculo.
Para el calculo del Valor Actual Neto Financiero (VANF), los flujos se descontaron
utilizando el (COK) fijado en (12.25%), mientras que para el Valor Actual Neto
Econémico (VANE) se empled el (WACC) establecido en (11.15%).
Finalmente, los resultados se delimitan en base a tres entornos proyectados: escenarios

realistas, pesimistas y de eficiencia méxima del servicio (optimista).
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Variacion de costos de

Variacion de costos de

VANE
-50%
2 -40%
3
5 -30%
T 20%
g -10%
?E;” 0%
S +10%
+20%
VANF
-50%
2 -40%
3
£ -30%
T 20%
g ;
£ -10%
on
E’ 0%
© +10%
+20%

871,654

50%
60%
70%
80%
90%

110%
120%

840,780

50%
60%
70%
80%
90%
100%
110%
120%

Tabla 113 Analisis de Sensibilidad Economico

Porcentaje de capacidad operativa atendida -Ingresos
-50% -40% -30% -20% -10% 0% +10% +20%
50% 60% 70% 80% 100% 110%
S/ 124,139 S/ 487,487
S/ 273,642

S/ 59,797 S/ 423,145
S/209,300
-S/ 4,545

S/ 358,803
S/ 144,958

S/ 294,461
/80,617

S/ 443,965

Tabla 114 Analisis de Sensibilidad Financiera

Porcentaje de capacidad operativa atendida -Ingresos

S0%  -40% . -30%  -20% -10% 0% 0% +20%
50% 60% 70% 80% 100% 110% 120%

S/ 114,199 S/ 467,532
S/259,515

S/ 51,499 S/404,832

S/ 196,815

-S/ 11,201 S/ 342,132

S/ 134,115 S/ 487,448

S/279,432
S/ 71,415 S/ 424,748
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11.17.1 Escenario Realista Base (Rendimiento del 90%):

El escenario base se estableci6 considerando las restricciones logisticas del
servicio y sitia la demanda equivalente al (90%) de la capacidad instalada, manteniendo
los costos operativos estables al (100%). En esta interseccion se observa que el proyecto
es estable y viable economicamente con un Valor Actual Neto Econémico (VANE) de
(S/ 508,306) y un Valor Actual Neto Financiero (VANF) de (S/. 487,448). Estos
resultados demuestran que a un ritmo moderado y utilizando el modelo de base estatico
de distribucion de ambulancias genera flujos positivos cubriendo costos como deuda y
generando valor patrimonial para el inversionista.

11.17.2 Escenario Pesimista y frontera de quiebre (Rendimiento 70%):

El analisis denota una marcada asimetria demostrando que el proyecto es
altamente vulnerable a la demanda. Al disminuir (10%) a partir del escenario realista
(columna del 80% de ingresos), el VANE se reducea (S/.144,958) asi mismo el punto de
equilibrio financiero se quiebra al bajar a la capacidad atendida de (70%) nivel en el que
el VANE (S/. -187,731) y el VANF (S/. -188,955) registran saldos negativos.

11.17.3 Escenario Optimista (Rendimiento al 100%):

Considera la capacidad de operacion al méximo de las frecuencias de atencion
anuales considerando el modelo de atencion de distribucion de base estatico. El
rendimiento del VANE (S/.871,654) y el VANF (S/. 840,780). Cabe considerar que el
cuadrante constituye el tope operativo logistico del servicio médico. Por consiguiente, los
escenarios de (110% y 120%) son escenarios tedricos que saturan la capacidad fisica
actual, quedando descartados al corto plazo, pero sirviendo como justificacion para la
adquisicion de unidades moviles adicionales a partir del afio 2, ampliar el negocio en el
afio 4 cambiando al modelo dindmico de distribucion de ambulancias con la posibilidad
de un local base adicional.

Observaciones adicionales:

El anélisis de sensibilidad indica que el proyecto es mas susceptible a la caida
de la demanda, la disminucion en (10%) en atenciones reduce al (71.5 %) el valor del
proyecto (S/. 508,306 a S/.144,958).

El proyecto es mas tolerante al aumento de los costos; si el proyecto sube un (10%)

mantiene un VANE positivo (S/.294,461) o incluso a (20%) VANE (S/.80,617).
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CONCLUSIONES

Primera conclusion: Sobre el mercado potencial.

A partir del analisis de las encuestas virtuales aplicadas, se pudo determinar la

existencia de un mercado potencial conformado por duefios de mascotas interesados en

contratar un servicio de tratamiento, atencion regular y de emergencias veterinarias con

horarios extendidos. Los resultados obtenidos permitieron evaluar tres dimensiones: la

necesidad del servicio (hipotesis: (3.3.1.1) y (3.3.1.5)), el deseo (hipotesis: (3.3.1.2),

(3.3.1.3), (3.3.1.6)), y la disposicion de pago de los usuarios (hipdtesis: (3.3.1.4),

(3.3.1.7)).
Tabla 115
Cuadro de referencia de las hipotesis
Indice Descripcion Hipotesis
3.3.1.1 | Determinar la demanda del servicio: Los duefios de mascotas de la zona piloto presentan necesidades

e interés respecto a un servicio de emergencias para mascotas.

Las clinicas veterinarias muestran disposicion para asociarse con

3.3.1.2 | Evaluar asociaciones veterinarias: .} .
un servicio de emergencia para mascotas.
El mercado de cuidado para mascotas en la zona piloto presenta
3.3.1.3 | Estimar el tamafio del mercado: un tamaflo y caracteristicas que permiten el desarrollo del servicio
propuesto.
Los propietarios de mascotas de la zona piloto del proyecto
3.3.1.4 | Evaluar la disposicion a pagar: presentan interés y capacidad de pago por un servicio de
emergencias para estas.
33.15 Eyaluar la gestion de la salud y Las mascotas de la zona piloto presentan necesidades de salud y
bienestar de la mascota relacionadas al proceso de envejecimiento.
33.1.6 Evall_lar l_a atencion y los servicios Los prop@etarios de mascotas programan y gest@onat_l el cgidado
veterinarios: de sus animales mediante los servicios veterinarios disponibles.
33.1.7 Evaluar el uso de la tecnologia parala | Los prop.ietarios de mascptas utilizan aplicaciongs y herramientas
salud de las mascotas: tecnoldgicas para la gestion de la salud de sus animales.
3.3.1.8 | Determinar la viabilidad del proyecto: Es v?ab!e ofrecer un s.ervicio de emergencia veterinaria movil a
domicilio en la zona piloto.
El proyecto presenta viabilidad econdémica y financiera,
3.3.1.9 | Elaborar un plan de negocio: sustentando en la demanda estimada, los costos operativos y las

proyecciones financieras previstas.

Cuadro de elaboracion propia.

La necesidad del servicio quedd evidenciada al observar que un (73.8%) de los

encuestados manifestd haber “requerido de atencion veterinaria de emergencia” en algiin

momento, lo cual indica una alta frecuencia de situaciones urgentes que requieren
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atencion especializada (Unidad 5.7, pregunta N°4, ilustracion 23). Este dato confirma que
existe una problematica real y recurrente que los duefios de mascotas enfrentan y que
actualmente no siempre logra ser resuelta de manera oportuna.

Se identifico un fuerte deseo por acceder a servicios mas completos y accesibles. El
(74.7%) de los encuestados expreso interés en que el servicio incluya “ambulancia
veterinaria”, mientras que el (78.1%) manifest6 preferencia por atencion de emergencias
a domicilio (Unidad 5.7, pregunta N°9, tabla 28). Estas cifras reflejan una clara
inclinacion hacia alternativas que permitan una respuesta rapida, eficiente y que reduzca
el estrés tanto para las mascotas como para sus duefios.

Finalmente, en cuanto a la disposicion de pago, el (56.2%) de los participantes indico que
estaria dispuesto a pagar entre (51 y 90 soles) por una consulta de emergencia, siendo este
rango coherente con el precio establecido en el presente trabajo : (63 soles) para atencion
diurna y ( 73 soles) en horario nocturno (Unidadl1l.12,punto de equilibrio, tabla
101).Asimismo, las encuestas aplicadas a profesionales veterinarios revelaron que el
costo promedio que los duefios estan dispuestos a pagar por “atencion de emergencias”
se sitiia entre (100 y 200 soles), con un (83.3%) de coincidencia (Anexo 2),lo que refuerza
la viabilidad econémica del proyecto.

En conjunto, estos hallazgos confirman que existe una demanda latente por un
servicio de emergencias veterinarias accesible, integral y con precios competitivos,
validando asi la propuesta planteada en este trabajo.

Segunda conclusion:

Considerando el factor comercial, las encuestas virtuales realizadas a duefnos de
mascotas (Unidad 5.7), permitieron identificar que existe un mercado interesado en
contratar servicios de emergencias veterinarias. A partir de los resultados obtenidos
(secciones 5.84 a 5.8.6; tabla 34), se determinod que el (31.44%) del publico objetivo, es
decir aproximadamente (18,499) personas, no solo requeriria este tipo de servicio, sino
que también valora opciones complementarias como el uso de ambulancias y atencion a
domicilio, y esta dispuesto a pagar por ellas. Esta disposicion demuestra que existe una
oportunidad comercial. Ademas, el crecimiento estimado del (10%) anual en el sector de
medicina y atencion veterinaria, refuerza el potencial que tiene este proyecto para
desarrollarse y mantenerse en el tiempo.

