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RESUMEN EJECUTIVO

En la actualidad y en un mundo tan acelerado como el nuestro, dia con dia son
cada vez mas pacientes que llegan a los hospitales para ser atendidos en cuanto
a consulta médica preventiva o por alguna emergencia relacionado con su salud,
por lo que acuden a estos centros médicos especializados para sanar su dolencia
y curar algun tipo de enfermedad o deficiencia fisica.

Es por esto que los hospitales, clinicas y EBAIS en las diferentes zonas de nuestro
territorio nacional rednen diariamente gran cantidad de pacientes, que hacen
grandes filas y esperan gran cantidad de tiempo para ser atendidos en los
diferentes y distintos padecimientos, en busca de respuestas y tratamientos, que
los curen y les permitan llevar nuevamente una vida normal y saludable.

Por esta numerosa afluencia de pacientes en estos lugares, resulta sumamente
dificil el atender a los mismos de forma inmediata, por lo que son valorados en ese
momento, pero en la gran mayoria de los casos sus citas son dadas hasta muchos
meses después, cuando en ocasiones es imposible la espera, pues su
recuperacion y regreso a la vida cotidiana requiere de atencion oportuna.

Es por esta problemética cotidiana, que surgié la necesidad de la creacion y
apertura de un consultorio de rehabilitacion, enfocado en el campo de la terapia
fisica en la zona de San Ramén de Alajuela, con la finalidad de atender a un
mercado insatisfecho en el area de la salud fisioterapéutica, que requiere de
atencién oportuna en cuanto a prevencion, promocién y rehabilitacion de la salud.
Pues actualmente existe una carencia de consultorios, clinicas y/o centros de
especialidades dedicados en terapia fisica y que adicionamente cuenten con el
eguipamiento completo para atender a pacientes de las distintas edades.

Por lo que se pretendio a desarrollar un plan de gestion de proyectos direccionado
principalmente en la creacién y apertura de un consultorio fisioterapéutico con
equipamiento médico necesario, que cumpla con todas las necesidades y los
requerimientos de la zona.

Es de esta forma y como base para este proyecto, que se recopilé por medio de
un estudio de mercado, toda la informacion necesaria sobre las clinicas,
consultorios y centros de salud, tanto en Costa Rica como especificamente en la
ciudad de San Ramon, asi como se obtuvieron las generalidades y caracteristicas
basicas de este cantdn, con el fin de contar con una vision y pespectiva real del
nicho en el que se deseaba incursionar, lo que facilité la toma de decisiones y se
amplio el conocimiento de esta especialidad en la salud.

Adicionalmente, se utilizé tambien el criterio experto de la fisioterapista, la Licda.
Adriana Rodriguez, que cuenta con gran experiencia en el campo de la terapia
fisica y a participado en varios proyectos privados relacionados con la compra de
equipo médico, relacionados con esta area de la salud.

Xi



Con el uso de estas fuentes de informacion primarias se logro el enriqguecimiento y
guia para este plan de gestibn de proyectos, asi como se complementd con
fuentes de informacion secundaria, entre ellas: libros, tesis, textos, material de
apoyo, internet, entre otros, con datos muy utiles para su desarrollo. Ademas, se
us6é el método inductivo-deductivo con el que se obtuvo gran informacion que
sustento también esta investigacion.

Para este plan de gestibn de proyectos se desarrollaron los procesos de
planificacion, correspondientes a las areas del conocimiento: alcance, tiempo,
costo, recurso humano y adquisiciones, asi como se elaboraron plantillas de
seguimiento y control para el cumplimiento de estos objetivos.

Con el plan de gestibn del alcance, se definieron criterios vitales para su
desarrollo, como lo son: sus limites, objetivos, restricciones y supuestos, asi como
otros factores de gran importancia que logran evitar que el rumbo definido sea
desviado. Entre ellos, se pueden mencionar, que este proyecto Unicamente
contempla el disefio interno arquitecténico del local comercial donde se ubicara el
consultorio y la compra del equipo médico terapéutico.

En cuanto al plan de gestion del tiempo, se determinaron las actividades a
desarrollar y su duracion, con base en el criterio experto. Se realiz6 el cronograma
del proyecto y se identificd la ruta critica. Por lo que este, se debe realizar en un
plazo no mayor a doce meses, que abarca del 01 de julio del 2010 al 10 de junio
del 2011, laborando de lunes a viernes, ocho horas diarias y no contempla el
laborar tiempo extraordinario.

En el plan de gestidén del costo, se estimo los costos y gastos de cada una de las
actividades, tomando en cuenta al personal especializado para cada area, asi
como se definid la cuantia en cuanto a la compra del equipo médico y la
remodelacion interna del local, este Ultimo bajo la estrategia de negocios
outsoursing. Por lo que este proyecto tiene un costo total de [ 58.825.920,0Q
Ademas se realizé un flujo de efectivo, en el que se determiné los meses donde se
generan las mayores erogaciones de efectivo, en este caso especifico,
corresponde al mes de febrero con un 65,68% del total del proyecto.

En cuanto a la gestidn del recurso humano, se definié al equipo de trabajo de este
proyecto, sus responsabilidades, niveles de autoridad, roles y supervision. Entre
sus miembros se encuentran un administrador de empresas, un fisioterapeuta, un
electromédico, un arquitecto y el Director de Proyectos.

Con relacion a la gestion de las adquisiciones, se planificoO las compras vy la
contratacion de la empresa remodeladora, los criterios de aceptacion y la forma a
evaluarlos. Entre los puntos de mas importancia de seleccion se encuentran el
precio y la trayectoria.

Con el desarrollo de estos procesos de planificacion de proyectos se logré contar
con las estrategias Optimas para cumplir con la apertura de este consultorio.

xii



1. INTRODUCCION
1.1. Antecedentes

Entre los antecedentes mas importantes a resaltar en este proyecto, relacionados
con la creacion de un consultorio fisioterapéutico en San Ramén de Alajuela, se
encuentra la descripcion de esta cuidad, como sitio estratégico donde se
desarrollarda el mismo, asi como mencionar sus caracteristicas y su distribucion

geografica, aspectos de gran relevancia que influyen fuertemente en su apertura.

La cuidad de San Ramén es el segundo canton de la provincia de Alajuela y posee

un area total de 1.155 kmz2, lo cual representa el 2% del territorio costarricense.

Sus coordenadas geograficas estan dadas por 10°13'13” latitud norte 84°35'20"
longitud oeste y su anchura maxima es de sesenta y un kildbmetros, en direccion
noroeste y sureste, desde la desembocadura del Cafio Negro, en la margen sur de

la Laguna Arenal hasta la confluencia de las Quebradas Robles y Zapote.

La altura media de San Ramoén es de 1.057 msnm, la precipitacion anual promedio
es de 3.461 mm y la temperatura promedio es de 20 grados celcius. Esta
compuesto de 13 distritos, con una estimacion de poblacion de mas de 85.000

habitantes.

Esta ciudad representa un importante centro comercial y es una de las zonas altas
de Costa Rica fuera de la Gran Area Metropolitana. Es la sede regional de
numerosas entidades publicas, entre ellas se puede mencionar, la Sede de
Occidente de la Universidad de Costa Rica.

Es ademas la capital de un cantén con una inmensa cantidad de recursos
naturales, turisticos y actividades comerciales en el centro de la ciudad,
principalmente tiendas de ropa, zapaterias, joyerias, venta de comidas, entre

otros.


http://es.wikipedia.org/wiki/Alajuela
http://es.wikipedia.org/wiki/Costa_Rica
http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Gran_%C3%81rea_Metropolitana&action=edit&redlink=1
http://es.wikipedia.org/wiki/Universidad_de_Costa_Rica
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San Ramon tiene el privilegio de contar con una ubicacién estratégica, ya que es
muy accesible desde San José, Alajuela, Guanacaste, Puntarenas y San Carlos.
Se encuentra a menos de un kilometro de la carretara Bernardo Soto, que es parte

de la Carretera Interamericana Norte.

1.2. Probleméatica

La problemética se encuentra directamente relacionada con la carencia de
consultorios o clinicas en el canton de San Ramon y sus alrededores, que
ofrezcan todo tipo de atencion en la la rama de la terapia fisica, a pacientes de
distintas edades que requieran de la prevencién, promocion y rehabilitacion de su
salud, por lo que representa una muy buena oportunidad de mercado, por la falta

de este tipo de consulta médica con equipamiento necesario en la zona.

Asi mismo, al existir un Unico Hospital para atender a un numeroso grupo de
pacientes de la zona, y por ende crearse una saturacion en citas médicas, asi
como de atencion diaria, representa para los pacientes una espera considerable y
en muchas ocasiones hasta de meses, que ocasiona retrasos en su pronta y sana
recuperacion, por lo que en muchos casos deben de acudir a consultas y
tratamientos externos y/o privados para garantizar su salud y bienestar. Es de esta
forma que se pretende atender una necesidad insatisfecha y aprovechar una

buena oportunidad de negocios en esta area médica.

Por lo que se persigue, es la apertura de un consultorio con este tipo de
caracteristicas, buscando ofrecer y direccionar este servicio con una orientacién
precisa y concisa en el bienestar de la salud en la especialidad de la fisioterapia,
logrando satisfacer las necesidades de sus pacientes con calidad, profesionalismo

y conocimientos apropiados en este campo de la medicina.

1.3. Justificacioén

En la actualidad son mas las personas que sin importar la edad requieren de
mayor atencion médica, especificamente en la rama fisioterapéutica, sea para

consulta preventiva o tratamiento de algun tipo de deficiencia fisica, que le impide
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movilizarse o realizar normalmente sus actividades cotidianas, por lo que acuden a

especialistas en este campo para trabajar, mejorar o curar su padecimiento.

Asi mismo, a pesar de que en el Hospital Carlos Luis Valverde Vega ofrece
atencién en este tipo de servicios médicos, muchas veces las citas para sus
pacientes se extienden considerablemente, lo que perjudica su pronta
recuperacion, siendo necesario en la gran mayoria de los casos su atencion

inmediata.

Es por ello, que surge la necesidad en el cantén de San Ramén de Alajuela, de la
creacion y apertura de un consultorio de rehabilitacion para pacientes de distintas
edades que requieran de la prevencion, promocién y rehabilitacion de su salud,
por la falta existente de clinicas o consultorios en la zona que presten este tipo de

servicios con equipamiento en fisioterapia.

De esta forma, es como se fundamenta la iniciativa de realizar este plan de
gestidén de proyectos, con el fin de brindar atencién en este campo de la medicina,

buscando atender una necesidad insatisfecha en la zona.

Otro aspecto importante de mencionar, para la creaciéon de este consultorio de
rehabilitacion es la amplia migracion de personas y grupos sociales que viven en
las cercanias y se desplazan constantemente a San Ramén, siendo este un lugar
estratégico por su ubicacion geografica, atraiendo un sin nimero de visitantes de
diferentes sitios, como por ejemplo de Grecia, Sarchi, Naranjo, Palmares, Zarcero,

Esparza, Puntarenas, entre otros.

1.4. Supuestos

Entre los principales supuestos de este proyecto se encuentran:

e EIl inversionista posee el capital disponible y liquido para iniciar de

inmediato con el proyecto.



e Se laborara de lunes a viernes de 8:00 am a 4:00 pm

e Se tiene previsto que el lugar donde se va a instalar el consultorio se
encuentra disponible.

e El local comercial donde se instalard el consultorio se encuentra cerca del
Hopital Carlos Luis Valverde Vega y posee las condiciones y dimenciones
Optimas para el mismo.

e Existe un numeroso grupo de proveedores en equipamiento fisioterapéutico

en nuestro pais, por lo que no se requirira realizar compras en el extranjero.

1.5. Restricciones

Entre las principales restricciones o limitaciones se encuentran:

e Este proyecto debe de estar finalizado en un tiempo establecido no mayor a
12 meses, por lo que no se puede exceder.
¢ No se encuentra aprobado trabajar tiempo extraodinario.

e Al ser ésta una propuesta de plan de gestién de proyectos no se pretende
su implementacion, quedando a consideracion del inversionista su

realizacion.

1.6. Objetivo general

Como obijetivo principal de este proyecto se encuentra:

e Desarrollar un plan de gestibn de proyectos para la apertura de un

consultorio fisioterapéutico en San Ramon de Alajuela.



1.7. Objetivos especificos.

Como objetivos especificos de este proyecto se encuentran:

Realizar un andlisis del mercado y del entorno sobre clinicas
fisioterapéuticas para identificar todas las actividades necesarias en cuanto
a la apertura de este consultorio de rehabilitacion.

Desarrollar los procesos de planificacion correspondientes a las areas del
conocimiento: alcance, tiempo, costo, recursos humanos y adquisiciones
para la apertura de un consultorio fisioterapéutico en San Ramoén de
Alajuela.

Proponer plantillas o herramientas de seguimiento y control para las areas
del conocimiento: alcance, tiempo, costo, recursos humanos vy
adquisiciones, de tal forma que contribuya al cumplimiento de los objetivos
planteados para la apertura del consultorio fisioterapéutico.



2. MARCO TEORICO

2.1. Marco Referencial

2.1.1. Concepto de fisioterapia

Es de suma importancia iniciar explicando el concepto de fisioterapia o conocido
también con el nombre de terapia fisica, con el objetivo de analizar los
conocimientos y técnicas relacionadas, asi como la medida en que estos ayudan a
muchas personas en su vida cotidiana, en cuanto a consulta preventiva y
mejoramiento de la salud. Por lo que a continuacidn se presentan algunos
conceptos de fisioterapia, relacionados con esta especialidad en el area de la

medicina fisica:

La Asociacion Esparfiola de Fisioterapeutas (citado en Martinez, 2000) define
fisioterapia como " el conjunto de métodos, actuaciones y técnicas, que mediante
la aplicacion de medios fisicos, curan, previenen y adaptan a personas
discapacitadas o afectadas de disfunciones psicosomaticas, somaticas Yy

organicas o a las que desean mantener un nivel adecuado de salud."

Por lo que podemos ampliar este concepto con la definicion de la Confederacion
Mundial de Fisioterapia, que la describe como ‘el arte y la ciencia del tratamiento
fisico, es decir, el conjunto de técnicas que, mediante la aplicacion de agentes
fisicos, curan, previenen, recuperan y readaptan a los pacientes susceptibles de

recibir tratamiento fisico” (Martinez, M. Pastor, J. y Sendra, F., 1998).