Tercera conclusion:
La investigacion permitié determinar que la viabilidad operativa del servicio no

depende tinicamente de la disponibilidad de las unidades moviles, sino de la integracion
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eficiente entre estas y las clinicas veterinarias asociadas. Aspectos como la definicion de
protocolos de atencidn, la delimitacion de responsabilidades, la coordinacién entre
médicos veterinarios, la disponibilidad de plazas para hospitalizacion, la actualizacion de
los horarios de atenciéon y la comunicacion permanente entre las partes constituyen
elementos esenciales para garantizar la continuidad del servicio. En ese sentido, se
concluyen que la implementacion de un sistema propio de gestion actualizacion de
informacion, complementario al software veterinario utilizado por la administracién de
historias clinicas y procesos administrativos, representa un componente estratégico para
sincronizar la informacion y asegurar una respuesta coordinada durante la atencion de
emergencias.

Cuarta conclusion:

Desde la perspectiva financiera, el proyecto demuestra ser rentable y viable. Tal
como se detalla en el capitulo XI (11.16), los indicadores financieros reflejan resultados
positivos y favorables para su implementacion. El Valor Actual Neto (VAN) es positivo
y asciende a (871,654 soles), lo que evidencia que, tras recuperar la inversion inicial
estimada en (196,442 soles) y cubrir la Tasa Minima Aceptable de Rendimiento (TMAR)
del (12.26%), el proyecto genera beneficios netos significativos.

Asimismo, la Tasa Interna de Retorno (TIR) alcanza un (136%), superando la
(TMAR). Esta elevada rentabilidad se explica por los altos flujos de caja proyectados que
permiten recuperar la inversion en un plazo relativamente corto como se sefala en el
Periodo de Recuperacion de la Inversion (PRI) estimandose en 10.5 meses, indicando una
rapida recuperacion de capital invertido.

Quinta conclusion:

Desde la perspectiva econdmica y financiera, el proyecto demuestra ser rentable,
respaldada por las proyecciones establecidas en el plan financiero a cinco afios. La
evaluacion de los principales indicadores permite concluir que el proyecto no solo es
rentable, sino que también eficiente en la gestion de sus operaciones, aunque presenta
ciertos aspectos que pueden ser optimizados.

a. Margen bruto: promedio (57.12%) evidencia que una vez cubiertos los costos
directos, la empresa conserva mas de la mitad de sus ingresos.

b. Margen Operativo: promedio (39.31%) demuestra una gestion adecuada de los
gastos administrativos, de ventas y operativos.

¢. Margen neto promedio: del (27.52%) indica que, por cada 100 soles facturados,

la se obtiene aproximadamente 27.52 soles de ganancia neta, favorable ante
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posibles contingencias o disminucién de ventas.
Sexta Conclusion:

Respecto al andlisis de sensibilidad, se evidencia que el proyecto presenta una
alta susceptibilidad a la disminucion de la demanda que frente a un incremento imprevisto
de los costos operativos. En el escenario base, calculado en un rendimiento realista del
(90%) de la capacidad operativa y el (100%) de los egresos, el modelo genera un VANE
de (S/. 508,306) y un VANF de (S/. 487,448), validando la estabilidad del servicio bajo
condiciones normales de operacion. Sin embargo, tras simular un descenso del (10%) en
las frecuencias de atencion (columna del 80% de ingresos), el valor econdmico del
proyecto decae en un (71.5%), reduciéndose a (S/.144,958). Esta tendencia situa a la
frontera de quiebre financiero al (70%) de la capacidad, punto critico en el que el VANE
(S/.-187,731) y el VANF (S/. -188,955) registran saldos negativos debido a que los flujos
de caja no cubren las obligaciones bancarias ni los costos operativos minimos.

En contraste, el analisis sefiala que el proyecto es:mas resistente al aumento de
los costos de operacion, asumiendo el aumento de (10% y 20%), el VANE se mantiene
positivo con (S/.294.461) y (S/. 80,617), respectivamente.

Permite concluir que la sostenibilidad de la empresa tiene menor riesgo frente a
la inflacion en los insumos que a la disminucion de captacion de pacientes, lo que coloca
a los convenios estratégicos con las clinicas veterinarias asociadas y al posicionamiento
del servicio en la zona 6 como factores determinantes para asegurar asi el volumen de

atenciones.
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RECOMENDACIONES

Primera recomendacion:
En cuanto a paquetes de suscripcion, el (18.5%) quisiera “paquetes mensuales”
y (26%) de los encuestados “estaria interesado en un plan anual”, siendo una opcioén que

debera de considerarse a futuro.

Segunda recomendacion:
Contratar un equipo adicional a partir del segundo afio para tener una mejor
rotacion de horarios y aumento de atenciones, garantizando asi que ambas dos

ambulancias estén en uso durante los dos horarios.

Tercera recomendacion:
Con respecto a la quinta conclusion, desde el enfoque financiero, si bien los

resultados son positivos, se identifican oportunidades de mejora:

a. El Retorno Sobre la Inversién (ROI) muestra una disminucion progresiva en el
lapso de los cinco afios, pasando de (49%) a (19%). Esta disminucion se debe
principalmente a una menor rotacion de activos, lo que sugiere que la empresa

estd generando menos ventas por cada sol invertido en activos.

b. Por otro lado, la Razén Circulante pasé de ser (13.38) a (313.95) soles,
reflejando una alta liquidez. Aunque esto garantice cubrir las obligaciones a corto
plazo, también podria indicar una acumulacion de “recursos ociosos” que no esta

siendo utilizados de forma productiva.

Por lo que se recomienda optimizar el uso de los activos y mejor la eficiencia en la gestion

de recursos disponibles para asegurar la sostenibilidad financiera a largo plazo.
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LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Cumplir con la totalidad de la muestra, lo que puede afectar a la calidad de los
datos de estudio de mercado. La tesis fue elaborada con los datos obtenidos de las
graficas de la encuesta que se citan y muestran en este proyecto como se indica en

unidades previas.

Datos sobre los resultados al término de esta investigacion:

Al término del estudio se llegd a 265 entrevistados de los 380 requeridos en la
muestra (265/380), sin presentar mayor cambio en las respuestas o que afecten

severamente los datos del estudio de mercado. Estos fueron los hallazgos:

Siendo (71.5%) necesidad del servicio, (72.5%) deseo, es decir interés por el
servicio y disponibilidad de pago, es decir dentro del rango de cobro que se
determind en este estudio, (43.10%) conformado por rangos de precio de (25.7%)
51 a70 solesy (17.4%) de 71 a 90 soles.

Estos datos, mds actuales, permiten determinar una demanda potencial de
(22.34%) equivalente a 13,110 de hogares durante el primer afio, manteniéndose

el aumento progresivo de 10% anual en rubro veterinario.
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Ilustracion 56
Pregunta N°4 265 encuestados

265 respuestas

®si
@ No

28.7%

Experiencia con servicios veterinarios de emergencia: ;Alguna vez has requerido ir de emergencia a
la veterinaria por alguna de tus mascotas?

Cuadro de elaboracion propia

Iustracion 57
Pregunta N°7 265 encuestados

265 respuestas

;Cudnto suelen cobrar las clinicas veterinarias en tu drea por una consulta general?.

@ Menos de 30 S/
17.4% @ Entre 30 S/y 50 &/
@ Entre 518/ y 70 8/
@ Entre 71S/y 90 &/
@ 100 S/ o mas

Cuadro de elaboracion propia

Ilustracion 58
Pregunta N°9 265 encuestados

¢Te gustaria que un servicio de emergencia veterinaria ofreciera alguno de los siguientes servicios?

265 respuestas

Ambulancia para mascotas

( realiza los procedimientos y fr...
Cuidado después de una cirugla
en tu hogar

Atencion de emergencia en tu
hogar

Consultas médicas por teléfono o
videollamada

Podria ofrecerse una membresia,
algo asi como un club con pres...

—116 (43.8%)

—136 (51.3%)

1(0.4%)

Hospedaje de mascota por viajes|—1 (0.4%)

[¢]

50 100 150

—189 (71.3%)

192 (72.5%)
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ANEXO 1: CAP.5 ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA
REALIZADA A MEDICO VETERINARIA ISABEL RAMOS

Seccion 1: Demografia
e Nombre: [sabel Ramos Rossell
e Nombre de la practica: Caninos y felinos y nutricién veterinaria.
e Ubicacion: Sedes de Pueblo Libre y San Miguel

e Aiios en practica: 10 afios

Seccion 2: Servicios de Emergencia Actuales
(,como maneja los casos de emergencia?
o Tipo de pregunta: Opcion multiple
» Internamente
= Referencia a otra instalacion
= (X) Otro (por favor especifique):

— “En caso de la sede de San Miguel, es donde hay
internamiento, lo que hacemos aca (Sede de Pueblo Libre) es
estabilizarlo y luego derivarlo a la otra sede que es donde
estan todos nuestros implementos.

— Por ejemplo, en caso de un gato con obstruccion urinaria que
llega a la sede de (PL) lo examinaria, lo desobstruyo y médico
y evaliio si es que necesita internamiento, en caso que lo
necesite, se deriva al otro centro (SM) donde estara vigilado
por 24 horas por médicos.

Seccion 3: Necesidad Percibida

6. ¢(Con qué frecuencia se encuentra con casos de emergencia que requieren
transporte inmediato?

o (X) Raravez
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(o]

o

Ocasionalmente

Frecuentemente

7. ¢Con qué frecuencia tiene que rechazar atender a una mascota por exceso
de pacientes o sobrecarga laboral?

(o]

o

o

Rara vez

(X) Ocasionalmente

Frecuentemente

8. ¢Qué tipos de casos cree que se beneficiarian mas de un servicio de
ambulancia? (Puede marcar mas de una opcion)

(o]

Emergencias quirargicas
Partos (relativo, si es una cesaria, requiere mas personal)
(X) Traumas (atropellos, caidas, mordeduras)

(X) Envenenamientos

(X) Reacciones alérgicas (anafilaxis)

(X) Complicaciones respiratorias (la mayoria de duefios no saben
determinar si su mascota se estd ahogando)

(X) Hemorragias

(X) Extracciones dentales

(X) Obstruccion urinaria (sondar)

(X) Tratamientos paliativos para el dolor (cancer)

Constipacion

Otros: (Especificar)

Seccion 4: Caracteristicas del Servicio

9. ¢Qué caracteristicas serian mas importantes en un servicio de ambulancia
veterinaria? (Seleccione todas las que apliquen)

(¢]

o

(o]

(o]

(X) Equipado con suministros médicos necesarios

(X) Personal capacitado a bordo

(X) Comunicacion en tiempo real con hospitales veterinarios

Otros: (Especificar)
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10. (Qué tan importante es que la ambulancia esté disponible 24/7?

o (X) Muy importante (algunas veces incluso para vacunar, comprar
comida)

o Algo importante
o No importante
11. ;Cual seria el tiempo de respuesta ideal para un servicio de ambulancia?

o Menos de 15 minutos

o (X) 15-30 minutos

o 30-60 minutos

Seccion 5: Costo y Financiamiento

12. (Cuanto cree que estarian dispuestos a pagar los clientes por un servicio de
emergencia veterinaria?

o Menos de 100.S/
o (X) 100-200 S/
o 200-300 S/

o Mas de 300 S/

13. ;Qué tipos de emergencias encuentra con mas frecuencia? (Seleccione todas
las que apliquen)

o (X) Traumas (atropellos, caidas, mordeduras)

o (X) Envenenamientos

o Reacciones alérgicas (anafilaxis)

o Complicaciones respiratorias

o Partos

o Hemorragias

o Extracciones dentales

o Obstruccion urinaria

o Tratamientos para infecciones urinarias

o Tratamientos paliativos para el dolor (cancer)
o Estrefiimiento

o Problemas neurologicos
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o Otros: (Especificar)

14. ;Qué tipos de animales estin mas cominmente involucrados en estas
emergencias?

o (X) Perros

o (X) Gatos
o Reptiles

o Loros

o Conejos

o Hamsteres

o Cobayas/Cuy

Seccion 6: Colaboracion con Servicios de Ambulancia

15. (Estaria su clinica interesada en explorar una asociacion con un servicio de
transporte de emergencia especializado?

o (X) Si( con mis pacientes particulares, como doctor de cabecera,
bajo un acuerdo , va que te estoy dando a mi paciente para que lo
puedas tratar)

o No
o Talvez

16. ;Qué reservas (dudas) podria tener su clinica sobre colaborar con un
servicio de ambulancias?

o (X) Responsabilidad

o (X) Problemas de coordinacion (quien recepcién y choferes)

o Disponibilidad del servicio
o (X) Otros: confiabilidad y bajo acuerdo.

17. Por favor, indique cuan importante considera cada uno de los siguientes
factores al evaluar una posible asociacion con un servicio de ambulancia
para mascotas:

(Marque con una X el nivel de importancia: 1 = Nada importante / 2 = Poco
importante / 3 = Neutral / 4 = Importante / 5 = Muy importante)

o Factor 1: Costos y Tarifas
Estructura de tarifas clara y condiciones de pago transparentes. (Se
marco la puntuacion de 5)

- (D@ H AR
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o Factor 2: Seguridad y Bienestar Animal
Protocolos adecuados durante el transporte. (Se marco la puntuacién de
)

- (H@BHA

o Factor 3: Comunicacion y Coordinacion
Comunicacion efectiva y acceso a informacion sobre la mascota. (Se
marco la puntuacion de 5)

- DRI

o Factor 4: Satisfaccion del Cliente
Impacto en la experiencia del cliente. (Se marco la puntuacion de 5)

- D@

Seccion 7: Desafios Logisticos

18. ;Qué problemas logisticos cree que podrian surgir durante el proceso de
respuesta a emergencias? (Seleccione todas las que apliquen)

o (X) Retrasos por trafico

o Distancia a la instalacion veterinaria

O

(X) Ealta de personal capacitado

(X) Fallos en la comunicacion

O

o Otros: (Especificar)

Seccion 8: Reflexiones Finales

19. En su opinion, ;Qué atributos clave deberia poseer un servicio de
transporte de emergencia para apoyar eficazmente la atencion veterinaria?
(Seleccione todas las que apliquen)

o (X) Equipo médico a bordo
o (X) Personal veterinario capacitado
o (X) Actualizaciones en tiempo real para clinicas veterinarias

o (X) Seguimiento GPS del vehiculo de transporte

o Otros: (Especificar)

20. ;Qué ideas o sugerencias adicionales tiene sobre el desarrollo de un servicio
de transporte de emergencia veterinaria?
(Respuesta abierta)

220



“Transparencia, organizacion y acuerdos. capacitacion de personal”

Preguntas adicionales durante la entrevista:

e Cuantas emergencias veterinarias se atienden semanalmente,
mensualmente o anual en su clinica?

e “Por esta zona (pueblo libre) (3) veces a la semana, pero no estdn ocurriendo
muchas emergencias actualmente, pero en San Miguel (otra sede), (5) veces a las
semanas emergencias como tal, ya que muchas veces los duefios no identifican

correctamente qué es una emergencia. Mayoritariamente son atropellos.”

e FEn caso de obstrucciones urinarias:

“Estas se observan paulatinamente en el trascurso del tiempo (...) solo cuando no
se identifica a tiempo, cuando un animal no micciona en 2 -3 dias, entonces si se
considera emergencia en ese caso. Se puede evitar a que se convierta en unas

emergencias, esto ocurre cuando el propietario no se percatd de los sintomas.”

En base al periodo de tiempo respondido, ;Cuantos de los pacientes que atiende
son emergencias y cuantas son atenciones regulares?

“En la sede de pueblo Libre: 'En promedio unas cuatro (4).”
“En la sede de San Miguel: En promedio diez (10)( ...) ademéas es un establecimiento mas

grande y realiza mayor cantidad de tratamientos y estd mas equipado.”

;Ha notado algun aumento en la frecuencia de emergencias en los ultimos afios

é

(por ejemplo, debido a mas conciencia sobre la salud de las mascotas, cambios en
los habitos de los duefios)?

“En fiestas, sobre todo, aumentan las emergencias, causadas principalmente por los
fuegos artificiales ya que los animales se asustan y alborotan, en caso de los perros se
producen atropellos mayormente y en caso de los gatos por caidas.

La otra emergencia mas comun seria envenenamiento, pero este es indistinto se produce

en cualquier momento independientemente de las fechas.”

221



ANEXO 2: RESULTADOS DE LA ENCUESTA REALIZADA A

MEDICOS VETERINARIOS ViA GOOGLE FORMS

Total de veterinarios encuestados via online: 6

1. Afos de practica de los profesionales veterinarios

Nombre Anros .de
practica

Rocio

Rosita

Jorge 39

Cesar

César 10

Tony

Cuadro de elaboracion propia

2. Principal area de atencion de los encuestados:

¢Ddnde atiende y realiza sus actividades como veterinario?

6 respuestas

Magdalena del
Mar (2)

Lince (1)

Pueblo Libre
(2)

Barranco (1)

Cuadro de elaboracion propia

® Ancon
® Ate
Barranco
® Brefia
@ Carabayllo
® Cercado de Lima
® Chaclacayo
@ Chorrillos

15Y
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Distrito Porcentaje
Magdalena del Mar 33.3%
Lince 16.7%
Barranco 16.7%
Pueblo Libre 33.3%

Cuadro de elaboracion propia

3. Nombre de su especialidad

Nombre de su especialidad
6 respuestas

2 2 (33.3%)

1(16.7%) 1 (16.7%) 1(16.7%) 1 (16.7%)

Animales de compania Dermatologia
Clinica de menores Medico veterinario

endocrinologia

Cuadro de elaboracion propia

Nota: “Animales de compaiiia, clinica de menores, médico veterinario”, hacen referencia a la misma especialidad. (médicos
veterinarios que principalmente atienden perros y gatos).