El direccionario de la Real Academia Espafiola (2001) define la fisioterapia como
‘método curativo por medios naturales, como el aire, el agua, la luz, etc., o

mecanicos, como el masaje, la gimnasia, etc.”

Con estas definiciones podemos concluir que la fisioterapia y por ende el persona
especialista en esta rama: el fiosioterapeuta, tienen como funcién especifica todo
lo que respecta a la prevencidén, promocion y rehabilitacion de la salud de

pacientes que requieran consulta preventiva o tratamiento de alguna deficiencia
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fisica que le impiden ejecutar sus actividades diarias con normalidad, por lo que
acuden a un fisioterapeuta para trabajar, mejorar o curar su padecimiento, asi

mismo pueden acudir al mismo en cuento a consulta de prevencion.

2.1.2. Importancia de la fisioterapia

Como se ha mencionado, la fisioterapia es una rama de la medicina, donde sus
tratamientos se desarrollan por medio de ejercicios terapéuticos y diversos
métodos o técnicas utlizadas por el fisioterapeuta, entre las que se encuentran: el

frio, el calor, el agua, los masajes, la electricidad, entre otros.

El instrumento basico del fisioterapeuta son sus manos, tanto para la valoracion
del paciente, como para la ejecucion de las técnicas adecuadas Yy correctas para
el tratamiento del patecimiento o lesion de este. Asi mismo, para las evaluaciones
progresivas, la determinacion de la evolucion del paciente y el éxito del

tratamiento.

La fisioterapia posee una gran importancia, pues no solamente trata a personas
con algun déficit fisico, sino que también trata pacientes sanos en la prevencién de
algun tipo de enfermedad, sin importar su edad, pues lo que busca es prevenir,

tratar y curar enfermedades.

2.1.3. Técnicas mas comunes utilizadas en la fisioterapia

La fisioterapia utiliza varios medios para el tratamiento de los padecimientos o
deficiencias fisicas de sus pacientes, y el uso de ellos depende directamente a su
lesion y el grado o etapa en que este se encuentre, sea en estado agudo, sub-

agudo o croénico.

Entre los medios utilizados por los fisiotepeutas para la rehabilitacion de sus

pacientes y consultas preventivas, Martinez (2000) cita los siguientes:



e Cinesiterapia: usa el movimiento del cuerpo en el
tratamiento de enfermedades.

e Termoterapia: usa el calor en el tratamiento de
enfermedades.

e Crioterapia: se vale del frio en el tratamiento de las
enfermedades.

e Electroterapia: usa las diferentes corrientes en el
tratamiento de las enfermedades.

e Fitoterapia: utiliza tanto las radiaciones ultravioleta (u.v.)
como las infrarrojas (i.r.) en el tratamiento de las
enfermedades.

e Helioterapia: se vale de las radiaciones solares para el
tratamiento de las enfermedades.

e Hidrocinesiterapia: usa las combinaciones del
movimiento y del agua para el tratamiento de las
enfermedades. Consiste en hacer ejercicio en el medio
acuatico (piscinas, entre otros).

e Hidroterapia: uso del agua aplicada externamente en el
tratamiento de las enfermedades.

e Talasoterapia: aplicacion externa del agua y del clima
maritimo en el tratamiento de las enfermedades.

e Masoterapia: aplicacion de masajes en cualquiera de sus
variaciones en el tratamiento de las enfermedades.

e Entre otras.

2.1.4. Padecimientos y lesiones que trata la fiosioterapia

Como se ha mencionado anteriormente la fisioterapia tiene como principal objetivo
el dar tratamiento de promocion, preventivo o rehabilitacion a algun tipo de déficit
fisico que impida en sus pacientes la movilidad de alguna parte de su cuerpo, con
el fin de que este vuelva a tener una vida normal, mejorando o curando su

padecimiento.



Entre las areas que trata la fisioterapia, Martinez (2000) menciona las siguientes:

Con esta breve descripcidon de las areas que trata la fisioterapia, se puede tener
un amplio panorama de la importancia de esta especialidad en el tratamiento y
mejoramiento de la salud, por lo que abarca un sin numero de enfermedades,
padecimientos o traumatismos de pacientes de distintas edades y sexos. Por lo
gue busca la recuperacion de una actividad, funcion disminuida o pérdida de
cierta zona fisica del paciente, con la finalidad de que vuelva a funcionar normal o

casi normal, ya sea porque han perdido su poder de movidad o su sencibilidad,

Traumatologia y ortopedia: relacionado con los esguinses,
fracturas, contracturas, malformaciones de origen postural,
heridas, quemaduras, entre otros.

Medicina  deportiva:  recuperacion de  deportistas,
entrenamiento, acondicionamiento fisico, entre otros.
Reumatologia: artosis, artritis, entre otros.

Cirugia general: prepoperatorio y postoperatorio.

Geriatria: enfermedades degenerativas como lo son:
parkinson, alzheimer, entre otros, osteomusculares,
inmovilizaciones prolongadas, entre otros.

Neurologia: como consecuencia del dafio en el sistema
nervioso, se puede presentar problemas en movilidad y
sencibilidad, como paralisis cerebral, esclerosis,
accidentes  cerebro-vasculares, paraplejia, ciatica,
hemiplejia, enfermedades degenerativas del sistema
nevioso, entre otros.

Neumologia y cirugia toracica: bronquitis, asma,
intervenciones cardiacas, entre otros.

Entre otros

por lo que requieren de una reeducacion especifica del movimiento.
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2.2. Teoria de Direccion de Proyectos

2.2.1. Proyecto

Como punto inicial para el desarrollo de la teoria relacionada con la Administracién
de Proyectos, resulta vital la definicion de proyecto, el cual es definido por el PMI
(2004) de la siguiente forma: “Un proyecto es un esfuerzo temporal que se lleva a

cabo para crear un producto, servicio o resultado unico”.

De esta forma, el Instituto de Administracibn de Proyectos (2004), conocido
también como Project Management Institute (PMI), amplia esta definicion
indicando que existen dentro de esta conceptualizacion tres aspectos relevantes
de puntualizar y a su vez de definir, para estructurar mejor este concepto de

proyecto, como los son:

1. Temporal: debido a que cada proyecto tiene un comienzo
definido y un final definido.

2. Productos, servicios o resultados Unicos: debido a que un
proyecto crea productos entregables Unicos. Productos
entregables son productos, servicios o resultados.

3. La elaboracién gradual: es una caracteristica de los
proyectos que acomparfa a los conceptos de temporal y
anico. Significa desarrollar en pasos e ir aumentando

mediante incrementos.

Por lo que se puede concluir con base en estos conceptos, que un proyecto es
todo aquel esfuerzo en la creacion de un producto o servicio o resultado Unico,
gue posee un inicio y final bien definido, que crea entregables especificos y bajo

una elaboracion gradual.
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2.2.2. Direccion de Proyectos

Relacionado con el concepto de proyecto anteriormente mencionado, se
encuentra fuertemente ligado, la direccion o administracion de proyectos, pues
posee el objetivo fundamental de lograr su éxito, con la aplicacion e
implementacion de procesos incluidos en él. Es de esta forma, que el PMI (2004)

define Direccion de Proyectos como:

La direccion de proyectos es la aplicacion de conocimientos,
habilidades, herramientas y técnicas a las actividades de un
proyecto para satisfacer los requisitos del proyecto. La
direccion de proyectos se logra mediante la aplicacién e
integracion de los procesos de direccion de proyectos de inicio,
planificacion, ejecucion, seguimiento y control, y cierre.

Por lo que la persona encargada y responsable de la direccién de proyectos es
conocido como el Director de Proyectos, quien es el que debe de velar por

alcanzar los objetivos y el éxito de este.

De esta forma, la Guia de los Fundamentos de la Direccion de Proyectos (PMI,

2004) indica que la direccién de proyectos incluye los siguientes aspectos:

1. Identificar los requisitos.

2. Establecer unos objetivos claros y posibles de realizar.

3. Equilibrar las demandas concurrentes de calidad, alcance,
tiempo y costes.

4. Adaptar las especificaciones, los planes y el enfoque a las

diversas inquietudes y expectativas de los diferentes

interesados.
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2.2.3. Areas del Conocimiento de la Direccién de Proyectos

El PMI (2004) sefala que existen nueve areas del conocimiento en la
Administracion de Proyectos, que contribuyen a que el proyecto finalice con éxito,

las cuales se citan a continuacion:

1. Gestion de la Integracion del Proyecto: describe los
procesos y actividades que forman parte de los diversos
elementos de la direccion de proyectos.

2. Gestion del Alcance del Proyecto: describe los procesos
necesarios para asegurarse de que el proyecto incluya todo
y solo el trabajo requerido, para completar el proyecto
satisfactoriamente.

3. Gestion del Tiempo del Proyecto, describe los procesos
relativos a la puntualidad en la conclusion del proyecto.

4. Gestion de los Costes del Proyecto, describe los procesos
involucrados en la planificacion, estimacion, presupuesto y
control de costes de forma que el proyecto se complete
dentro del presupuesto aprobado.

5. Gestion de la Calidad del Proyecto, describe los procesos
necesarios para asegurarse de que el proyecto cumpla con
los objetivos por los cuales ha sido emprendido.

6. Gestion de los Recursos Humanos del Proyecto, describe
los procesos que organizan y dirigen el equipo del
proyecto.

7. Gestion de las Comunicaciones del Proyecto, describe los
procesos relacionados con la generacion, recogida,
distribucion, almacenamiento y destino final de Ila
informacion del proyecto en tiempo y forma.

8. Gestion de los Riesgos del Proyecto, describe los procesos
relacionados con el desarrollo de la gestion de riesgos de

un proyecto.
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9. Gestion de las Adquisiciones del Proyecto, describe los
procesos para comprar o adquirir productos, servicios o

resultados, asi como para contratar procesos de direccion.

2.2.4. Ciclo de vida de un proyecto

Todo proyecto se divide en fases, conocidas como las fases del ciclo de vida de
un proyecto, en algunos casos algunas son mas marcadas que en otras, pero las
mismas son de suma importancia para una buena direccién de proyectos, pues
permiten direccionar los procesos, técnicas y herramientas que mejor se adecuen

al proyecto. Asi mismo el dividir le proyecto en fases facilita su gestion.

Segun lo indica el PMI (2004), los ciclos de vida de un proyecto lo componen la
fase inicial, la fase intermedia y la fase final, y generalmente definen: “qué trabajo
técnico se debe realizar, cuando se deben generar los productos entregables en
cada fase, cdmo se revisa, verifica y valida cada producto entregable, quién esta

involucrado en cada fase y cdmo controlar y aprobar cada fase”.

2.2.5. Procesos en la Direccion de Proyectos

Todo proyecto posee cinco grupos de procesos que se van desarrollando
conforme el proyecto va avanzando, por lo que una buena direccién de proyectos
se logra mediante una correcta ejecucion estos, los cuales estan directamente

relacionados.

Los grupos de procesos en la direccién de proyectos segun los especifica el PMI

(2004) son los siguientes:

e Grupo de Procesos de Iniciacion. Define y autoriza el

proyecto o una fase del mismo.
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Grupo de Procesos de Planificacion. Define y refina los
objetivos, y planifica el curso de accion requerido para

lograr los objetivos y el alcance pretendido del proyecto.

Grupo de Procesos de Ejecucion. Integra a personas y otros
recursos para llevar a cabo el plan de gestion del proyecto

para el proyecto.

Grupo de Procesos de Seguimiento y Control. Mide y
supervisa regularmente el avance, a fin de identificar las
variaciones respecto del plan de gestion del proyecto, de tal
forma que se tomen medidas correctivas cuando sea

necesario para cumplir con los objetivos del proyecto.

Grupo de Procesos de Cierre. Formaliza la aceptacion del
producto, servicio o resultado, y termina ordenadamente el

proyecto o una fase del mismo.

2.2.6. Gestion de las Adquisiciones del Proyecto

2.2.6.1. Conceptos de la Gestion de las Adquisiciones

Al estar este proyecto fuertemente ligado con el area del conocimiento: Gestion de
las Adquisiones, se profundizara con todo lo relacionado a él, debido a que forma
una base para el desarrollo de este proyecto.

De esta forma, la Guia de los Fundamentos de la Direccién de Proyectos (2004)
define la Gestion de las Adquisiones como “ los procesos para comprar o adquirir
los productos, servicios o resultados necesarios fuera del equipo del proyecto para
realizar el trabajo. Existen dos perspectivas de adquisicion: la organizacién puede
ser la compradora o la vendedora del producto, servicio o resultados bajo un

contrato”.

En cuento a esta area del conocimiento, incluye todos los procesos de gestion del
contrato y control de cambios necesarios para administrar contratos u érdenes de

compra emitidos por miembros autorizados del equipo de proyectos. Asi mismo,
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incluye la administracion de cualquier contrato realizado por una organizacion
externa (el comprador) que esté adquiriendo el proyecto a la organizacion
ejecutante (el vendedor), y la administracion de las obligaciones contractuales que

corresponden al equipo del proyecto en virtud del contrato.

2.2.6.2. Procesos de Gestion de las Adquisiciones

La Gestion en las Adquisiciones del Proyecto posee seis procesos importantes de
citar, indispensables para la buena gestidbn en esta area del conocimiento, los

cuales el Projetc Management Institute (2004) los define a continuacién:

1. Planificar las Compras y Adquisiciones: determinar qué
comprar o adquirir, y cudndo y como hacerlo.

2. Planificar la Contratacion: documentar los requisitos de los
productos, servicios y resultados, e identificar a los posibles
vendedores.

3. Solicitar Respuestas de Vendedores: obtener informacion,
presupuestos, licitaciones, ofertas o propuestas, segun
corresponda.

4. Seleccion de Vendedores: revisar ofertas, elegir entre
posibles vendedores, y negociar un contrato por escrito con
cada vendedor.

5. Administraciébn del Contrato: gestionar el contrato y la
relacion entre el comprador y el vendedor, revisar y
documentar cuél es o fue el rendimiento de un vendedor a
fin de establecer las acciones correctivas necesarias y
proporcionar una base para relaciones futuras con el
vendedor, gestionar cambios relacionados con el contrato
y, cuando corresponda, gestionar la relacion contractual
con el comprador externo del proyecto.