Especialidad Porcentaje
Animales de compaiiia/clinica de menores, médico veterinario 66.6%
Endocrinologia 16.7%
Dermatologia 16.7%

Cuadro de elaboracion propia

SECCION 2: SERVICIOS DE EMERGENCIA
4. ;Como maneja los casos de emergencia?

El (66.7%) de los encuestados manejan los casos de emergencias internamente, mientras

que el (33.3%) trasladan a las mascotas a otra instalacion.
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¢Co6mo maneja los casos de emergencia?
6 respuestas

@ Internamente

otra instalacion

® Refieren o trasladan a las mascota a

Cuadro de elaboracion propia

SECCION 3: NECESIDAD PERCIBIDA

5. ¢(Con qué frecuencia se encuentra con casos de emergencia que requieren

transporte inmediato?

6 respuestas

® Raravez
@ Ocasionalmente
© Frecuentemente

¢Con qué frecuencia se encuentra con casos de emergencia que requieren transporte inmediato?

Cuadro de elaboracion propia

El (83.3%) de los encuestados “ocasionalmente” se encuentra con emergencias que

requieren transporte y el (16.7%) respondid “frecuentemente”.
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6. ;Con qué frecuencia tiene que rechazar atender a una mascota por exceso de

pacientes o sobrecarga laboral?

:Con qué frecuencia tiene que rechazar atender a una mascota por exceso de pacientes o
sobrecarga laboral?
6 respuestas

® Rara vez
@ Ocasionalmente
Frecuentemente

Cuadro de elaboracion propia

(66.7%) de los veterinarios sefiald que “rara vez” rechaza atender a una mascota por

exceso de pacientes 0 sobrecarga laboral mientras que el (33.:3%) “ocasionalmente”.

SECCION 3: NECESIDAD PERCIBIDA

7. (Qué tipos de casos cree que se beneficiarian mas de un servicio de

ambulancia? (puede marcar mas de una opcion).

¢Qué tipos de casos cree que se beneficiarian mas de un servicio de ambulancia? (puede marcar
mas de una opcién).
6 respuestas

Emergencias quirtrgicas
Partos
Traumas (atropellos, caidas, m...

3 (50%)

5 (83.3%)
5 (83.3%)

Envenenamientos

Reacciones alérgicas (anafilaxis) 1(16.7%)
Complicaciones respiratorias
Hemorragias 3 (50%)

Extracciones dentales
Obstruccién urinaria
Tratamientos paliativos para el... 1(16.7%)
Constipacién

Cuadro de elaboracion propia
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Emergencias Porcentaje
Emergencias quirirgicas 50%
Partos 66.7%
Traumas /Atropellos 83.3%
Envenenamientos 83.3%
Reacciones alérgicas 16.7%
Complicaciones respiratorias 33.3%
Hemorragias 50%
Extracciones dentales 0%
Obstruccion urinaria 33.3%
Tratamientos paliativos para el dolor 16.7%
Constipacion 0%

Cuadro de elaboracion propia

SECCION 4: CARACTERISTICAS DEL SERVICIO

8. (Qué caracteristicas serian mas importantes en un servicio de ambulancia

veterinaria? (Seleccione todas las que apliquen)

£Qué caracteristicas serian mas importantes en un servicio de ambulancia veterinaria? (Seleccione

todas las que apliquen)
6 respuestas

Equipado con suministros
meédicos necesarios

Personal capacitado a bordo 5 (83.3%)
Comunicacién en tiempo real con o
hospitales veterinarios 3 (80%)
o 1 2 3 4 5
Cuadro de elaboracién propia
Caracteristicas Porcentaje
Suministros médicos necesarios 66.7%
Personal a bordo capacitado 83.3%
Comunicacion en tiempo real con hospitales veterinarios 50%

Cuadro de elaboracion propia

En orden de prioridad: “Personal capacitado a bordo” con (83.3%), (66.7%) “suministro

médico” necesario y (50%) “comunicacion en tiempo real con clinicas veterinarias”.

226



9. ¢(Qué tan importante es que la ambulancia esté disponible 24/7?

¢Qué tan importante es que la ambulancia esté disponible 24/7?
6 respuestas

@ Muy importante
@ Algo importante
@ No importante

Cuadro de elaboracion propia

En tanto a la disponibilidad 24 horas los siete dias de la semana (66.7%) sefiala que es

“Muy importante” y el (33.3%) algo importante.

10. ;Cual seria el tiempo de respuesta ideal para un servicio de ambulancia?

¢Cudl seria el tiempo de respuesta ideal para un servicio de ambulancia?
6 respuestas

@ Menos de 15 minutos
@ 15-30 minutos
@ 30-60 minutos

Cuadro de elaboracion propia

En cuanto al tiempo ideal de respuesta el (50%) indica “menor a 15 minutos” y el otro

(50%) ““entre 15-30 minutos”
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SECCION 5: COSTO Y FINANCIAMIENTO

11. ;Cuanto cree que estarian dispuestos a pagar los clientes por un servicio de

emergencia veterinaria?

¢Cuanto cree que estarian dispuestos a pagar los clientes por un servicio de emergencia
veterinaria?
6 respuestas

@ Menos de 100 s/
@ 100-200 S/

» 200-300 S/

@ Més de 300 S/

Cuadro de elaboracion propia

Respecto al pago que estarian dispuestos a hacer los clientes por atencion de una
emergencia, el (83.3%) de los veterinarios sefiala “100-200 soles” el (16.7%) restante

entre “200-300 soles”.

12. ;Qué tipos de emergencias encuentra con mas frecuencia? (Seleccione todas

las que apliquen).

$Qué tipos de emergencias encuentra con mas frecuencia? (Seleccione todas las que apliquen)
6 respuestas

Traumas (atropellos, caidas, m...
Envenenamientos

Reacciones alérgicas (anafilaxis)
Complicaciones respiratorias
Partos

Hemorragias

Extracciones dentales
Obstruccién urinaria
Tratamientos para infecciones...
Tratamientos paliativos para el...
Estrefiimiento

Problemas neurolégicos

6 (100%)

1 (16.7%)

0 (0%)
|2 (33.3%)
0 1 2 3 4 5 8

Cuadro de elaboracion propia
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Emergencias Porcentaje
Traumas /Atropellos 83%
Envenenamientos 100%
Reacciones alérgicas 0%
Complicaciones respiratorias 17%
Partos 50%
Hemorragias 33%
Extracciones dentales 0%
Obstruccidn urinaria 0%
Tratamientos para infecciones 17%
Tratamientos paliativos para el dolor 0%
Constipacion 0%
Problemas Neurologicos 33%

Cuadro de elaboracion propia

13. ;Qué tipos de animales estin mas comiinmente involucrados en estas

emergencias?

£Qué tipos de animales estédn més comunmente involucrados en estas emergencias?

6 respuestas

Perros 6 (100%)
Gatos
Reptiles

Loros

Conejos

Hamsters 0 (0%)

Cobayas/Cuy 0 (0%)

Cuadro de elaboracion propia

Las mascotas que los veterinarios comunmente encuentran involucradas en las
emergencias previamente mencionadas en la pregunta N°12 son: Mayoritariamente

Perros (100%), Gatos (83.3%) y (16.7%) conejos.
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SECCION 6: COLABORACION CON SERVICIOS DE
AMBULANCIA

14. ;Estaria su clinica interesada en explorar una asociacion con un servicio de

transporte de emergencia especializado?

¢ Estaria su clinica interesada en explorar una asociacion con un servicio de transporte de
emergencia especializado?

6 respuestas

@si
/"’ 20% “\\ @ No
4 A @ Talvez

Cuadro de elaboracion propia

Respecto al interés por asociarse con un servicio de transporte especializado para

emergencias: Expresaron que “Tal Vez” un (50%), “Si” (33.3%), “No” (16.7%).

15. ;Qué reservas (dudas) podria tener su clinica sobre colaborar con un servicio

de ambulancias?

:Qué reservas (dudas)podria tener su clinica sobre colaborar con un servicio de ambulancias ?

6 respuestas

@ Responsabilidad
@ Problemas de coordinacion
Disponibilidad del servicio

Cuadro de elaboracion propia
Respecto a las reservas que tienen los veterinarios en cuanto colaborar con un servicio: el
(50%) senald “problemas de coordinacion”, (33.3%) “disponibilidad del servicio”,

(16.7%) “responsabilidad”.
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SECCION 6: COLABORACION CON SERVICIOS DE AMBULANCIA

16. Factor 1: Costos y Tarifas: Estructura de tarifas clara y condiciones de pago
transparentes

(1 = Nada importante / 2 = Poco importante / 3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy
importante)

factor 1: Costos y Tarifas Estructura de tarifas clara y condiciones de pago transparentes.
6 respuestas

a4
4 (66.7%)

3

2 2(33.3%)

0 (0%) 0(0%)

1 2 3 4 5

Cuadro de elaboracion propia

El (66.7%) sefiala que es “importante” una estructura de tarifas clara y condiciones de

pago para colaborar con el servicio, y el (33.3%) “neutral”.