6. Cierre del Contrato: completar y aprobar cada contrato,

incluida la resolucion de cualquier tema abierto, y cerrar
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cada contrato aplicable al proyecto o a una fase del

proyecto.

Es muy relevante mencionar que estos procesos también estan relacionados entre
si y asi mismo se relacionan también con los deméas procesos de las areas del

conocimiento.

2.2.6.3. Los contratos en la Gestidn de las Adquisiciones

Como lo indica el PMI (2004), “Los procesos de Gestion de las Adquisiciones del
Proyecto se encargan de contratos, que son documentos legales entre un

comprador y un vendedor”.

Por lo que para esta area del conocimiento los contratos son vitales para que las
partes cumplan con las responsabilidades y obligaciones de la negociacion, en
este caso especifico sea la compra y/o venta de un producto o servicio, junto con

las condiciones relacionadas a ésta.

De esta forma, el PMI (2004) define la palabra contrato como:

Un acuerdo vinculante para las partes en virtud del cual el
vendedor se obliga a proveer los productos, servicios o
resultados especificados, y el comprador se obliga a
proporcionar dinero u otra contraprestacion valida. Un contrato
es un vinculo legal sujeto a resolucion en los juzgados. El
acuerdo puede ser simple o complejo, y puede reflejar la

simplicidad o complejidad de los productos entregables.
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Asi mismo, el PMI (2004) indica la responsabilidad del equipo de direccién del

proyecto, quien debe de:

Ayudar a adaptar el contrato a las necesidades especificas del
proyecto. Segun el area de aplicacion, los contratos también
pueden denominarse acuerdo, subcontrato u orden de compra.
La mayoria de las organizaciones cuentan con politicas y
procedimientos documentados que definen especificamente
quién puede firmar y administrar dichos acuerdos en nombre

de la organizacion.
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3. MARCO METODOLOGICO

Este proyecto esta enfocado directamente con la apertura de un consultorio
fisioterapéutico en San Ramodn, con equipamiento meédico para la rehabilitacion de
pacientes de distinta edades, es por esta razén que el marco metodolégico a
utilizar se fundamenta principalmente en dos fuentes de informacion: las primarias
y las secundarias, pues para la realizacion de este proyecto se requerira del
analisis y estudio del mercado, asi como el criterio experto de un fisioterapeuta.
Ademas la investigacion en libros, textos, tesis e internet, con el fin de recolectar

todos los datos necesarios para el desarrollo de este proyecto.

Por lo que a continuacién se citara la definicion de fuentes de informacién, para
una mejor comprension de su terminologia, asi como para conocer su aplicabilidad

en esta investigacion:

3.1. Fuentes de informacién

Eyssautier (2002) define la fuente de informaciéon como :

El lugar donde se encuentran los datos requeridos, que
posteriormente se pueden convertir en informacién util para el
investigador. Los datos son todos aquellos fundamentos o
antecedentes que se requieren para llegar al conocimiento
exacto de un objeto de estudio. Estos datos, que se deben
recopilar de las fuentes, tendran que ser suficientes para poder

sustentar y defender un trabajo.

A su vez, como se mencion0 anteriormente, las fuentes de informacion se dividen
en dos grupos: las fuentes primarias y las secundarias, las cuales también van a
ser de gran utilidad en el desarrollo de este proyecto, pues comprendera un
trabajo de campo e investigacion. Esto con el fin de conocer, estudiar y analizar
ampliamente las especificaciones y requerimientos minimos para la apertura de
este consultorio fisioterapéutico y el tipo de equipos médicos necesarios. Ademas,

es indispensable la opinién y criterio experto de los especialistas en este campo,
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sobre los aspectos necesarios y el equipamiento médico requerido e indipensable
para alcanzar la apertura del consultorio, para cumplir con la atencion y
tratamiento de pacientes de distintas edades, en lo que respecta a la prevencion,

promocion y rehabilitacion de la salud en el area de la terapia fisica.

Por lo que a continuacién se definiran estos dos tipos de fuentes de informacion:

3.1.1. Fuentes Primarias

Eyssautier (2002) se refiere a fuentes primarias como:

Aquellos portadores originales de la informacion que no han
retransmitido o grabado en cualquier medio o documento la
informacion de interés. Esta informacion de fuentes primarias
la tiene la poblacibn misma. Para extraer los datos de esta
fuente se utliza el método de encuesta, de entrevista,

experimental o por observacion.

3.1.2. Fuentes Secundarias

Por lo que este mismo autor también se refiere a las fuentes secundarias como
“aquellos portadores de datos e informacibn que han sido previamente
retransmitidos o grabados en cualquier documento, y que utilizan el medio que
sea. Esta informacion se encuentra a disposicion de todo investigador que la

necesite” (Eyssautier, 2002).

Como se ha observado, todo investigador debe de obtener y recopilar toda la
informacion necesaria que le ayude a sustentar su investigacion, por lo que es vital
el velar de que estos datos se fundamenten en informacion original y verdadera,
obtenida de estas fuentes de informacion, que garanticen la confiabilidad de su

trabajo y sea un reflejo de la realidad existente.
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Por lo que a continuacion, se citan una serie de criterios importantes, relacionados
con las fuentes documentales, que deben de ser considerados por el investigador
para cumplir con todo lo mencionado, lo que representan puntos relevantes a

considerar para este proyecto.

3.2. Fuentes documentales

El autor Eyssautier (2002) indica que:

Para que un trabajo de investigacion se considere
verdaderamente cientifico, se deberd basar en documentos

originales. Para lograrlo, el investigador tendra que conocer:

1. La autenticidad textual del material documental, el cual no
debe haber sufrido alteraciones posteriores a su escritura.

2. La autenticidad literaria, conociendo o verificando si
verdaderamente lo escribi6 la persona que dice ser autor de la
misma.

3. La autenticidad histérica, que analiza la veracidad de los
hechos informados por el documento o texto de referencia, y la
seriedad y prestigio del autor.

4. La seriedad de la casa editora y su reconocimiento
internacional.

5. La confiabilidad de los datos que contiene la publicacion.

Estas fuentes documentales se dividen en tipos de investigaciones, como las que
se pueden citar: la documental, de campo y la mixta, de igual importancia para

todo trabajo investigacion.

Para este proyecto se utilizara la investigacion mixta, debido a que se recopilara
informacion ya existente (investigacion documental) que servirA de consulta,

apoyo y guia para este proyecto, que contribuira como marco de referencia y
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tedrico que sustenten este proyecto. Para los que podemos mencionar los libros,
textos, internet, entre otros. Asi como se utilizara la investigacion de campo, pues
recopilara informacion de las fuentes primarias en un ambiente especifico, por lo
que representa informacion de “primera mano”, para los que podemos citar el

criterio experto de los fisioterapeutas y analisis del entorno.

Seguidamente se definiran estos tres tipos de investigaciones aplicables a este

proyecto:

3.2.1. Investigacion documental

Mufioz (1998) define investigacién documental como:

Trabajos cuyo método de investigacibn se centra
exclusivamente en la recopilacion de datos existentes en forma
documental, ya sea de libros, textos o cualquier otro tipo de
documentos. Su Unico proposito es obtener antecedentes
para profundizar en las teorias y aportaciones, ya emitidas
sobre el tema en particular que es objeto de estudio, y
complementarlas, refutarlas o derivar, en su caso,
conocimientos  nuevos. En concreto, son aquellas
investigaciones en cuya recopilacion de datos Unicamente se
utilizan documentos que aportan antecedentes sobre el topico

en estudio.

3.2.2. Investigacion de campo

Asi mismo, este mismo autor conceptualiza la investigacion de campo como aquel
que:
Corresponde a las investigaciones en las que la recopilacion

de informacién se realiza enmarcada por el ambiente
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especifico en el que se presenta el fendmeno de estudio. En
la realizacion de estos trabajos se utiliza un método exclusivo
de investigacién, y se disefian ciertas herramientas para
recabar informacion, que soélo se aplican en el medio en el que
actua el fenomeno de estudio. Para la tabulacion y analisis de
la informacién obtenida, se utilizan métodos y técnicas
estadisticas y matematicas que ayudan a obtener conclusiones
formales, cientificamente comprobadas. Las herramientas de
apoyo pueden ser: observacion histérica, observacion
controlada, experimentacion, acopio de antecedentes por
medio de cuestionarios, entrevistas y encuestas, aplicacion de
métodos estadisticos y disefios experimentales, etc”. (Mufioz,
1998).

3.2.3. Investigacion mixta

La investigacién mixta indica Mufioz (1998) que:

Corresponde a trabajos de investigacion en cuyo método de
recopilacion y tratamiento de datos se conjuntan la
investigacion documental con la de campo, con el propésito de
profundizar en el estudio del tema propuesto para tratar de
cubrir todos los posibles angulos de exploracién. Al aplicar
ambos métodos se pretende consolidar los resultados
obtenidos

Asi mismo, cada proyecto comprende del uso de métodos investigacion
relacionados directamente con la tematica de cada uno y la forma como se
requiere de la recopilacion de la informacion. Por lo que para este proyecto
especifico se utilizarda el método inductivo-deductivo del que me referiré mas

adelante.
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Es de esta forma como los métodos de investigacion reflejan la vitalidad para el

desarrollo de un proyecto como este, por lo que a continuacion se definira:

3.3. Métodos de investigacion

Eyssautier (2002) sefala que:

El método es la ruta que se sigue en las ciencias para alcanzar
un fin propuesto; y la metodologia, el cuerpo de conocimiento
gue describe y analiza los métodos para el desarrollo de una
investigacion. Ambos se han particularizado, y son objeto de
un tratamiento especial de acuerdo con cada ciencia particular.
Los métodos de investigacion son procedimientos ordenados
gue se siguen para establecer el significado de los hechos y
fendbmenos hacia los que se dirige el interés para encontrar,
demostrar, refutar, descubrir y aportar al conocimiento.
Existen muchas versiones de métodos, y en general implican

procesos de analisis, sintesis, induccion y deduccion.

Existen varios métodos de investigacion, como los que se encuentran: el método
analitico-sintético, el método inductivo-deductivo, los métodos particulares y
especificos, el método experimental, el método estadistico, el método
observacion, entre otros. Pero para este proyecto especifico el método a utilizar

es el inductivo-deductivo, el cual sera definido a continuacion:

3.3.1. Método inductivo-deductivo:

El autor Jurado (2002) indica que:

“La induccion asciende de lo particular a lo general. Es decir,
se emplea un método cuando se observan hechos particulares
y se obtienen proposiciones generales. Esto significa que es

un proceso mediante el cual, a partir del estudio de casos
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particulares, se obtienen conclusiones o leyes universales que
explican o relacionan los fendmenos estudiados. El método
inductivo utiliza la observacion directa de los fendmenos, la
experimentacion y el estudio de las relaciones que existen
entre ellos. Este enfoque implica separar los actos mas
elementales para examinarlos en forma individual, observar
sus relaciones con fendmenos similares, formular hipétesis y a
través de la experimentacién, comprobarlas. La deduccién
desciende de lo general a lo particular. Este método parte de
datos generales aceptados como verdaderos, para inferir, por
medio del razonamiento légico, varias suposiciones. Este
enfoque se basa en certezas previamente establecidas como
principio general, para luego emplear ese marco teorico a

casos individuales y comprobar asi su validez.

Jurado (2002) menciona que el método deductivo consta de las siguientes etapas:

e Determina los hechos mas importantes del fenébmeno por analizar.
e Deduce las relaciones constantes que dan lugar al fenémeno.

e Con base en las deducciones anteriores, se formula la hipotesis.

e Se observa la realidad para comprobar la hipétesis.

e Del proceso anterior se deducen leyes.

En el cuadro 1 se representan cada uno de los objetivos del proyecto, asi como

sus principales contenidos para su realizacion.



Cuadro N° 1: Resumen para el desarrollo del marco metodoldgico
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Objetivos Fuentes de informacién Método de Herramientas Entregables
Investigacion
Primarias Secundarias Inductivo-
Deductivo
Realizar un analisis del Especialistas en | Textos Se basa en el Juicio experto | Informe sobre
mercado y del entorno Fisioterapia Libros criterio experto de | Observacién situacién actual
sobre clinicas Estudio de Tesis un fisioterapeuta y | Estudio de del mercado en
fisioterapéuticas para mercado Internet estudio del mercado relacion a las
identificar todas las entorno, con base clinicas
actividades necesarias en los cuales se fisioterapéuticas
en cuanto a la apertura tomaréa su
de este consultorio de experiencia y la
rehabilitacion realidad del
mercado para el
desarrollo de este
proyecto
Desarrollar los procesos Especialistas en | Textos Se basa en el Juicio experto | Gestion del
de planificacion Fisioterapia Libros criterio experto de | Observacién alcance, gestion
correspondientes a las Estudio de Tesis un fisioterapeutay | Estudio de del tiempo,
areas del conocimiento: mercado Internet estudio del mercado gestién del
alcance, tiempo, costo, entorno, con base Costo, gestion
recursos humanos y en los cuales se del recursos
adquisiciones para la tomara su humanos y
apertura de un experiencia y la gestion de las
consultorio realidad del adquisiciones
fisioterapéutico en San mercado para el para la apertura
Ramaén de Alajuela. desarrollo de este de un
proyecto consultorio
fisioterapéutico
Proponer plantillas o Especialistas en | Textos Se basa en el Juicio experto | Plantillas de
herramientas de Fisioterapia Libros criterio experto de | Estudio de seguimiento y
seguimiento y control Estudio de Tesis un fisioterapeutay | mercado control para las
para las areas del mercado Internet estudio del areas del

conocimiento: alcance,
tiempo, costo, recursos
humanos y adquisiciones
de tal forma que
contribuya al
cumplimiento de los
objetivos planteados para
la apertura de un
consultorio
fisioterapéutico

entorno, con base
en los cuales se
tomara su
experiencia y la
realidad del
mercado para el
desarrollo de este
proyecto

conocimiento
alcance, tiempo,
costo, recursos
humanos y
adquisiciones

Fuente: Propia
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4. DESARROLLO

4.1. Analisis del mercado y entorno de los centros hospitalarios, clinicas y
consultorios fisioterapéuticos

4.1.1. Situacion actual del mercado y entorno

En nuestro pais actualmente existe un sin ndmero de hospitales, clinicas y
consultorios, tanto publicos como privados, que brindan la atencion a pacientes en
materia de terapia fisica, pero la gran mayoria de éstas se encuentra en el Gran
Area Metropolitana, lo que les dificulta a los habitantes de las areas rurales de

Costa Rica su desplazamiento y oportuna atencion.