17. Factor 2: Seguridad y Bienestar Animal: Protocolos adecuados durante el

transporte.

(1 =Nada importante / 2 = Poco importante / 3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy
importante)

Factor 2: Seguridad y Bienestar Animal: Protocolos adecuados durante el transporte. (1 = Nada

importante / 2 = Poco importante / 3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy importante)
6 respuestas

3

3 (50%)

Cuadro de elaboracion propia
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En cuanto al factor N°2 “protocolos adecuados durante el transporte” (50%) “Importante”
y (50%) “Muy Importante”.

18. Factor 3: Comunicacion Coordinacion: Comunicacion efectiva y acceso a
informacion sobre la mascota.

(1 = Nada importante / 2 = Poco importante / 3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy
importante)

Factor 3: Comunicacioén y Coordinaciéon Comunicacién efectiva y acceso a informacion sobre la
mascota.
6 respuestas

0(0%) 0 (0%) 0 (0%)

Cuadro de elaboracion propia

El (66.7%) considera “Muy Importante”, y el (33.3%) “Importante”.

19. Factor 4: Satisfaccion del Cliente: Impacto en la experiencia del cliente

(1 = Nada importante / 2 =Poco importante / 3 = Neutral /4 = Importante / 5 = Muy
importante)

Factor 4: Satisfaccion del Cliente Impacto en la experiencia del cliente.
6 respuestas

2

2 (33.3%) 2(33.3%) 2(33.3%)

Cuadro de elaboracion propia

En cuanto a la satisfaccion del cliente el (33.3%) lo considera “Muy importante”, (33.3%)

“importante” y el (33.3%) lo considera “neutral”.
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SECCION 7: DESAFIOS LOGISTICOS

20. ;Qué problemas logisticos cree que podrian surgir durante el proceso de

respuesta a emergencias? (Seleccione todas las que apliquen)

;Qué problemas logisticos cree que podrian surgir durante el proceso de respuesta a emergencias?

(Seleccione todas las que apliquen)
b respuestas

Retrasos por trafico

Distancia a la instalacién

o 1 (16.7%
veterinaria { )

Falta de personal capacitado

Fallos en la comunicacién —2 (33.3%)

Cuadro de elaboracion propia

4 (66.7%)

5(83.3%)

En cuanto a los problemas logisticos que los veterinarios perciben que podrian ocurrir

indican lo siguiente: “Retrasos por trafico” (83.3%), “Falta de personal capacitado”

(66.7%), “Fallos en la comunicacion” (33.3%) y que la “distancia hacia la clinica

veterinaria” sea un inconveniente (16.7%)

SECCION 8: REFLEXIONES FINALES

21. En su opinion, ;Qué atributos clave deberia poseer un servicio de transporte

de emergencia para apoyar eficazmente la atencion veterinaria? (Seleccione

todas las que apliquen)

En su opinién, ;Qué atributos clave deberia poseer un servicio de transporte de emergencia para

apoyar eficazmente la atencion veterinaria? (Seleccione todas las que apliquen)
6 respuestas

Equipo médico a bordo

Personal veterinario capacitado

Actualizaciones en tiempo real 4(66.7%)

para clinicas veterinarias

Seguimiento GPS del vehiculo de
transporte

3 (50%)

Cuadro de elaboracion propia

6 (100%)
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22. ;Qué ideas o sugerencias adicionales tiene sobre el desarrollo de un servicio
de transporte de emergencia veterinaria? 6 respuestas

e Personal capacitado que pueda brindar atencidon bésica antes del traslado.
Mantener informados a los duefios sobre el estado de su mascota y coordinar el
alta médica.

e Dar a conocer con q clinicas trabajan

e Tener protocolos basicos establecidos de datos propios del animal, entorno y
ocurrencia de la emergencia (frecuencia, donde, cémo, etc.). Datos tomados
durante el traslado hacia la clinica.

e Mantener contacto con las veterinarias de referencia con las que de trabajaran

e Telemedicina para post operatorio
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ANEXO 3: CAPITULO 6 IDENTIFICACION DE AMBULANCIAS
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(MINSA/OGDN, 2006).
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ANEXO 4: CAPITULO 6 IDENTIFICACION DE AMBULANCIAS:
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ANEXO 5: CAPITULO 8 MATRIZ DE REPORTE DE NIVEL DE
RIESGO DEL ESTABLECIMIENTO

ANEXO 3
REPORTE DE NIVEL DE RIESGO DEL ESTABLECIMIENTC OBJETO DE INSPECCION
ORGAND EJECUTANTE: MUNICIZALICAD METRIPOLUTANY DE LM
DATOS DEL SOLICITANTE
CONCUCTOR P ADMMIETRADDR | ) |HE:‘RESENTA\_E LEGAL] ] EROPETARID| )
RAZON SOCIAL RUC:
NOMBRER ¥ AFELLIDOS: TELEFONOSE:
Ol CE. K=
DATOS DEL ESTABLECIMIENTC OEJETO DE INSPECCION
ACTIVIDAD O GIRO
1IN T UBICACIIN:
ALCAD DIETRITO: |:HC'.' HCla: | PARTAMENTD:
CLASIFICACION DEL NIVEL DE RIESGD DEL ESTAELECIMIENTO GBJETC DE INSPECCION
FUNCION Marcar con una [X] | Riezgo de Incendio | Riesgo de Colapse
1. SALUD
1.1 Erirner Nivel de abencion zin camas de inf=namisnin
BAJO BAJD
saled, consuborc medico.
sin ca—as de infernamisnln _ _ __ wEDiD BL0
saled, canieo medico, cenbo medico sspecmlimmdo, ol
o0 —
: Centra d= salud o centro médico com camas de nlememisnhy, Sere uzusarios no ALTD LEDKD
Zegando Mol de A=ncion
Tiens usuarice no sulosuicienies o cuenis con cam: e mamisnic
(Calegoria Il Hozpitales y dinicas de atencisn general 0 0
7.5 Tercar Hiuel d= Alsncian ——
mgoria ||k Hozpiales ¥ clinicas de sbencidn ezpecislizsda, inzifis cializada.
2 ENCUENTRO
2.1 Edifizacion con carga d= ocupanies hasta 50 personas MEDID BAJD
2.2 Edificacion con carge de ooupanies mayors S0 permonas. ALTO WEDID
2.3 La achividad de encuering se realizn en ol soiano.
2.4 Edficacion donds = dezamclian lox sigeienbes usca: dizechecas, czainoz, tmgzmonedas, teatres,
cines, =alas de concern, anfileairos, audiorics, centras de convendones, clubes, exindios, plazas de| ALTO
torca, coliseca, hipsdremos, velodremaos, ssfcdromas, polideporivos, pamques de diversidn, zoclogicas y)
bemiplos.
3 HOSPEDAJE
11 Ead F . stn 3 es ¢ hasl Zge. =lhes
3.1 Esiablecmienics de Homp de o hasia 3 f.lrel: ¥ hazin 4 pmos, ecclodge, albergee o V=D BL0
exiablecmienic ubicadec en casly de los cuaire (2] pisot scianc.
32 Ean = - sty 3 ez = v has Zqe, sbar
3.2 Exfablecimienics de Hoxp de o hasts 3 l-.e.lr\ela. ¥ h::.l: 4 pisos, ecclodge, albergue o ATO VEDID
esiablecmients ubicado en celg de los csairo (2] pisc=, con s6iano.
3.3 Hompedaje con mis de cuslro (4] pizes, o exisblecizienio sbicado en pizc muperior al cusric.
3.2 Para todo fipo de hozpedsje que cusnia con s3fano de esfacionamienio con res mayor s S00m2 o) ALTO
250mZ de depdzios o servicios g
4 EDUCACION
riros de educacion inicial, primaris y sscundans, pars perspres con discapacided: hasis te o W=D
4.2 Tode edficacion educsiive mayor a (3] pimos.
4.3 Cenbro d= Educasicn Superior: Universidades, Insfistes, Cenfros v Escuclas Superiores. ALTO
4.4 Toda edficscicn remodelsds o scondicionada pars usc edecafue.
S INDUSTRIAL
5.1, Taler Adezansl, donde e anzforman mesusimesfe o con eyuds de hemamizsnizs mansales
maizriales o suzbsncias en nuewos preduckos | B eslnbleciziento pusde incliir un drea desfirade 5 MEDID E&JD
comarcalimciin
Fabricaz d= producios explosics o malerales relscionados. Taleres o Fabricas d= producics ALTD
pirohécnicos
5 OFICINAS ADMMNISTRATIVAS
5.1. Edficacion hazls cusiro (d) piso= yo planta lechada por pizc iqual o menora S60m2Z.
5.2. Edficacion com conformided de chra de sne antguedad no =ayor a | o= donds saenlla In
acivided o gio corespondients 2l diseSc o habiéndose realizado remodelecionss, s=—plsciones o MEDID BAJD
camhica de giro, 5= uenta pon conformidades de obees comespondientes
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5.3, Establecimiento ubicado en cualquier piso de edificaciones cuyas 3reas e instalaciones de uso
comiin cuentan con Certificado de [TSE vigente.

5.4, Establecimiento ubicado en cualquier piso de edificaciones cuyas 3reas e instalaciones de uso
comiin no cuentan con Cerfificado de ITSE vigente.

ALTO MEDIO

5.5. Edificacion con cualyuier ndmero d pisos con planta techada por piso mayor a 560m2. ALTO

7. COMERCIO

7.1. Edificacion hasta tres (3) pisos ylo drea techada total hasta 750m2
7.2 Madulos, stands o puestos, cuyo mercado de abastos, galeria comercial o centro comercial cuenten MEDIO BAJO
con una licencia de funcionamiento en forma corporaiiva.
7.3. Edificacion mayor & tres (3) pisos y/o rea techada total mayor a 750m2. AL
7.4 Areas e insialaciones de uso comin de las ediicaciones de uso mixto, mercados de abastos
galerias comerciales y centros comerciales.

7.5. Mercado minorista, mercado mayorista, supermercados, fiendas por deparlamentos, complejo
comercial, centros comerciales y galerias comerciales.

7.6. Comercializacion de productos explosivos, pirotécnicos y relacionados.

ALTO
8. ALMACEN
ALTO

TO
2.1, Almacén o estacionamiento no techado: puede incluir &reas administrativas y de senvicios techadas ALTO MEDIO
8.2. Almacén o estacionamiento techado
3.3, Almacén de productos explosivos, pirotécnicos y relacionados.

FACTORES ADICIONALES QUE CONTRIBUYEN AL INCREMENTO DEL NIVEL DE RIESGO PARA TODAS LAS FUNCIONES

MEDIO

En el caso la edificacion o &l establecimizsnto clasificado con nivel de riesgo bajo o medio segln lo establecido anteriormente, presente los siguientes factores adicionales, el nivel
de riesgo se incrementa segun lo siguients

4. El establecimiznto cuenta con tangue de Gas Licuado de Petrdlec (GLP) yio liquide combustible y sus ALTO MEDIO

derivados en cantidades superiores a 0.45m3 (118.18g() y 1m3 (264.17¢l), respactivamente

B. El establecimiento usa caldero. ALTO MEDIO
BAJO

Resultado de la Clasificacion del Nivel de Riesgo: MEDID

Con la informacion proporcionada por el solicitante y segun la Matriz de Riesgos, se determing que el

Establecimiento Objeto de Inspeccidn fiene un nive! de riesgo:

ALTO

Persona Autonzada por el Gobiemo Local Cargo de Recepeion
Sello y Firma Firma
Mombre: Mombre
Cargo DNI/CE.
Fecha y hora Fechay hora

Obtenido de municipalidad metropolitana de lima. (s.f.). reporte de nivel de riesgo del establecimiento objeto de inspeccion.
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ANEXO 6 : UNIDAD 8 RESUMEN DEL TEXTO UNICO DE
PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS DE LA
MUNICIPALIDAD DE PUEBLO LIBRE

E!gi El Peruano /Martes 24 de enero de 2023 NORMASLEGALES 35
ANEXO A
MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE PUEBLO LIBRE - ORDENANZA N.° 608-WMPL
ur= SI4,600 N®
M®  PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO ! SERVICIO PRESTADO EN EXCLUSIVIDAD DERECHD  COSTO % DERECHO
(1 (C) COBERTURA
S S [UE¥] TRAMITE
SECRETARIA GENERAL: PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO
022 Dispensa par publicacion de edicto matimonia 55. 55.48 99.84% 1
SECRETARIA GENERAL: SERVICIOS PRESTADOS EN EXCLUSIVIDAD
0232 Solicited de copia de documentos - a) Por copia A4 cifolio. 010 1625 0.62% 2
023k Solicited de copia de documentos - k) Por copia A3 cifolio. 0.50 16,65 3.00% 3
023.c Solicitud de copia de documentos - o) Senicio de grabado de CD. 100 1745 583% 4
024 Copiacertificada de documentos. 0.10 1955 0.51% 5
02.7a Solicited de copia de planos - ) Por copia A4, 0.10 16.25 0.62% B
2.7k Solicited de copia de planos - k) Por copia A3, 0.5 16.65 3.00% 7
02.7.c Solicited de copia de planos - ¢} Por copia A2 350 19.65 17.81% a
02.7d Solicitud de copia de planos - d) Por copia A1, B.50 455 34.48% 9
02.7e Solicitud de copia de planos - &) Per copia AD. 1250 2885 4363% 10
(Z.8.a Matrimonio Civil - a) En &l local municipal. 173.40 AR 99.99% 1
028k Matrimonio Civil - b) Fuera del local municipal (deniro del distrita). 225100 zZ5m 100.00% 12
02.8c Matrimonio Civil - ¢} Fuera del local municipal (fuera del digirito). 26220 221 100.00% 13
029 Exnibicion de edictos matrimoniales tramitados en otros distritos. 25 253 99.87% 14
GERENCIA DE ASESORIA JURIDICA: PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS
031 Separacion Corvencional y Divorcio Ulterior: Separacian Convencional 230 231 100.00% 15
032 Separacion Comvencional y Divorcio Ulterior: Divorcio Ultzrior. 123.80 123.88 99.94% 16
GERENCIA DE RENTAS ¥ DESARROLLO ECONOMICO
SUBGERENGIA DE REGISTRO Y FISCALIZAGION TRIBUTARIA: SERVICIOS PRESTADOS EN EXCLUSIVIDAD
0473 Rempresion de declaracion jurada HR o PLU- a) Por primera hoja. 430 492 99 59% 17
4.7k Remprezion de declaracion jurada HR o PU: b) Por hoja adicional. 0.70 072 97.22% 18
(45 Constancia de contribuyents (Impussto predial) 1880 1883 99.84% 18
SUBGERENCIA DE RECAUDACION Y EJECUTORIA COACTIVA: SERVICIO PRESTADO EN EXCLUSIVIDAD
0510 Constancia dz no adeudo tributario (Impuesto predial y Ardirios municipales). 16.30 16.37 99.57% 20
SUBGERENCIA DE DESARROLLO EMPRESARIAL Y COMERCIALIZACION: PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS
06.1 Licencia de funcionamiento para edificaciones caliicadas con nivel de riesgo bajo (Con ITSE posterior) 180.59 99.94% 2
062 Licencia de funcionamiento para edificacicnes caliicadas con nivel de riesgo medic {Con ITSE posterior). 18459 99.95% 22
06.3 Licencia de funcicnamiento para edificacicnes caliicadas con nivel de riesgo alto (Con IT: ia). i 100.00% 23
064 Liczacia de funcichamiento para edificaciones caliicadas con nivel de izzgo muy alto (Con ITSE previa). 88931 100.00% 2
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U= SI4,600 N°
N®  PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO | SERVICIO PRESTADC EN EXCLUSIVIDAD DERECHO  COSTO % DERECHO
] (G}  COBERTURA
s/ g {1iC) | TRAMITE
0845 Autorizacion Temeoral nata la ubicacion de Elemenio de Pubbcidzd Exterior Luminoso o luminado - Tieo: Banderolas (zshca . ma 99.94% &2
colo para luminada) o Inflables Publicitarios d= cameafiaz o eventos temporales (Tiempo maximo de 08 mezes). En bisnes
de dominio pubico.
0646 Autorizacion Temporal para |a ubicacion de Elemento de Pulblicidad Exterior Expecial - Tipo: Infiables publicitarios de . i 99.94% 83
campafias o eventos temporaes (Tiempo méaxime de 08 meses). En kisnes de dominio pibiico.
SUBGERENCIA DE DESARROLLO EMPRESARIAL Y COMERCIALIZACION: SERVICIOS PRESTADOS EN EXCLUSIVIDAD
0648 Duplicado del cerificado de licencia de funcicnamiento. 4820 4820 100.00% )
0649 Duplicado de la resolucion de awtorizacion pars |a ubicacion del slemento de pusiicidad exterior ATED 4780 100.00% &5
GERENCIA DE DESARROLLO URBANO Y DEL AMBIENTE
SUBGERENCIA DE GESTIOM DEL RIESGO DE DESASTRES: PROCEDIMIENTOS ADMINISTRATIVOS
071 Ingpeccion Tecnica de Sequridad en Edficacionss postetior al micio de acividadzs para establecimisatos objein de 108.80 108.89 99.92% 8
inspention clzsificados con nivel de rizzgo bajo.
072 Renovacion del Cerfificado de Inspeccion Téonica de Sequridsd en Edifcaciones para establecimisntos okjeto de nsoscion 10140 10142 99.98% a7
ciasificados con nivel de riesgo bajo.
073 Ingoeccion Técnica de Sequridad en Edficacionss pozterior 3l inicio de actividades para sstablecmientos objeto de 13280 13259 99.93% g
inspeccin clasificados con nivel de riesgn medio.
074 Renovacion del Certificado de Inspeccion Técnica de Seguridad en Edificaciongs para establecimientos okjeto de nepeccon 12060 12082 99.98% &9
clasificados con nivel g2 riesgo medio.
075 Inspeccion Tecnica de Sequridad en Edif previa al inicio de actividades para exfablecimisntos okjeto de inspeccion 335.00 33508 99.99% 70
clasificados con nivel de riesgo alto.
078 Renovacion del Cerfificado de Inzgeccion Técnica de Sequridad en Edificaciones para establecimisnios objeto de mgpeccion 32730 K] 100.00% hl
clasificados con nivel de riezgo alto.
077 Inspeceion Tecics de Sequridad en Sdficacionss previa al inicio de actividades para establecimisntos okieto de mgosccion 662,60 86265 99.99% 72
lasificados con nivel d& mesyo muy alto.
078 Renovacion del Cerfificado de Inzpeccion Técnica de Sequridad en Edificaciones para establecimisnios objeto de mgpeccion 850.10 850.10 100.00% 73
clasificados con nivel d2 rizsgo muy alio.
075 Evaluacidn de Condicionss de Seguridad en Espectaculos publicos depariives y no deportvos (ECSE) con una concurrencia 320 3.2 99.98% 74