En los distintos Centros Hospitalarios, Clinicas o EBAIS del sector publicos en
todo el territorio nacional, acuden diariamente gran cantidad de pacientes, lo que
provoca una saturacién en citas médicas en las mdultiples especialidades de la
salud, por ende estas citas son dadas con muchos meses de diferencia, lo que
dificulta en gran medida la atencién pronta y eficiente de los pacientes en cuanto a
enfermedades, padecimientos y deficiencias fisicas.

Ademas, en estos centros médicos de atencidn publica se cuenta con un limitado
personal, especificamente en el area de fisioterapia, aproximadamente entre uno o
dos fisioterapeutas, segun el tamafio e infraestructura del mismo, lo que
representa una escasez de profesionales en este campo, lo que no es suficiente

para la atencién de su poblacion.

Adicionalmente, los procesos internos hospitalarios, retrasan en cierta medida la
atencion de los pacientes, pues al este llegar a un centro médico, el mismo es
atendido por un médico general, el cual le realiza una valoracion de su
enfermedad, padecimiento o deficiencia fisica y si se requiere es remitido al
especialista en ese campo. O en su caso, puede llegar al lugar remitido
directamente por otro especialista que considere necesario su atencion en ese

sitio.
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Por lo que si el paciente requiere de atencion fisioterapéutica, como es el caso de
estudio, y como se ha mencionado, es remitido a un fisioterapeuta, para que el
mismo le brinde el tratamiento adecuado en cuanto a su dolencia, la cual le esta
impidiendo movilizarse o realizar normalmente sus actividades cotidianas. Para
poder atender al paciente el fisioterapeuta, necesita de una cantidad y tipo

especifico de equipo para cumplir con satisfaccion su labor.

Lo que en muchas ocasiones el equipo especializado en terapia fisica en
hospitales y/o clinicas es escaso, lo que hace mucho mas complicada la atencién
de los pacientes, asi mismo se adiciona que en estos lugares, se hacen visitas
rotativas por pisos, por lo que existen pacientes que son atendido en su habitacion
hospitalaria, por lo que el fisioterapeuta no cuenta en ese sitio con el equipo

necesario.

Existen otros centros médicos que cuentan con salones disefiados y con el equipo
necesario, pero son también muy escasos y como se citd con anterioridad, se
encuentran saturados en cuanto a citas médicas y poseen limitantes en relacion a

la capacidad de atencion de pacientes.

Adicionalmente, otro factor es el tiempo promedio de atencidon que requiere un
paciente en terapia fisica, el cual es tratado en sesiones de de una hora minimo,
por consecuencia diariamente son muy pocos los pacientes atendidos, creando
una brecha entre los pacientes que requieren de algun tipo de rehabilitacién con la

cantidad de personal disponible.

4.1.2. Centros hospitalarios, clinicas y consultorios de atencion médicay

fisioterapéutica.

En Costa Rica existe gran cantidad de sitios, en distintas zonas del pais, que
atiende a pacientes de distintas edades y sexos, en cuanto a consulta prevencion,
promocién y rehabilitacion de su salud, pero en su mayoria se encuentran

centralizados en la capital.
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Con base en la informacién suministrada por la Caja Costarricense de Seguro

Social (C.C.S.S., 2009), aproximadamente en nuestro pais existen:

e 23 Hospitales, incluyendo los nacionales, los regionales y los periféricos.
e 103 Areas de Salud

e 06 Centros especializados

e 974 EBAIS

En donde se atienden gran cantidad de pacientes en un sin numero de
enfermedades, padecimientos, deficiencias fisicas, entre otros.

Entre los hospitales y clinicas publicas mas conocidas, de mayor afluencia de
pacientes en Costa Rica y donde se ofrece consulta y tratamiento fisioterapéutico

Se encuentran:

e Hospital San Juan de Dios

e Hospital México

e Hospital Dr. Calderon Guardia

e Hospital Blanco Cervantes

e Hospital de Nifios

e Hospital de la Mujer

e Hospital Nacional Psiquiatrico

e Clinica del Dolor y Cuidados Paliativos

e Hospital Carlos Luis Valverde Vega

e Centro Nacional de Rehabilitacion CENARE
¢ Instituto Nacional de Seguros (asegurados)

e Entre otras

Asi mismo, existe gran cantidad de hospitales y clinicas privadas con gran numero

de afluencia de pacientes, en los que se puede citar:
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e Cima San José

e Clinica Biblica

e Clinica Catdlica

e Clinica Santa Lucia S.A.

e Hospital Clinica Santa Rita S.A
e Clinica Médica del Este

e Clinica Panamericana

e Clinica COOPEMERGENCIAS
e Clinica Santa Fe

e Entre otras

Todos estos centros de atencion y cuidado médico, diariamente reciben cada vez
mMA&s personas que sin importar la edad requieren de atencion médica en multiples

areas de la salud y en especial en la terapia fisica.

4.1.3. Centro Nacional de Rehabilitacion: CENARE

Actualmente el Centro Nacional de Rehabilitacion: CENARE, es el tnico centro en
Costa Rica de atencion especializada, principalmente en terapias médicas, como
las que se pueden mencionar: terapia fisica, terapia ocupacional, terapia lenguaje
y terapia respiratoria. Pero asi mismo, brinda atencion en otros servicios de la

salud como lo son: fisiatria, odontologia, ortopedia, urologias, entre otros.

Por su parte, el CENARE solo atiende pacientes que son remitidos a este centro
de rehabilitacion por médicos de los diferentes hospitales o clinicas del pais para
atender sus padecimientos y que logren incorporarse nuevamente y de forma

normal a la sociedad.

En este momento este centro, es el Unico que posee el mayor numero de
profesionales terapéuticos trabajando en atencién de sus pacientes, por estar
enfocada primordialmente en consulta, valoracién y/o tratamiento de deficiencias

fisicas.
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El CENARE cuenta con instalaciones amplias y completas, asi como equipo
especializado en los distintos campos, como lo es el equipamiento fisioterapéutico,

para la atencion de pacientes con deterioros fisicos o discapacidades.

Su objetivo primordial consiste en

Otorgar tratamiento integral a la poblacién con secuelas de
lesiones del sistema neuro-muscular-esquelético, ocasionadas
por accidentes laborales, de transito, domiciliarios,
enfermedades congénitas o adquiridas, por medio de la labor
coordinada del personal médico, paramédico, técnico y
administrativo del Hospital, con la finalidad de mejorar la
calidad de vida de los usuarios, su familia y comunidad, en un
ambiente de seguridad y confianza”. (CENARE, 2007)

Ademas, en este centro se realizan cirugias ambulatorias y cirugias mayores. Para
su adecuado funcionamiento se subdividen en los siguientes subprocesos:

consulta externa, cirugia y terapia y rehabilitacion.

Entre los principales servicios médicos que brinda el CENARE se encuentran la

fisiatria, cirugias y terapias. Cada uno de estos servicios se divide en:

Fisiatria: se divide en consulta externa, hospitalaria y electromiografia

En esta especialidad en el CENARE se “otorga atencion integral de forma
hospitalizada a las personas con secuelas de trauma craneo - encefalico, lesion
medular y del sistema d&éseo muscular con participacion de equipos

interdisciplinarios y ecuacion a familiares de pacientes” (CENARE, 1997).


http://www.cenare.sa.cr/electromiografia.html

31

Ademas,

Proporciona servicios de atencion hospitalaria a la poblacién
discapacitada con lesiones medulares, amputados, Ulceras,
pardlisis cerebral, ortesis, distrofia muscular y progresiva y
neurotraumas, por medio del suministro de tratamientos y
medicamentos, el apoyo terapéutico y emocional, con el
propoésito de satisfacer los requerimientos de los usuarios.
(CENARE, 1997)

Asi mismo, “tiende a los pacientes que presenten malformaciones congénitas o
adquiridas, mediante intervenciones quirdrgicas, tratamientos, medicamentos y
apoyo terapéutico, con el fin de lograr la recuperacion de la salud” (CENARE,
1997).

Cirugia: esta se divide en las siguientes areas; ortopedia, urologia, odontologia y

reconstructiva.

Para esta rama en la salud, este Centro de Rehabilitacion “desarrolla los
procedimientos quirdrgicos ambulatorios y de hospitalizacion, que requieren los
pacientes discapacitados. Es una cirugia de alta complejidad y la realizan

profesionales especialistas en ortopedia, urologia, entre otras”. (CENARE, 1997).

Ademas, “realiza los procedimientos quirtrgicos de mediana y alta complejidad, de
acuerdo con las necesidades y los protocolos de atencion, con la finalidad de

mejorar las condiciones de vida de los pacientes” (CENARE, 1997).

Asi mismo, “otorga los servicios de cirugia a los pacientes hospitalizados en las
especialidades de Cirugia General, Vascular Periférico, Oftalmologia,
Otorrinolaringologia, Urologia y Ortopedia, mediante tratamientos quirdrgicos
eficaces, el suministro de medicamentos y el apoyo terapéutico.” (CENARE,
1997).
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Terapia: esta se divide en: fisica, ocupacional, del lenguaje, respiratoria,

rehabilitacion cardiaca y alternativas.

Esta especialidad es la

Responsable de efectuar las acciones de terapia a los
pacientes referidos de las &reas de consulta ambulatoria y
hospitalizacion. Este servicio se otorga por medio de los
tratamientos necesarios que permitan la recuperacion del
estado fisico, con la aplicacion de los procedimientos de
electroterapia, hidroterapia, entre otros. (CENARE, 1997)

En el CENARE se

Desarrollan los medios fisicos en el tratamiento de pacientes
con deficiencia o discapacidad secundaria, lesiones del
sistema neuromusculoesquelético 6 pérdida de una parte del
cuerpo. El servicio se otorga con base en ejercicio terapéutico,
agua, calor, frio, luz, electricidad, ultrasonido, masaje y las
técnicas manuales de reeducacion, facilitacion neuromuscular
y otros. Se atienden usuarios con secuelas de accidentes
vascular cerebral y otras patologias neuromusculo
esqueléticas (CENARE, 1997).

Entre las patologias mas frecuentes y de atencion en este Centro de
Rehabilitacion, relacionadas con esta especialidad se encuentran las siguientes:
secuelas de Accidente Vascular Cerebral, sindrome de Guillain-Barré, sindrome

de inmovilizacién y Ulceras por presion.

Ademas, “atiende las lesiones de médula espinal, por su frecuencia o por las
complicaciones que presenta (paralisis, trastornos de la sensibilidad, disfuncion de

vejiga e intestino, trastornos vasomotores, efectos psicologicos, sociales,
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econdémicos, entre otros) y otorga atencion multidisciplinaria a pacientes con

secuelas de trauma craneo encefélico” (CENARE, 1997).

Resulta muy importante mencionar que la intervencion del equipo médico tanto
humano como tecnoldgico, se realiza de acuerdo con las necesidades particulares

de cada paciente, fisicas, cognitivas o0 de comportamiento.

También, “realiza tratamientos de rehabilitacion en el area de terapia fisica y
ocupacional, mediante la aplicacion de los procedimientos y técnicas establecidos,
con la finalidad de mejorar el estado funcional y de salud de los pacientes
atendidos en la consulta ambulatoria y en hospitalizacion” (CENARE, 1997).

4.2. Diagnostico situacional del area de cobertura e influencia del proyecto

Este proyecto, como se ha mencionado, esta enfocado en la apertura de un
consultorio fisioterapéutico en la ciudad de San Ramon de Alajuela, con el objetivo
de brindar atencién a pacientes que requieren de una consulta, valoracion y/o
tratamiento de una deficiencia fisica o consulta preventiva en este campo de la

salud.

Por ello, que San Ramédn representa el principal area de cobertura e influencia del
proyecto, junto con la amplia migracién de personas y grupos sociales que viven
en las cercanias y se desplazan constantemente a este lugar, siendo éste un sitio
estratégico por su ubicacion geografica, atrayendo un sin nimero de visitantes,
como por ejemplo de Grecia, Sarchi, Naranjo, Palmares, Zarcero, Esparza,

Puntarenas, entre otros.

La figura N° 1, se muestra graficamente la provincia de Alajuela, la cual es
representada por el color verde oscuro, con la finalidad de tener una vision clara

de su ubicacion geografica en el territorio nacional.
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Figura N° 1: Mapa de Costa Rica
Fuente: Ministerio de Obras Publicas y Trasporte, 2001

En la figura N° 2, se muestra la provincia de Alajuela dividida en sus
respectivos cantones, donde se observa el cantébn de San Ramoén con el

namero dos, ciudad donde se llevara a cabo este proyecto.

Cantén y cabecera:

. Alajuela: Alajuela

. San Ramoén: San Ramoén
. Grecia: Grecia

. San Mateo: San Mateo

. Atenas: Atenas

. Naranjo: Naranjo

. Palmares: Palmares

. Poas: San Pedro

. Orotina: Orotina

10. San Carlos: Ciudad Quesada
11. Alfaro Ruiz: Zarcero

12. Valverde Vega: Sarchi
13. Upala: Upala

14. Los Chiles: Los Chiles
15. Guatuso: San Rafael
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Figura N° 2: Mapa de la provincia de Alajuela dividida por cantones
Fuente: La Nacion, 2000
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4.2.1. Caracteristicas y generalidades de la cuidad de San Ramon

El canton de San Ramén pertenece a la provincia de Alajuela y entre sus

caracteristicas y generalidades se pueden mencionatr:

Extension: 1.155 km?

Relacion porcentual: representan 2% del territorio nacional

Ubicacién: encuentra ubicado en la parte occidental del Valle Central a 50
minutos de San José y a igual tiempo de la ciudad costera de Puntarenas.
Poblacion: cuenta con 85.000 habitantes

Promedio de precipitacién anual: 3.461 mm por afio

Temperatura: 20 grados Celsius
Humedad relativa: del 90%

Clima: posee un clima relativamente fresco en la mayoria de su territorio

Sistema Pluvial: corresponde a la vertiente del Caribe y el Pacifico

Suelo: origen volcanico y con buen contenido de material organico
Cuidad: con una mezcla de caracteristicas urbano-rurales

Crecimiento _econdmico: sufri® una variacion en cuanto cambio de una

vocacion agricola a un desarrollo comercial en un sin nimero de productos y
servicios, por lo que se ha convertido en un centro de abastecimiento de otros
cantones y ciudades vecinas

Riquezas Naturales: cantdn privilegiado con gran cantidad de flora.