e hasta 3,000 personas.

Obtenido de “Ratifican Derechos De Tramite Correspondientes a Procedimientos Administrativos Y Servicios Prestados En

Exclusividad, Aprobados En La Ordenanza N° 608-MPL Por La Municipalidad Distrital De Pueblo Libre,” 2023.
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ANEXO 7 : CAPITULO 10: MATRIZ DE RIESGOS DE PET SOS

Tipo de Estrategia de
N° Riesgo rile)e $90 Impacto en el negocio | P | I [ P x I | respuesta ante Plan de accion Responsables
g el riesgo
Los primeros afios de operacion del servicio, se
utilizara dispositivos de GPS en cada vehiculo (en
promedio costo de 1008 c/u), los cuales comparten
la ubicacion con la central del servicio. Lo que
notificara la ubicacion en tiempo real de estos.
Ademas de contar con aplicativos que informen de En las primeras
i L, la congestion del trafico como Waze o Google etapas del negocio:
Logistica Falta de organizacion en y. ..
. . maps .Adicionalmente, al elaborar este proyecto se Administrador
compleja en . el despliegue de las . ., . . .
Riesgo - tuvo en consideracion el radio de accion de las //Posteriormente al
1 [cuanto a L ambulancias afectando 39031 9 . . .
. logistico -, ambulancias con respecto al punto base siendo un | tener que ampliar la
despliegue de la atencion de los . . ; : .
j . radio de 4-6 km aproximadamente , siendo el flota de vehiculos:
vehiculos clientes. . ; -, . .
estandar 8km a mas .Esta reduccion de area Administrador y
permitira que sea mas manejable los primeros Gerente.
aflos, lo que consecuentemente aminora el nivel
de riesgo de esta seccion.//A medida que el
negocio prospere y se adquieran mas unidades, se
optara por un servicio de rastreo y geolocalizacion
mas avanzado ¢ integral.
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Retraso en la
entrega de
medicamentos

Riesgo
logistico

Perjudica el Inventario,
y a corto plazo, la
operacion del servicio.

Aumento del
costo de las
unidades moéviles
y/o dificultad al
encontrar
repuestos

Riesgo
logistico

Tener que realizar
cambio de las unidades
moviles. Gastos
adicionales no previstos.

Ademas de la opcion de tener multiples
proveedores, lo que aminora el riesgo, en una
situacion de riesgo alto se puede recurrir a utilizar
medicamentos de uso humano utilizando el
respectivo dosaje

Administrador con
conocimiento en
veterinaria.

Costos exceden lo
previsto

Riesgo
financiero

Subestimar los costos
operativos combustible,
mantenimiento, insumos

En caso se vea afectado y desabastecido los
vehiculos (a los cuales se les adapta un furgédn), se
optara por remplazar y adquirir vehiculos modelo
Toyota 0o modelo VAN, en promedio 8,000-12,000
ddlares mas con respecto a Mahindra. En caso de
ser VAN no requiere de adaptar un furgon y en
caso de 4x2 Toyota el furgdn de las ambulancias a
remplazar puede adaptarse al nuevo ya que
corresponden con las medidas.

Otra posibilidad es adquirir un modelo Van de
segunda a menor costo hasta que se opte por una
marca y modelo e vehiculo con mayor presencia en
el mercado.

Administrador-
Gerente

Equipos dafiados
o robados

Riesgo
financiero

-Pérdida de equipos
valiosos y necesarios
para el funcionamiento
del servicio.

1)Aprovechar el control de adquisiciones
centralizado del Gerente-administrador y el
administrador (veterinario senior) para hacer una
planificacion detallada mensual de costos.
2)Registrar en el CRM, o en una hoja
complementaria, cada gasto asociado a
combustible, limpieza, mantenimiento de equipos
médicos portatiles y vehiculos.

3)Revisar estos registros semanalmente para
detectar desviaciones y ajustar los datos segiin
datos reales.

4) Asegurar que las tarifas de servicio estén
alineadas con estos costos, revisindolas al menos
cada trimestre.

Administradore/s

1)Asegurar que todo el inventario de equipos
médicos portatiles sea registrado y actualizado en
el sistema de adquisiciones manejado por el
administrador y el veterinario Senior.

Administrador-
Gerente y
administrador con
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-Costos de reponerlos

Transmision de

Riesgo de contagio de
las mascotas,

enfermedades eres.gos perjgdwando al animal y
. clinicos | al cliente como la
entre animales . .
imagen del servicio
PETSOS
Sanciones impuestas por
parte de los clientes que
se consideran afectados,
Mala gestion de principalmente en casos
consentimiento Riesgos | donde ocurre el
informado en legales y | fallecimiento de un
procedimientos de | normativos | animal, aun cuando este
emergencia resultado sea inevitable
debido a la gravedad del
estado de salud de la
mascota.
Problemas de . o
Riesgo | Politica de pago poco
cobranza a ;
. financiero | clara o confusa
clientes

Controlar

2)Establecer un protocolo de uso, trasporte y
limpieza de equipos antes y después de cada
emergencia, documentada en bitacoras o en un
documento electronico.

3)Cuando sea viable, se considerara seguros
especificos para el equipo médico o incluir
clausulas de cobertura en el seguro general de la
unidad movil.

4)Designar responsables por turno del equipo
asegurando trazabilidad en caso de dafio o pérdida.

conocimiento en
veterinaria

1)Establecer procedimientos de desinfeccion
rigurosos (en caso de todos implementos médicos
estos pasan por el proceso de desinfeccion
explicado previamente en unidad 5.4.2) también
aplicable a las superficies de la ambulancia de
acuerdo al material por el que esté compuesta la
superficie (por ejemplo, en superficies metalicas
no se sugiere hipoclorito de sodio, pero si amonio
cuaternario disuelto segun corresponda).

2) Garantizar que las ambulancias cuenten con kits
de desinfeccion para limpiar superficies.

Administrador con
conocimiento en
veterinaria.

1)Redactar un consentimiento informado claro y
comprensible que los clientes firmen antes de
cualquier servicio.

2) Incorporar el consentimiento digital a través de
la app donde se pueda guardar automaticamente.

3)tener un proceso claro para explicar al cliente los

Administrador-
Gerente y
administrador con
conocimiento en

. . R veterinaria
riesgos y los procedimientos antes de iniciar el
servicio.
1)Establecer desde el inicio del servicio una .
- . Administrador-
politica formal de pago, especificada en la app y Gerente

reiterarla en la llamada inicial.
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2)Registrar la eleccion del método de pago y
confirmacion en el CRM.

3)Automatizar el envio de comprobantes por
correo o en la app luego de cada servicio,
generados desde el sistema GVET .

4)En caso de pago a crédito (a plazos) especificar
el méximo de cuotas (3) y enviar un mensaje
automatico de seguimiento a través del canal de
contacto del cliente, incluyendo recordatorio.

Agresiones por

Si esto no se maneja con
precaucion y con

1)Capacitar al personal en manejo de conflictos,
especialmente en situaciones de alto estrés.
2)Proveer un protocolo claro para contactar a las

Administrador con

9 | parte de ducfios en Riesgo del | prontitud afectara la Controlar autoridades si un propietario se vuelve agresivo o conocimiento en
IS)i tuacion de estrés personal | reputacion del servicio y violento. veterinaria
aumentard la rotacion de 3)Implementar una politica que asegure que )
personal. siempre haya un supervisor disponible en caso de
conflicto.
1)Tener acceso a canales de comunicacion directa
como al CMR GVET ,para asegurar que los
Afectaria | miembros del equipo tengan acceso en tiempo real
cosrcdzilr?aacizn entre a la informacion de cada emergencia. Administrador-
Comunicacion . . . 2)Establecer reuniones periodicas de revision con Gerente y
. . Riesgo del | equipos y la seccion . . o
10 | ineficiente entre el ersonal | administrativa. dotacion Controlar | todo el personal operativo, para coordinar administrador con
equipo P de insumos ? estion en esfuerzos y resolver posibles fallos de conocimiento en
general del ’SZ r%/icio comunicacion. veterinaria
' 3)Crear un protocolo de transmision de
informacion critica para cada etapa del proceso
(emergencia, transporte, hospitalizacion etc.).
., 1)Establecer multiples opciones de pago (efectivo, ..
Demora de atencién a ) . cr Multiples op pag .( Administrador-
. . tarjeta, aplicaciones moéviles) para que siempre
Fallos en el Riesgo lo,s C.l ientes posible haya una alternativa de pago disponible. Qe;rente y
11 . 2. | pérdida de ellos por Controlar . e . administrador con
sistema de pagos | tecnologico 2) Realizar pruebas periodicas del sistema de

considerarlo "servicio
ineficiente".

pagos para detectar fallos, asegurando que los
clientes estén informados y satisfecho.

conocimiento en
veterinaria
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1)Contratar un seguro de responsabilidad civil que
. cubra incidentes y accidentes durante el servicio.
Accidentes . N .
Riesgos | Dafio ocasionado al 2) Asegurarse de que el conductor y el personal -
durante el traslado Lo ) . . Administrador-
12 . legalesy |personaly/oala 4 Controlar | veterinario estén debidamente capacitados en
que deriven en ) . ) i ; Gerente
normativos | mascota abordo. seguridad vial y manejo de emergencias.
demandas legales i
3)Documentar y mantener un registro claro en caso
de demandas.
1 . Administradores
.. Pérdida de ciertos Lo . . e
Inestabilidad e . . Tener multiples opciones de laboratorios (principalmente el
. Riesgo | beneficios que se pueda . o .
13 | alianza con ‘o , 2 Aceptar proveedores de medicamentos veterinarios y administrador con
. logistico | tener a razon de las . - N
laboratorios . farmacias veterinarias. conocimiento en
alianzas. .
veterinaria)
1)Establecer dentro del proceso de registro (a
través de la app o llamada) una politica de
cancelacion clara y visible para el cliente.
2)Registrar automaticamente la confirmacion de ..
: ., Administrador-
., . 1 . cita y cancelacion en el CRM GVET, con hora y .
Cancelacion Riesgo | Pérdida econémica por P Gerente solicitar a
14 . - . 2 Aceptar motivo si aplica.
frecuente de citas. | financiero |cancelaciones frecuentes . empresa encargada
3)Monitorear los reportes generados en GVET delaa
sobre cancelaciones por zona, cliente o tipo de pp
servicio para tomar decisiones de mejora.
4)Mantener un trato cordial con los clientes, pero
firme en cuanto a los términos del servicio.

Cuadro de elaboracion propia
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Ilustracion 59
Referencia visual ambulancia Mahindra Pik Up 4x2

Nota: Mahindra pik up 4x2 modelo mHawk, medidas iguales al modelo Rise utilizado para este proyecto, ambos modelos
comparten igual alto y ancho. El modelo Rise puede cargar hasta 1170 kg. Extraido de (Pik up 2.2 MHawk SC 4X2 MT S6
Ambulance, 2025.)
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ANEXO 9
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Tabla 116

Matriz de consistencia

Matriz de Consistencia

Codigo /N°

Hipotesis Objetivos especificos Variables pradifita Pregunta
5 1.3.2.1 Determinar la demanda del 1 (En qué distrito vives?
3.3.1.1 Los duefios de mascotas .y . . > - . :
de la zona piloto presentan servicio: Identificar necesidades e Variable 2 (Qué tipo de mascotas tienes? (Selecciona todas las que apliquen)
. P10 Pre intereses de duefios de mascotas en ;
necesidades e interés respecto a . demograf
. : la zona piloto respecto a un . . . .
un servicio de emergencias servicio de emereencias para ica 3 (Cuadl es tu ingreso mensual aproximado en soles?
para mascotas. & P
mascotas.
4 (Alguna vez has requerido ir de emergencia a la veterinaria por
3.3.1.2 Las clinicas 1.3.2.2 Evaluar asociaciones alguna de tus mascotas?
Ve.te'ri;wrias puestran veterinarias: Identificar la Variable (Cuales fueron las razones por las que necesitaste atencion de
disposicién para asociarse con disposicion de las clinicas de Interés 5 emergencia para tu mascota? (Selecciona todas las opciones que
posicion p . veterinarias para asociarse con el por el apliquen)

un servicio de emergencia para L . . , — — - P
mascotas servicio de emergencia para servicio {Qué caracteristicas adicionales considerarias importantes en un

’ mascotas. 6 servicio de emergencias para mascotas? (Puedes elegir mas de

una)

248



(Cuanto suelen cobrar las clinicas veterinarias en tu area por una

7
consulta general?

3.3.1.3 El mercado de cuidado . 5 ;Cuanto tiempo te suele tomar llegar a una veterinaria o esperar a

: 1.3.2.3 Estimar el tamafio del 8 6 PO & 'SP
para mascotas en la zona piloto . . . que un veterinario llegue a tu hogar en caso de emergencia?

~ mercado: Definir el tamafio y las Variables p — - = -
presenta un tamario y L (Te gustaria que un servicio de emergencia veterinaria ofreciera
. . caracteristicas del mercado de de 9 L ..

caracteristicas que permiten el . . alguno de los siguientes servicios?

L cuidado para mascotas en la zona Actitud ; — p - —
desarrollo del servicio iloto 10 (Qué factores serian importantes para ti al elegir un servicio de
propuesto. P ' emergencia veterinaria?

. (Preferirias pagar por cada uso del servicio, o tener un plan de
: Intencion 11 - .
3.3.1.8 Es viable ofrecer un suscripcién mensual o anual con un costo fijo
servicio de emergencia 1.3.2.8 Determinar la viabilidad comyor ‘a 12 (Qué servicios adicionales te gustaria que estuvieran disponibles
veterinaria movil a domicilio del proyecto mienpto de en un servicio de emergencia veterinaria?
en la zona piloto. M ora 13 En caso de emergencia, (prefieres pagar el servicio
P inmediatamente o tener la opcion de pagarlo a plazos?
3.3.1.4 Los propietarios de Motivaci 14 (Cuadles fueron las principales razones por las que decidiste tener
mascotas de la zona piloto del | 1.3.2.4 Evaluar la disposicion a ones y una mascota?
proyecto presentan interés y pagar: Analizar el interés y la frustracio
capacidad de pago por un capacidad de pago por el servicio | nes de los 15 (Cuales son los mayores desafios o frustraciones que enfrentas
servicio de emergencias para de los duefios de mascotas. duefios de como duefio de una mascota?
estas. mascotas
., Gestién ;,Has notado algun problema o necesidad especial en tu mascota
1.3.2.5 Evaluar la gestion de la 16 S gun p P
3.3.1.5 Las mascotas de la zona . de la a medida que envejece?
. . salud y bienestar de la mascota:
piloto presentan necesidades de . . salud y
. Identificar las necesidades de salud | . . y . . . Lo
salud y relacionadas al proceso . bienestar Si tu mascota esta envejeciendo, ;Cuales de los siguientes
L de las mascotas a medida que 17 .
de envejecimiento. . de las problemas has notado al cuidar de ella?
envejecen.
mascotas
Atencién 18 (Cémo sueles programar las citas con tu veterinario/a?
3.3.1.6 Los propietarios de 1.3.2.6 Evaluar la atencion y los serv)i’cios
mascotas programan y servicios veterinarios: Identificar R
. . . ~ veterinari
gestionan el cuidado de sus como los duefios de mascotas . C . .o, L .
. . .. . . o0s: 19 Si elegiste “por aplicacion de mensajeria instantanea”, especifica
animales mediante los servicios | programan citas y gestionan el
T . . program
veterinarios disponibles. cuidado. p:
acion de
citas
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3.3.1.7 Los propietarios de
mascotas utilizan aplicaciones
y herramientas tecnologicas
para la gestion de la salud de
sus animales.

1.3.2.7 Evaluar el uso de la
tecnologia para la salud de las
mascotas: Identificar el uso de
aplicaciones y herramientas
tecnologicas para la salud de las
mascotas.

Uso de
tecnologi
a parala
salud de

las
mascotas:
aplicativo
s

(Utilizas alguna aplicacion en tu teléfono para cuidar la salud de

20 tu mascota? (Por ejemplo, para pedir citas o recibir recordatorios
sobre vacunas
(Te gustaria poder ver los resultados de los exdmenes o estudios

21 de tu mascota (como analisis de sangre o ecografias) en una
aplicacion en tu celular?

2 (Has usado alguna vez una videollamada o consulta en linea con

un veterinario para hablar sobre la salud de tu mascota?

Cuadro de elaboracion propia
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