Hospital: el Hospital Carlos Luis Valverde Vega

Caracteristicas propias del canton: cuna de grandes poetas y expresidentes de

la Republica.

Fuente: Municipalidad de San Ramaén, 2004
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4.2.2. Hospital Carlos Luis Valverde Vega

El Hospital Carlos Luis Valverde Vega pertenece a la Regién Central Norte del
pais, con una red de servicios de salud conformada por un primer nivel de
atencion con cuatro areas de la salud, los casos que ameritan un nivel superior de
atencion o alguna especialidad con la que no cuenta el hospital son referidos al

Hospital San Rafael de Alajuela.

Entre algunos de los servicios que brinda este hospital se encuentran: medicina,

cirugia, ginecologia, obstetricia, pediatria, terapia fisica, entre otros.

Para el afio 2002 el Hospital Carlos Luis Valverde Vega atendié en total en
urgencias 31.790 pacientes. (C.C.S.S., 2002)

A pesar de que este hospital ofrece atencion en varios servicios médicos, como es
el caso en fisioterapia, muchas veces se pierde mucho de tiempo para atender a
estos pacientes, siendo necesario y en ocasiones hasta urgente su atencion
inmediata, lo que perjudica su pronta y efectiva recuperacién, creando una
necesidad insatisfecha y provocando que los pacientes tengan que acudir a

consulta externa y privada.

Asi mismo, este hospital no cuenta con todo el equipo e instrumentos necesarios
para tratar a los pacientes en esta especialidad, lo que también repercute en su
rapida y eficaz recuperacion e incorporacion a la vida cotidiana.

Aungue éste no es considerado una competencia directa para este proyecto, por
ser parte del sector publicos, forma parte importante del entorno de estudio, pues
al existir paciente que requieren su pronta recuperacion y atencion en el campo
especifico de la fisioterapia, suelen recurrir a las clinicas y consultorios privados de
las cercanias, para atender su dolencia, padecimiento o trastorno fisico, esto
producto de la saturacion de pacientes y citas existente en este centro

Hospitalario.
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4.2.3. Clinicas y consultorios de atencion médica en fisioterapia en San

Ramon de Alajuela

En la cuidad ramonense existe gran cantidad de clinicas y consultorios privados,
ubicados en su mayoria en los alrededores de Hospital Carlos Luis Valverde Vega
0 en el centro de San Ramon, lo que viene a representar el area estratégica para

la creacién del consultorio fisioterapéutico.

Por lo que para este estudio, las clinicas y consultorios que tienen incidencia en
este proyecto lo conforman aquellas que ofrecen el servicio de terapia fisica
especificamente, pues representan la competencia directa para la apertura de este

consultorio de rehabilitacion terapéutica

En la figura N° 3, se muestra la cuidad de San Ramoén dividida por calles y
avenidas, donde se pueden visualizar con el color rojo, la zona de mayor comercio

y abastecimiento de productos y servicios.

Donde la mayor incidencia de clinicas y consultorios de atencion médica en las
diferentes especialidades tanto publicas como privadas, se encuentran ubicadas y
conglomeradas en los alrededores del Hospital Carlos Luis Valverde Vega Yy en

las cercanias del parque central de la cuidad.
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39

Entre las clinicas y consultorios que ofrecen este servicio en la ciudad de San

Ramoén se encuentran:

e Centro de Especialidades Médicas de Occidente: la cual ofrece atencién en

las siguientes especialidades; medicina general, ginecologia, cardiologia,
urologia, ortopedia, endocrinologia, otorrinolaringologia, medicina interna,
oftalmologia,  gastroenterologia, nutricion,  psicologia, psiquiatria,
dermatologia, vascular periférico, fisioterapia, odontologia y ultrasonido.

e Clinica San José: esta clinica ofrece los servicios en; gastroscopia,

rectoscopia, colonoscopia, ultrasonido, oncologia, reumatologia,
fisioterapia, nutricion, biopsias-citologias, vascular, otorrinolaringologia,
dermatologia, gastroenterologia, ginecologia, obstetricia, pediatria,
ortopedia, endocrinologia, cardiologia, neurologia, urologia, psicologia y
psiquiatria.

e Clinica de Especialidades Médicas su Salud: la cual ofrece atencién médica

en laboratorio clinico, odontologia, fisioterapia, psicologia, nutricion,
pediatria, dermatologia y medicina general.

e Centro de Especialidades Médicas Lobo: la cual ofrece atencidon en;

ginecologia, otorrinolaringologia, neurologia, psicologia, urologia,
quiropractico, psiquiatria, odontologia, ortopedia, oftalmologia, ultrasonido,
pediatria, neonatologia, medicina general, cardiologia, farmacia vy
fisioterapia.

e Clinica Integral su Salud: ofrece atenciébn en las especialidades de:

nutricion, farmacia, fisioterapia, odontologia, rayos X, audiometria y
laboratorio médico.

e Consultorio Alternativo y Calidad de Vida Dr. Cerna: ofrece servicios en

acupuntura, iriologia, medicina salubrista, medicina general, homeopatia y

terapia fisica.
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Todas estas clinicas, centros de especialidades médicas y consultorios estan
ubicadas en el las cercanias del hospital y area central de San Ramén, las cuales
ofrecen varios servicios médicos, entre ellos en la especialidad de terapia fisica o

fisioterapia.

En cuanto a esta especialidad, la cual es la relacionada con nuestro estudio, estos
sitios ofrecen rehabilitacion de lesiones en: articulares, musculares, 0seas,
nerviosas, ligamentosas, entre otras. También tratan el tanel carpal, paralisis
facial, ciatica, hombro doloroso, la cervical, padecimientos de columna,

contracturas, entre otros.

Para las cuales utilizan corrientes analgésicas y de fortalecimiento, ultrasonido
terapéutico, termoterapia, masoterapia, traccion y movilizacion articular, entre

otras, pero muchas de ellas carecen de equipamiento completo en fisioterapia.

El costo promedio de cada cita oscila entre los 1 14000,00 y (1 20.000,00colones
y la sesion contempla una hora de tratamiento terapéutico.



41

4.3. Plan de Gestién del Proyectos

4.3.1. Plan de Gestion del Alcance del Proyecto

4.3.1.1. Enunciado del Alcance

Proyecto:

Consiste en la apertura de un consultorio fisioterapéutico en la ciudad de San
Ramoén de Alajuela, para el cual se cuenta con un local comercial idoneo y

disponible en las cercanias del Hospital Carlos Luis Valverde Vega.

Con este se pretende realizar una remodelacién interna del sitio, con la finalidad
de poder equiparlo con los instrumentos y equipo médico especializado en terapia
fisica, que permitan cumplir con la atencién en cuanto a la prevencién, promocién

y rehabilitacion de la salud de pacientes de distintas edades.

Por lo que este proyecto contempla el disefio interno arquitectonico del
consultorio, para la atencion adecuada de su flujo de trabajo, asi como debe
contener una distribucién correcta para la colocacion de este equipo médico

especializado, pues cuentan con una serie de requerimientos minimos.

Es de esta forma, como se entrelaza otro de los alcances del mismo, que consiste
en la adquisicion de todo el equipamiento médico fisioterapéutico necesario para

la atencién y tratamiento de los padecimientos particulares de cada paciente.

Es importante mencionar, que este proyecto es wuna propuesta de
plan de gestion de proyectos, por lo que su implementacién queda a consideracién

del inversionista.
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Fecha de implementacioén, cierre del proyecto y su apertura:

Este plan de gestidon de proyectos estaria listo para implementarlo el 01 de julio del
2010, con previa aprobacion del inversionista, por lo que su fecha de finalizacién
corresponderia el 10 de junio del 2011, con la finalidad de que de que este

consultorio sea inagurado el 15 de junio del 2011.

Objetivo Principal:

e Crear un consultorio fisioterapeutico en San Ramén de Alajuela, con la

finalidad de que sea inagurado el 15 de junio del 2011.

Obijetivos Especificos:

e Brindar atencion médica en el area de la terapia fisica tanto en consulta
preventiva como en el tratamiento de alguna deficiencia fisica para mejorar
0 curar ese padecimiento.

e Atender a pacientes de distintas edades de forma oportuna, en cuanto a la
prevencion, promocion y rehabilitacién de la salud en el area de la terapia
fisica.

e Contar con un consultorio fisioterapéutico equipado para poder brindar
consulta y tratamiento de las diferentes dolencia o padecimiento fisico de
cada paciente para su pronta recuperacion.

e Ubicar el consultorio fisioterapeutico en una lugar estratégica para una
mayor comodidad y desplazamiento del paciente.

4.3.1.2. Descripcion detallada del alcance

A) Este consultorio se ubicard en un local comercial a 25 metros este de la
entrada principal de emergencias del Hospital Carlos Luis Valverde Vega, en la
cuidad de San Ramén. El mismo se encuentra disponible y contiene las

condiciones, asi como las dimenciones Optimas para su creacion y apertura.



B)

C)

D)

E)

F)

G)
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Se escogib este lugar por la cercania existente con el hospital y la facilidad de
los pacientes de poder llegar al sitio. Ademas, por encontrarse en una zona
estratégica y vistosa, que facilita el flujo constante de pacientes. Este local
comercial cuenta con todos los servicios publicos y se encuentra también a 500
metros del parque central.

Se cuenta con un presupuesto disponible por parte del inversionista para la
remodelacion interna del local comercial y la adquisicion del equipamiento
médico especializado en terapia fisica, para lograr la apertura de este
consultorio fisioterapéutico.

Las dimenciones de este local comercial corresponden a 20 metros de largo
con 10 metros de ancho, lo que equivale a un area de 200 metros cuadrados.
Se pretende la atencion de pacientes en este consultorio, de lunes a sabado,
en un horario de 7 am a 12 md y de 2 pm a 4 pm, , atendiendo
aproximadamente entre 4 a 6 pacientes diarios con una duracion promedio por
paciente de una hora.

Se contratara a una secretaria que llevara el registro de pacientes y citas, asi
como estara encargada el control de expedientes e informacion (tanto
telefénica como personal).

La remodelacion interna del local sera disefiada de tal forma que permita la
adecuada instalacién de los equipos medicos especializados en terapia fisica,
en cuanto a dimenciones y espacio. Asi como permita un ordenado y
coherente flujo de trabajo dentro del mismo.

El consultorio fisioterapeutico debera contener con las siguientes areas: areas
de recepcion: que contempla informacion y citas, un area de redes: que
contiene los expedientes de cada paciente, un area de enfermeria; donde se
tomara la presion, el peso, toma de signos, inyectables, un area para la
consulta médica y el area de tratamiento médico con el equipo especializado,
todas estas areas estan relacionadas con el flujo de trabajo interno dentro del
consultorio. Ademas debera contener un bafio publico y un lavamanos externo

para la consulta médica.
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4.3.1.3. Requisitos del proyecto

Este proyecto de apertura de un consultorio fisioterapeutico debera cumplir con las
normas que rigen al pais, establecidas por el Ministerio de Salud y su gobierno
local, en este caso, la Municipalidad de San Ramén, asi como las normas

establecidas por el Colegio de Médicos y Cirujanos en materia de terapia fisica.

Ademas, deberd contemplar con todos lo requisitos minimos de instalacién en

cuanto al equipamiento médico fisioterapéutico.

4.3.1.4. Entregables, descripcion de los entregables y criterios de

aceptacion.

A continuacion se muestra el cuadro N° 2 donde se detalla el alcance de cada uno
de los entregables del proyectos, con su descripcion y criterios de aceptacion

validos para continuar con el desarrollo y cumplimiento de cada etapa.

Cuadro N° 2: Entregables, descripcion y criterios de aceptacion para el

proyecto
Entregables Subentregables Descripcioén del Criterios de Aceptacion
Entregable
*Diagnéstico situacional [*Diagnéstico situacional  [*Entrega escrita del
profundo del mercado en |profunda en el que se Diagnéstico situacional
entorno a los hospitales  |estudia y analiza la sobre la situacién actual
“Diagnéstico c_Il’nica y c,on_sultorios realidad ento[n_o alos del mercado, que va delo
v f|s_|oterapeut|cos en Costa hospnale_s, clinicas y _ general a !o especifico,
profundo sobre el Rl(_:a o _ _ consulto_rlos en Costa Rica |con rglamon a I.os
ATee G *Diagnéstico situacional [y en la ciudad de San hospitales, clinicas y

profundo del mercado en [Ramén, en relacion ala  [consultorios de terapia
entorno a los hospitales, [especialidad de terapia fisica, asi como del
clinica y consultorios Fisica. Asicomo se estudio del area de

mercado y del
entorno sobre los
hospitales, clinica y

e fisioterapéuticos en San [estudia el area de influencia del proyecto.

L. i Ramoén cobertura, influencia, Ademas, este debe

fisioterapedticos. . e
caracteristicas, y contener un analisis de los

generalidades relevantes |datos obtenidos, con
de San Ramon para la recomendaciones y
apertura del consultorio conclusiones
fisioterapéutico.
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Entregables

Subentregables

Descripcién del
Entregable

Criterios de Aceptacién

*Informe general
sobre las
caracteristicas
principales y
basicas del local
comercial para la
apertura del
consultorio
fisioterapéutico.

*Informe preliminar del
fisioterapeuta sobre el
equipamiento médico
necesario para el
consultorio

*Informe del
electromédico sobre
requisitos minimos de
instalacién del equipo
médico fisioterapéutico.
*Informe del arquitecto
sobre las caracteristicas
del local comercial para
su disefio interno, junto
con los planos
preliminares sobre la
remodelacion y ubicacion
del equipo.

Informe general que
contiene las
caracteristicas principales
y basicas del local
comercial para su
remodelacion interna, con
los criterios del
fisioterapeuta, del
electromédico y del
arquitecto, en relacion a
la cantidad y tipo de
equipo médico
fisioterapéutico necesario
y requerimientos técnicos
de instalacién y disefio
interno.

El informe general debe
contener un detalle
profundo de los criterios
de cada experto, con un
andlisis de todos los
datos obtenidos, de los
que se desprenderan
recomendaciones y
conclusiones, asi como
deberéd contener
informacién adicional y
anexos Utiles que
contribuyen a la apertura
del consultorio y a la
toma de decisiones.

*Remodelacion
interna del
consultorio
fisioterapéutico

*Documento escrito que
contiene las necesidades
basicas en cuanto a las
remodelaciones internas
requeridas para la
creacioén del consultorio,
las estrategias de
atraccion de los posibles
participantes y los
criterios de seleccién
para la adjudicacion de la
obra.

*Adjudicacion y firma del
contrato a la empresa
seleccionada para la
remodelacion interna del
consultorio
fisioterapéutico

*Entrega de la obra
concluida

Consiste en la creacién
de las necesidades
bésicas en cuento a la
remodelacion interna del
local comercial, para que
se ajuste a las
necesidades del
consultorio
fisioterapéutico, esto por
cuanto se contratara a
una empresa
especializada para esta
labor, para que trabaje
bajo la estrategia
outsorsing. Para ello se
debe realizar todo el
proceso de seleccion y
contratacion, para optar
por la empresa mejor
calificada

La empresa a contratar
debe cumplir con los
requisitos de seleccion
preestablecidos y cumplir
con las necesidades
requeridas de la obra.

La remodelacién se dara
por concluida si cumple
con todos los criterios
indicados y especificados
en el cartel de
adjudicacion y el
contrato.
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Entregables

Subentregables

Descripcién del
Entregable

Criterios de Aceptacion

*Compra del
equipo médico
fisioterapéutico e
instalacion

*Informe que contiene las
necesidades bésicas en
cuanto a equipo médico
fisioterapéutico que se
requiere para la creacion
este consultorio, que
contiene cantidad, tipo y
requerimientos minimos
de instalacion, ademas
define las estrategias de
atraccion de los posibles
proveedores y los
criterios de seleccién
para la gestion de
compra.

*Adjudicacion del o los
proveedores sobre la
compra del equipo
médico fisioterapéutico
*Entrega del equipo
médico fisioterapéutico
*Instalacién del mismo

Consiste en la
determinacion en tipo y
cantidad de equipo
médico fisioterapéutico
necesario para la
apertura del consultorio,
esto por cuanto se debe
analizar los diferentes
proveedores de los
mismos, para determinar
la mejor opcién u
opciones de compra, con
base en criterios
preestablecidos para ello
en el informe.

La compra se realizara al
o los proveedores que
cumplan con los criterios
de selecciéon e
instalacion establecidos,
con base en los criterios
minimo indicados en el
informe.

*Cierre del
proyecto y entrega
del consultorio
fisioterapéutico

*Informe que contiene las
revisiones y las visitas
realizadas de cierre del
proyecto, los criterios que
indican la aceptacion
para su cierre y el visto
bueno del Director de
Proyecto y del
inversionista.

*Contrato de cierre del
proyecto, que incluyen las
firmas de los
participantes, el recibido
conforme y los
respectivos visados.
*Entrega del proyecto

Consiste en el cierre del
proyecto, donde se le
entrega al inversionista el
proyecto concluido.

El consultorio debera
contener su
remodelacion interna, el
equipo médico necesario
e instalado, para dar por
finalizado el proyecto,
con base en todos los
criterios establecidos
para su apertura.

Fuente: Propia
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4.3.1.5. Limites y restricciones del proyecto

Entre

los posibles limites existentes para la apertura del consultorio

fisioterapéutico en San Ramon de Alajuela, se encuentran:

Este consultorio Unicamente dara atencion médica en el area de la Terapia
fisica en lo que se refiere a consulta, valoracién y/o tratamiento de una

deficiencia fisica o consulta preventiva.

Se cuenta con presupuesto preestablecido para la apertura de este
consultorio fisioterapéutico, que contempla la compra de equipo médico
especializado en terapia fisica y la remodelacién interna del local comercial,

Unicamente.

El local comercial al no ser propio, no se pueden hacer ampliaciones o
cambios en infraestructura, Unicamente de remodelacion interna, por lo que
debe de crear una buena distribucion para que se ajuste a las necesidades

de este.

Al ser una propuesta de plan de gestion de proyectos su implementacién

queda a criterio del inversionista

El personal necesario para el funcionamiento de este consultorio
fisioterapéutico, que lo conforman el fisioterapeuta y la secretaria no forman
parte del proyecto, siendo esto responsabilidad del inversionista una vez

remodelado y equipado el lugar.

El equipo médico en terapia fisica serd adquirido por proveedores

nacionales, por lo que no se realizaran compras al exterior.
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4.3.1.6. Estructura de desglose de trabajo del proyecto (EDT)

Plan de gestién de proyectos
para la apertura de un
consultorio fisioterapeutico en
San Ramoén de Alajuela

1. Diagnéstico 2. Visitas al local comercial y 3. Seleccion y 4. Adquisicion del 5. Cierre
situacional obtencion de informacion general contratacion de la equipo
profundo sobre el para la apertura del consultorio empresa que fisioterapéutico
andlisis de fisioterapéutico remodeladora 5.1. Reunién
mercado y del de revisién y
entorno sobre los | L visita final
hopistales, clinica i I | | 3.1. Documento — del proyecto
y consultorios — || Qque contiene las 4.1. Definicion del
fisioterapedticas. 2 1. Visitas 2.2. Definicién 2.3. Criterio del 2.4. Disefio necesidades de la equipo médico
al local preliminar del ingeniero arquitecténico y contratacion | necesarioy
— comercial equipamiento electromédico definicion de la requerimientos minimos
fisioterapéutico sobre el ubicacién del equipo o 5.2. Informe
. o necesario equipamiento fisioterapéutico en el || 32 Invitacion a los final y
1.1.Diagnostico | fisioterapéutico y ltori participantes - >
situacional 9 consultorio 4.2. Invitacion a los aceptacion
profundo del 1L sus | proveedores —{ definitiva de
Determinacién especificaciones . — cierre del
| mercadoen del drea del técnicas | 3.3. Visitas del sitio
entorno a los local bor m2 . proyecto
hopistales, clinica P : | 2.4.1. Definicion de 4.3. Recepcion de
y consultorios SUS accesos, criterios basicosy — ofertas y analisis de los —
fisioterapedticas entre otros — generales para el disefio 3.4. Recepcion de mismos. 5.3. Recibido
en Costa Rica 2.3.1. Criterios del y remodelacion interna L ofertas y analisis de conforme y
electromédico con del consultorio con base los mismos. —{ entrega del
2.2.1 Tipo de base (_en_los en su estructura y 4.4. Seleccién de los proyecto
equipo requerimientos tamafio, cantidad y tipo | proveedores
1.2.Diagngstico || fisioterapéutico || minimos de de equipo ) 3.5. Seleccién de
situacional necesario para instalacion del fisioterapéutico, asi como || laempresa
profundo del la apertura del equipo Sus requerimientos y remodeladora || 4.5. Gestion de 5.4. Cierre
mercado en consultorio fisioterapéutico especificaciones minimas compra del contrato
L{ entorno alos L_| ydel
hopistales, clinica 3 iudicacid royecto
. : || 3.6. Adjudicaciony ) proy
y consultorios ﬁézéz'u?aé‘“dad 2.4.2. Definicion del firma de contrato —{ 4.6. Compra equipo
fisioterapedticas ﬁsiograp utico 2.3.2. Criterios del —| flujo de trabajo del
en San Ramon — 'dp electromédico con consultorio
requerido base en las 3.7. Reunion para — | 4.7.Instalacion del
especificaciones — inici equipo
o pe 2 4.3, Ubicacion de dar inicio a la obra y quip
ecnicas 'y — | int afinar detalles
minimas del 0S recintos
equipo 10. A i6n técnica definitiv
2.2.3. fisioterapéutico L | | 3.8. Remodelaciéon 3.10. Aceptacion técnica definitiva
Requerimientos — 2'4'.4' _Ublcacmn . del Sitio
minimos de preliminar y del equipo
instalacion médico — g.ellla. (I)?ber(;bldo conforme y entrega
Figura N° 4: EDT del Proyecto 2.4.6. Diseflo del En ey
igu : it imi
Fugente: Propia y sitio —I —| 2.4.5. Disefio preliminar sequimiento y control
3.12. Cierre de contrato
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A continuacion se muestra el cuadro numero 3, donde se detalla el diccionario del

EDT, Unicamente con las actividades o paquetes de trabajo del primer nivel de

este proyecto.

Cuadro N° 3: Diccionario del EDT

Informacion General de la Actividad

1.

Nombre de la actividad:

1.Diagnostico situacional profundo sobre el andlisis
de mercado y del entorno sobre los hospitales,
clinica y consultorios fisioterapéuticos.

Detalle:

Entrega del Diagndstico escrito sobre la situacion
actual del mercado y del area de influencia del
proyecto.

Descripcion:

Esta actividad consiste en un estudio de mercado
profundo donde se analiza el entorno, desde lo
general a lo especifico relacionado a las clinicas,
hospitales y consultorios especializados en
fisioterapia, tanto en nuestro pais como del area
especifica de influencia de este proyecto, que
comprende la cuidad de San Ramén, obteniendo los
insumos bésico para la apertura del consultorio
fisioterapéutico y permitan la adecuada toma de
decisiones.

Actividades:

1.1.Diagnéstico situacional profundo del mercado en
entorno a los hopistales, clinica y consultorios
fisioterapeuticas en Costa Rica

1.2.Diagnéstico situacional profundo del mercado en
entorno a los hopistales, clinica y consultorios
fisioterapeuticas en San Ramon

Salidas:

Documento escrito sobre el diagndstico situacional
profundo sobre el andlisis de mercado y del entorno
sobre los hospitales, clinica y consultorios
fisioterapéuticas de nuestro pais y de la ciudad de
San Ramoén

Duracion:

30 dias

Responsable (s):

Administrador de Empresas

Criterios de aceptacion:

El documento debe contener un detalle profundo de
los criterios basicos del estudio y un andlisis de los
datos obtenidos, con recomendaciones y
conclusiones




Informacion General de la Actividad

2.

Nombre de la actividad:

2. Visitas al local comercial y obtencién de
informacion general para la apertura del consultorio
fisioterapéutico

Detalle:

Entrega del informe preliminar del fisioterapeuta
sobre el equipamiento médico necesario para el
consultorio

Entrega del informe del electromédico sobre
requisitos minimos de instalacion del equipo médico
fisioterapéutico.

Entrega del informe del arquitecto sobre las
caracteristicas local comercial para su disefio
interno, junto con los planos preliminares sobre la
remodelacion y ubicacion del equipo.

Descripcion:

Esta actividad consiste en varios informes generales
que contienen las caracteristicas principales y
bésicas del local comercial para su remodelacion
interna, asi como los criterios del fisioterapeuta, del
electromédico y del arquitecto, con base en el local
comercial, equipo médico fisioterapéutico necesario
y sus requerimientos técnicos de instalacién, que
permitan cumplir con la apertura del mismo.

Actividades:

2.1. Visitas al local comercial

2.2. Definicién preliminar del equipamiento
fisioterapéutico necesario

2.3. Criterio del ingeniero electromédico sobre el
equipamiento fisioterapéuticoy sus
especificaciones técnicas

2.4. Disefio arquitectonico y definicion de la
ubicacion del equipo fisioterapéutico

Salidas:

Informe general y preliminar sobre el equipamiento
médico necesario para el consultorio, en cuanto
tipo, cantidad y requerimientos minimos, donde se
indican también los criterios del electromédico sobre
el equipo médico requerido, requisitos minimos de
instalacion, asi como especificaciones técnicas y
minimas de este. Ademas debe contener los
criterios basicos y generales del arquitecto para el
disefio interno del local, junto con los planos
preliminares sobre la remodelacién y ubicacion del
equipo médico fisioterapéutico

Duracion:

82 dias

Responsable (s):

Fisioterapeuta, Arquitecto y Electromédico

Criterios de aceptacion:

El informe deben contener un detalle profundo de
los criterios basicos del estudio y un andlisis de los
datos obtenidos, con recomendaciones y
conclusiones, e informacion adicional de cada
experto
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Informacion General de la Actividad

3.

Nombre de la actividad:

3. Seleccién y contratacion de la empresa que
remodeladora

Firma del contrato sobre la adjudicacion de la
remodelacion interna del consultorio con la empresa

Detalle: .
seleccionada
Entrega de la obra concluida
Esta actividad consiste en la creacion de las
necesidades bésicas en cuento a la remodelacion
interna del local comercial, para que se ajuste a las
necesidades del consultorio fisioterapéutico, esto
Descripcion: por cuanto se contratard a una empresa . .
especializada para esta labor, para que trabaje bajo
la estrategia outsorsing, para ello se realizara todo
el proceso de seleccion y contratacion, para optar
por la empresa mejor calificada para esta labor y
gue por ende logre ofrecer un buen servicio
3.1. Documento que contiene las necesidades de la
contratacién
3.2. Invitacion a los participantes
3.3. Visitas del sitio
3.4. Recepcién de ofertas y analisis de los mismos.
3.5. Seleccidn de la empresa remodeladora
Actividades: 3.6. Adjud_if:aci()n y firnja_ d_e contrato _
3.7. Reunion para dar inicio a la obra y afinar
detalles
3.8. Remodelacion del Sitio
3.9. Visitas de seguimiento y control
3.10. Aceptacion técnica definitiva
3.11. Recibido conforme y entrega de la obra
3.12. Cierre de contrato
Salidas: Entrega de obra
Duracién: 106 dias

Responsable (s):

Arquitecto y Administrador de Empresas

Criterios de aceptacion:

La empresa a contratar debe cumplir con los
requisitos de seleccion preestablecidos y la obra
para aceptarse como concluida debe contener todos
los criterios indicados y especificados en el cartel de
adjudicacion y el contrato
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Informacion General de la Actividad

4.

Nombre de la actividad:

4. Adquisicion del equipo fisioterapéutico

Entrega del informe sobre el equipo médico

Detalle: necesario, asi como la compra e instalacién de los
mismos
Esta actividad consiste en la determinacion del
equipo médico fisioterapéutico necesario para la
apertura del consultorio y que este logre cumplir con
Descripcion: los objetivos de su creacién, ademas se estudiaran
a los diferentes proveedores de los mismos, para
determinar la mejor opcién de compra, con base en
criterios preestablecidos para ello.
4.1. Definicion del equipo médico necesario y
requerimientos minimos
4.2. Invitacion a los proveedores
- 4.3. Recepcion de ofertas y andlisis de los mismos.
Actividades: pt y
4.4. Seleccion de los proveedores
4.5. Gestion de compra
4.6. Compra equipo
4.7. Instalacion del equipo
Salidas: informe sobre el equipo médico necesario, asi como
’ la compra e instalacion de este
Duracion: 78 dias

Responsable (s):

Fisioterapeuta, Administrador de Empresas y
Electromédico

Criterios de aceptacion:

La compra debe realizarse al proveedor que cumpla
con los criterios de seleccion y la instalacion debe
realizarse bajo los criterios minimo requeridos

Informacion General de la Actividad

5.

Nombre de la actividad:

5. Cierre

Detalle:

Entrega del proyecto, que conlleva la entrega al
inversionista del consultorio fisioterapéutico.

Descripcion:

Esta actividad consiste en el cierre del proyecto,
donde se le entrega al inversionista el proyecto
concluido.

Actividades:

5.1. Reunioén de revision y visita final del proyecto
5.2. Informe final y aceptacion definitiva de cierre
del proyecto

5.3. Recibido conforme y entrega del proyecto
5.4. Cierre del contrato y del proyecto

Salidas:

Proyecto concluido y firma del contrato de cierre de
este.

Duracién:

6 dia

Responsable (s):

Director de Proyectos

Criterios de aceptacion:

El consultorio debe contener su remodelacion
interna, el equipo médico necesario y su instalacion,
con base en todos los criterios establecidos para su
apertura.

Fuente: Propia

52



53

4.3.1.8. Linea Base y Control de Cambios del Alcance

El cuadro que se mostrara a continuacion sera utilizado en este proyecto para
llevar un control y verificacion de los posibles cambios en el alcance que se
puedan dar en la apertura de este consultorio fisioterapéutico, utilizando como
criterios de comparacion el Plan de Gestion del Alcance y el EDT, para lo que se

usara esta plantilla para darle el debido seguimiento y control.

En esta plantilla, la persona que solicita el cambio es la encargada de llenar el
mencionado, donde indicara si estos cambios poseen alguna incidencia en otras
areas del conocimiento relacionadas con el proyecto, asi mismo tendra que definir
detalladamente el cambio solicitado y serd enviado al Director de Proyectos, que
analizara la informacién enviada por el solicitante, asi como la informacién
aportada, y definira si es conveniente o no realizarla, para lo cual podra realizar
Sus anotaciones y criterios relacionados con los cambios solicitados en la plantilla
de solicitud de cambios del alcance del proyecto.
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Cuadro N° 4: Plantilla de solicitud de cambios en el alcance del proyecto

PLANTILLA DE SOLICITUD DE CAMBIOS EN EL ALCANCE DEL PROYECTO

PROYECTO:

FECHA DE SOLICITUD:

SOLICITUD NUMERO:

INFORMACION DE LA SOLICITUD DE CAMBIOS EN EL ALCANCE

NOMBRE DEL SOLICITANTE:

AREAS DE LA GESTION QUE SE
PUEDEN VER DIRECTAMENTE
AFECTADAS CON EL CAMBIO
SOLICITADO EN EL ALCANCE:

TIEMPO

COSTO

R.H.

COMUNICACIONES

ADQUISICIONES

RIESGOS

CALIDAD

DESCRIPCION DE CAMBIO
SOLICITADO:

FIRMA DEL SOLICITANTE:

REVISION Y CRITERIOS SOBRE EL CAMBIOS SOLICITADO EN EL
ALCANCE POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE REVISION:

HORA:

EL CAMBIO EN EL ALCANCE HA
SIDO:

ACEPTADO ()

RECHAZADOS ( )

CRITERIOS SOBRE EL CAMBIO
SOLICITADO EN EL ALCANCE POR
PARTE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

Firma:

Fuente: Propia
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4.3.2. Plan de Gestion del Tiempo

4.3.2.1. Definicion de las actividades y su duracién

A continuacion se definirdn cada una de las actividades necesarias y la duracion
en dias de las mismas, que conllevan la apertura de este consultorio en terapia
fisica, el cual abarca un estudio de mercado, la remodelacion interna del local

comercial y la compra del equipamiento fisioterapéutico necesario para el este.

Asi mismo, cada una de estas actividades debe ser realizada y controlada por un
profesional en su campo, es por esta razén que en el cuadro siguiente, existe una
columna mas, donde se define el recurso humano necesario para realizarlas,
ademas por la seriedad del proyecto, se requieren de personas especializadas
para la definiciébn y toma de desiciones de cada una de ellas, pues en muchas de
estas actividades se requieren los criterios técnicos y expertos que relacionan su
profesién, lo que permite lograr con éxito los objetivos planteados para este

proyecto.

Para el cual se requerird de la colaboracion de un arquitecto, un fisioterapeuta y
un administradores de empresas, y claro esta, sin dejar de lado al Director de

Proyectos.
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Cuadro N° 5: Definicién de las actividades y duracion de cada de ellas

. Duracién
Id Actividades , Recurso Humano
en dias
1 1.,1.'D|agnost|co S|Fuac!onal del fngrcado en entorn.o a los hospitales, 15 Administrador de Empresas
clinica y consultorios fisioterapéuticos en Costa Rica
) 12 Diagndstico s!tuaglqnal deI,m(_ercado en entornq a los hospitales, 15 Administrador de Empresas
clinica y consultorios fisioterapéuticos en San Ramén
3 2.1.1.Determinacioén del area del local por mz, SUS accesos, entre otros 2 Arquitecto
4 221 Tlpc_J de equipo fisioterapéutico necesario para la apertura del 10 Fisioterapeuta
consultorio
5 2.2.2. Cantidad de equipo fisioterapéutico requerido 2 Fisioterapeuta
6 2.2.3. Requerimientos minimos de instalacion 10 Fisioterapeuta
7 231 Crlterl_os del e_Igctromedlqo con base en _Ios requerimientos 15 Electromédico
minimos de instalacion del equipo fisioterapéutico
3 2.3.2. Criterios del electromédico con base en las especificaciones 15 Electromédico
técnicas y minimas del equipo fisioterapéutico
2.4.1. Definicién de criterios basicos y generales para el disefio y
9 remodelacion interna del consultorio con base en su estructura 'y 7 Arquitecto, Fisioterapeuta y
tamanio, cantidad y tipo de equipo fisioterapéutico, asi como sus Electromédico
requerimientos y especificaciones minimas
10 | 2.4.2. Definicion del flujo de trabajo del consultorio 1 Arquitecto, F|5|o}erapeuta y
Electromédico
11 2.4.3. Ubicacion de los recintos 2 Arquitecto, F|S|o,te_rapeuta y
Electromédico
12 2.4.4. Ubicacion preliminar del equipo médico 3 Arquitecto, F|S|ot§r<_51peuta a
y Electromédico
13 2.4.5. Disefio preliminar 5 Arquitecto, F|S|o,te_rapeuta y
Electromédico
14 2.4.6. Disefio del sitio 10 Arquitecto
15 3.1. Documento que contiene las necesidades de la contratacion 15 Arquitecto y Administrador
de Empresas
16 3.2. Invitacion a los participantes 3 Arquitecto
17 3.3. Visitas del sitio 5 Arquitecto
18 3.4. Recepcién de ofertas y analisis de los mismos. 10 Arquitecto y Administrador
de Empresas
19 3.5. Seleccion de la empresa remodeladora 4 Arquitecto y Administrador
de Empresas
2 3.6. Adjudicacién y firma de contrato 1 Arquitecto y Administrador

de Empresas
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Id Actividades Durac'ién Recurso Humano
en dias
21 3.7. Reunién para dar inicio a la obra y afinar detalles 1 Arquitecto
22 3.8. Remodelacion del Sitio 60 NO APLICA
23 3.9. Visitas de seguimiento y control 4 Arquitecto
24 3.10. Aceptacion técnica definitiva 1 Arquitecto
25 3.11. Recibido conforme y entrega de la obra 1 Arquitecto
26 3.12. Cierre de contrato 1 Arquite dcéoE);n??gg;strador
26 | 4.1. Definicion del equipo médico necesario y requerimientos minimos 15 Fisioterapeuta
27 | 4.2. Invitacion a los proveedores 3 Fisioterapeuta
28 4.3. Recepcion de ofertas y analisis de los mismos. 10 Adminli:grig:jec!?gguéam}l)resas
29 | 4.4. Seleccion de los proveedores 5 A dminli:;?:g:jec:?gguéam%resas
30 4.5. Gestion de compra 10 Admin'i:;‘ria(@)lfjeor;jl ggué?n)éresas
31 4.6. Compra equipo 20 NO APLICA
32 | 4.7. Instalacion del equipo 15 Electromédico
33 5.1. Reunion de revision y visita final del proyecto 5 Director de Proyectos
34 5.2. Informe final y aceptacion definitiva de cierre del proyecto ) Director de Proyectos
35 5.3. Recibido conforme y entrega del proyecto 1 Director de Proyectos
36 5.4. Cierre del contrato y del proyecto 1 Director de Proyectos

Fuente: Propia




4.3.2.2. Cronogramay secuencia de las actividades
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A continuacion se muestra el cuadro N 6 donde se muestra el cronograma y secuencia de las actividades en el tiempo, por

medio de la herramienta “proyect”, el que permite una mejor visualizacion de las estas, en cuento a las actividades principales y

secundarias, asi como las predecesoras que contemplan todo el proyecto.

Cuadro N° 6: Cronograma y secuencia de actividades en Project
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Seguidamente el cuadro N 7 muestra la ruta critica del proyecto, sefialadas de color rojo, relacionado con el cronograma y

secuencia de las actividades en el tiempo, el cual contribuye a identificar aquellas actividades que un retraso en ellas pueden

provocar un atraso en todo el proyecto, por ello se les debe de llevar mayor control y seguimiento, pues pueden generar

erogaciones de efectivo y desplazar el cronograma considerablemente, provocando pérdidas de dinero y de tiempo.



Cuadro N° 7: Ruta Critica del proyecto en Project
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estruciura ¥ tEmatio, cantidad
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requerimienis |
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242 Definkcion del flujo de
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243 Unlcacion de los
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equipo medico
245 Disafio preliminar

245 Ciisefio del sRio

15diEs| lun 041010

25 dias | lun 231810
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1 dia| mi 231110
2dis) Jue 341110
JdiEs) an 38110
Sdis) jue 111110

10dizs| Jue 181110
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mar 021110

mig 031110

vie 351110

mi2 131110

miz 171110

mig 011210

3. Salaccion y contratacion de la
Simiprasa gus remodelsdora

1. Documenio gue contlene s
mecesidades de 13 comtratackin
32 Initachin a los parkianes
3.3 VisRas del sRio

34 Recencion de oferas y
analisls de ks mismos

3.5 Belection de k3 empresa
remodeladona
36 Adjudizacion ¥ firma de
oorrato
3.7, Reunitn para dar inkclo a la
oiora | afirar detalles
38 Remadelackin del SRio
39 VisRzs 02 seguimiein §
ol
310 Acentacion ionkea defniha
311, Reclolda confarme y entrega
de 3 obra
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Agg peutico Squipn
4.1. Definlckin del equips medico
necesark y requerimienios
miilmces
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15dizs| Jua 02210

Jdizs| e 231210
5 dizs|mar 281210

10 dizs|mar 340111
4 dizs|mar 180111
1d@| kn 240111
1 dia| mar 250111

60 dizs| mik 250111
4 dizs| mi& 2040411

1 dia|mar 280411
1 dia| mie 270441

1dia| jue 780411
121 dizs | us 2210

15dizs| Jua 02210

Jus ZEOLT
mie 221210

kin 271210
bun 0301

ki 170
w2 21011
n 240111
maEr 2530111
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bun 250041
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4.1. Definizion del equino 15 dizs | Jue X24210| mie 221240
mdicn necesark
reguerimientcs minkmos
4.2 InvRackin 3 los provesdores Jdiss | Jue 231210 A 2TH2H0
4.3 Recepcion de ofenas ¢ 10 dizs mar 261210  kn 130111
analisks de lios mismos
4 4 Seleccldn de bos provesdany 5 diss mar 110411 | lem 17011
4.5. Geslidn de compra 10 dizs mar 180111 kn 3182111
4 6. Compra eguipo 20 dias mar (1|l 2aaet 1
4.7. Instalachin del eguipo 15 dizs | vie 200411 ue 1940511
5. Clarra & dias vie 2W0S11 | vie ZTS
5.1. Feunion de revision iska 2 diss | vie 2051 | um 2305
izl gel proyecio
52 Imforme final y acepiacion 2 dizs mar 240511 | mie 250511
gefinkivg de clerme del provecio
573 Rechido confonme 1diE| jue 262511 Jue 260511
enireqa del prowecio
5.4, Clenre del contrato y del 1dia| vie 270511 | wie 27051
DNOYECi0
& Imprevistos y obros 10 dizs lun JWES11 | vie 10061
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62 Ofros T 0ddizs | vie 100611 wvie 1000611

Fuente: Propia
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4.3.2.4. Control de cambios en el cronograma

El llevar un control y seguimiento del cronograma representa para todo proyecto
unas de las funciones mas importantes, pues de esta forma se logra conocer
como va avanzando el mismo, con relacion a lo planificado y de esta manera ante
posibles cambios buscar las acciones correctivas para evitar retrasos o avances
gue pueden provocar erogaciones de efectivo, que provoquen aumentos en los

costos y perdidas de tiempo inecesarias.

Es de esta forma que el cuadro N 8 muestra la plantilla de solicitud de cambios en
el cronograma, con la finalidad de llevar un seguimiento y control de este proyecto
y evitar atrasos o adelantos en el mismo, el cual tiene que ser revisado y aprobado
por el Director de Proyectos para la implementacibn de las acciones que

enrumben nuevamente este proyecto.
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Cuadro N° 8: Plantilla de solicitud de cambios en el cronograma del proyecto

PLANTILLA DE SOLICITUD DE CAMBIOS EN EL CRONOGRAMA DEL PROYECTO

PROYECTO:

FECHA DE SOLICITUD:

SOLICITUD NUMERO:

INFORMACION GENERAL SOBRE EL AVANCE DEL PROYECTO

NOMBRE DEL SOLICITANTE:

FIRMA:

FECHA DE REVISION:

COMPARATIVO
PORCENTUAL ENTRE EL
AVANCE EN EL
CRONOGRAMA CON EL
AVANCE REAL DEL
PROYECTO:

AVANCE CON BASE EN EL CRONOGRAMA:

AVANCE REAL DEL PROYECTO:

SE ENCUENTRA EL PROYECTO EJECUTANDOSE CON BASE EN EL CRONOGRAMA:

OBSERVACIONES SOBRE
AVANCE DEL PROYECTO:

ATRASOS 0 ADELANTOS EN EL CRONOGRAMA

NOMBRE DEL SOLICITANTE:

FIRMA:

DEFINA QUE ACTIVIDADES POSEEN UN
ATRASO O ADELANTO EN EL CRONOGRAMA

DEFINA EL IMPACTO DEL ATRASO O
ADELANTO DE ESAS ACTIVIDADES EN EL

CRONOGRAMA

DESCRIBA LAS ACCIONES Y CAMBIOS
NECESARIOS PARA CORREGIR LOS ATRASOS
O ADELANTOS EN EL CRONOGRAMA

*) ADJUNTAR GRAFICO COMPARATIVO ENTRE EL AVANCE EN EL CRONOGRAMA Y EL AVANCE REAL DEL PROYECTO

REVISION Y CRITERIOS SOBRE LOS CAMBIOS SOLICITADO EN EL CRONOGRAMA
POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE REVISION:

HORA:

LOS CAMBIOS EN EL
CRONOGRAMA HA SIDO:

ACEPTADO ()

RECHAZADOS ( )

CRITERIOS SOBRE LOS
CAMBIOS SOLICITADOS EN
EL CRONOGRAMA POR
PARTE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

Firma:

Fuente: Propia
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4.3.3. Plan de Gestion del Costo

4.3.3.1. Estimacién de costos del proyecto

En el cuadro 9, que se presentara seguidamente, se muestra una estimacion de
costos para este proyecto, donde se incluyen las actividades, su duracion, la
cantidad de personal necesario para llevarla a cabo, su costo unitario y total.

Por lo que se estima la duracion por actividad, con base en el método PERT y
utilizando el criterio experto de la fisioterapeuta: Licda. Adriana Rodriguez O y
(ver anexo 5), que cuenta con amplia experiencia en el campo de la terapia fisica y
ha participado en varios proyectos privados para la compra de equipo médico en
su especialidad. Le mencionada estimacion estara representada en dias y horas,
contemplando que cada dia de trabajo laboral representan ocho horas, y para el

cual se trabajara de lunes a viernes.

De esta forma, se realiza una proyeccion del costo total y final para la apertura de
este consultorio de fisioterapia, que incluye tanto el estudio de mercado, la
remodelacion interna del local comercial, la adquisicion del equipo fisioterapéutico

y Su instalacion.

Asi como se incluye ademas el personal involucrado en estas labores, donde se
requerird un fisioterapeuta, un electromédico, un arquitecto y un administrador de

empresas, donde este Ultimo representa al Director de Proyectos.

Por lo que para determinar lo que equivale una hora de trabajo de un profesional
licenciado, se consultd en el Ministerio de Trabajo, el decreto 35665-MTSS
publicado en la Gaceta numero 2 del 15 de enero del 2010 (ver anexo 7) donde se
indican los salarios minimos que rigen a partir del 01 de enero del 2010. Por lo que
para este proyecto se les pagard a los profesionales licenciados por hora
113.000,00 lo que equivale a un salario mensual de [1720.000,00 lo que

representa un salario superior al minimo estipulado.
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Ademas, es importante resaltar que este proyecto contempla la contratacion de
una empresa remodeladora, que se encargara de toda la compra del material y
remodelacion del local comercial, por lo que todo lo relacionado con el personal
involucrado para ello estard bajo la responsabilidad y cargo de la empresa en
mencion, por lo que la contratacion contemplara todos estos detalles en sus

clausulas.

Asi mismo, se contempla un rubro de improvistos de un 5% para eventualidades
gue se pueda presentar, no contempladas en el proyecto y un rubro de Otros de
un 7%, donde se incluyen todos los viaticos, papeleria y suministros de oficina
necesarios para poder realizar las diferentes actividades del proyecto. Este valor
porcentual se convierte en colones al multiplicar este con el valor total monetario

del proyecto.

Este cuadro muestra ademas, una columna de porcentajes, de gran importancia,
pues representa el costo de cada actividad en relacién con el costo total de este
proyecto, lo que permite visualizar claramente las actividades mas costosas y que

involucran mayor erogacion de efectivo.

Seguidamente se muestra el cuadro 9, con la estimacién de costos de este
proyecto, relacionado con la apertura del consultorio fisioterapéutico en la ciudad

de San Ramoén de Alajuela:



Plan de gestion de
proyectos para la
apertura de un
consultorio

fisioterapéutico en San
Ramdn de Alajuela.

1.1.Diagn6stico situacional
del mercado entorno a los
hospitales, clinicas y
consultorios fisioterapéuticos
en Costa Rica

15

Cuadro N° 9: Estimacion de costos del proyecto en colones

DIAS

Horas

120

Administrador
de Empresas

3.000,00

360.000,00

68

0,61%

1.2. Diagnéstico situacional
del mercado entorno a los
hospitales, clinica y
consultorios fisioterapéuticos
en San Ramoén

15

DIAS

Horas

120

Administrador
de Empresas

3.000,00

360.000,00

0,61%

TOTAL ACTIVIDAD

2.1.1.Determinacion del area
del local por m?, sus accesos,
entre otros

DIAS

Horas

16

Arquitecto

3.000,00

1720.000,00

48.000,00

1,23%

0,08%

SUBTOTAL

048.000,00

0,08%




2.2.1 Tipo de equipo
fisioterapéutico necesario
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2.3.1. Criterios del
electromédico con base en
los requerimientos minimos
de instalacion del equipo
fisioterapéutico

DIAS

Horas

120

Electromédico

3.000,00

360.000,00

para la apertura del 10 DIAS

consultorio Horas 80 Fisioterapeuta 3000,00 240000,00 0,41%
2.2.2. Cantidad de equipo 5 DIAS

fisiot guti id

isioferapedfico feqrerico Horas 16 Fisioterapeuta | 3.000,00 |  48.000,00 0,08%
2.2.3. Requerimientos 10 DIAS

minimos de instalacion Horas 80 Fisioterapeuta 3.000,00 240.000,00 0,41%
SUBTOTAL 0528.000,00 0,90%

0,61%

2.3.2. Criterios del
electromédico con base en
las especificaciones técnicas
y minimas del equipo
fisioterapéutico

DIAS

Horas

120

Electromédico

3.000,00

360.000,00

0,61%

TOTAL ACTIVIDAD

(720.000,00

1,23%
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ACTIVIDADES

DURACION

UNIDAD DE
DURACION

UNIDAD

CANTIDAD | NUMERO DE

EN HORAS | EMPLEADOS

ESPECIALIDAD

DEL EMPLEADO

PRECIO
UNITARIO
POR HORA

TOTAL

PORCENTAIJE
DEL COSTO
TOTAL

2.4.1. Definicién de criterios
béasicos y generales para el
disefio y remodelacion
interna del consultorio con
base en su estructura y
tamafio, cantidad y tipo de
equipo fisioterapéutico, asi
COMo sus requerimientos y Arquitecto
especificaciones minimas Fisioterapeut’a y
7 DIAS Horas 56 Electromédico 3.000,00 504.000,00 0,86%
2.4.2. Definicion del flujo de 1 DIAS Arquitecto,
trabajo del consultorio Fisioterapeuta y
: Horas 8 Electromédico 3.000,00 72.000,00 0,12%
2.4.3. Ubicacion de los 2 DIAS Arquitecto,
recintos Fisioterapeuta y
Horas 16 Electromédico 3.000,00 144.000,00 0,25%
2.4.4. Ubicacién preliminar 3 DIAS ] Arquitecto,
del equipo médico Fisioterapeuta y o
Horas 24 Electromédico 3.000,00 216.000,00 0,37%
Arquitecto,
2.4.5. Disefio preliminar 5 DIAS FisiortlL:;ng?ta y
Horas 40 Electromédico 3.000,00 360.000,00 0,61%
2.4.6. Disefio del sitio 10 DIAS
Horas 80 Arquitecto 3.000,00 240.000,00 0,41%
TOTAL ACTIVIDAD 01.536.000,00 2,62%
TOTAL ACTIVIDAD -12.832.000,00 4,82%
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PRECIO PORCENTAIJE
a UNIDAD DE CANTIDAD | NUMERO DE ESPECIALIDAD
ACTIVIDADES DURACION ” UNIDAD UNITARIO TOTAL DEL COSTO
DURACION EN HORA EMPLEAD DEL EMPLEAD!
il OEee o8 0 POR HORA TOTAL
3. Seleccion y
contratacion de la
empresa que e RIS
remodeladora
3.1. Documento que Arquitecto y
contiene las necesidades de 15 DIAS Administrador de
la contratacion Horas 120 2 Empresas 3.000,00 720.000,00 1,23%
3.2. Invitacién a los 3 DIAS
participantes Horas 24 Arquitecto 3.000,00 72.000,00 0,12%
3.3. Visitas del sitio 5 DIAS Horas 40 Arquitecto 3.000,00 120.000,00 0,20%
i Arquitecto y
ihgliiiz Csepil)osnn?iirﬂ?snas y 10 DIAS Administrador de
: Horas 80 2 Empresas 3.000,00 480.000,00 0,82%
L Arquitecto y
3.5. Seleccion gel I?j 4 DIAS Administrador de
empresa remodeladora Horas 32 2 Empresas 3.000,00 192.000,00 0,33%
3.6. Adjudicacion y firma de 1 DIAS Adﬁwriqnlijsltt(re;:i?)yde
contrato Horas 8 2 Empresas 3.000,00 48.000,00 0,08%
3.7. Reunién para dar inicio .
ala obra y afinar detalles ! DIAS Horas 8 1 Arquitecto 3.000,00 24.000,00 0,04%
i i REMODELA-
3.9. ViSiItas de seguimiento 4 DIAS 32 1 Arquitecto 3.000,00
y contro Horas 96.000,00 0,16%
g'ﬁp'.?ceptadé” técnica 1 DIAS 8 1 Arquitecto 3.000,00
etinitiva Horas 24.000,00 0,04%
3.11. Recibido conforme y ;
1 DIAS 8 1 Arquitecto 3.000,00
entrega de la obra Horas q 24.000,00 0,04%
Arquitecto y
3.12. Cierre de contrato 1 DIAS 8 2 Administrador de 3.000,00
Horas Empresas 48.000,00 0,08%
TOTAL ACTIVIDAD 111.848.000,00 20,18%
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PRECIO PORCENTAIJE
£ UNIDAD DE CANTIDAD | NUMERO DE ESPECIALIDAD
ACTIVIDADES DURACION " UNIDAD UNITARIO TOTAL DEL COSTO
DURACION EN HORAS | EMPLEADOS | DEL EMPLEADO POR HORA TOTAL
4. Adquisicion del equipo 121 DIAS
fisioterapéutico
4.1. Definicién del equipo
médicc_) n_ecesario y 15 DIAS Fisioterapeuta
requerimientos minimos Horas 120 1 3.000,00 360.000,00 0,61%
4.2. Invitacion a los 3 DIAS Fisioterapeuta o
proveedores Horas 24 1 3.000,00 72.000,00 0,12%
- Fisioterapeuta y
gféiliFs{iescngcI)osnn?iz;Esnas y 10 DIAS Administrador de
' Horas 80 2 Empresas 3.000,00 480.000,00 0,82%
i Fisioterapeuta y
4.4. Secljeccmn de los 5 DIAS Administrador de
proveedores Horas 40 2 Empresas 3.000,00 240.000,00 0,41%
Fisioterapeuta y
4.5. Gestion de compra 10 DIAS Administrador de
Horas 80 2 Empresas 3.000,00 480.000,00 0,82%
4.6. Compra equipo 20 DIAS COMPRA | NO APLICA| NO APLICA NO APLICA NO APLICA | 35.000.000,00 59,62%
4.7. Instalacion del equipo 15 DIAS Horas 120 1 Electromédico 3.000,00 360.000,00 0,61%

TOTAL ACTIVIDAD

136.992.000,00

63,01%
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5. Cierre 6 dia DIAS

5.1. Reunion de revision y 2 di DIAS Director de

visita final del proyecto 1a Horas 16 Proyectos 3.000,00 48.000,00 0,08%
5.2. Informe final y Director d

aceptacion definitiva de 2 dia DIAS rector de

cierre del proyecto Horas 16 Proyectos 3.000,00 48.000,00 0,08%
5.3. Recibido conforme y 1 dia DIAS Director de

entrega del proyecto Horas 8 Proyectos 3.000,00 24.000,00 0,04%
5.4. Cierre del contrato y del 1 dia DIAS Director de

proyecto Horas 8 Proyectos 3.000,00 24.000,00 0,04%
TOTAL ACTIVIDAD 0144.000,00 0,24%
TOTAL DEL PROYECTO SIN CONTEMPLAR LOS IMPREVISTOS Y OTROS 152.536.000,00 89,30%
1.6. Imprevistos y otros 10 dias

1.6.1. Imprevistos 5% 10 dias 2.620.800,00 4,46%
1.6.2. Otros 7% 3.669.120,00 6,25%
TOTAL ACTIVIDAD 16.289.920,00 10,70%
TOTAL DEL PROYECTO CONTEMPLANDO LOS IMPREVISTOS ¢58.825.920,00 | 100,00%

Fuente: Propia
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4.3.3.2. Flujo de caja proyectado del proyecto

En el cuadro siguiente se muestra el flujo de caja del proyecto, donde se visualiza
las erogaciones de efectivo mensualmente y permite medir cuales son esos meses
donde las actividades a realizar requieren de mayor dinero para poderlas llevar a

cabo.

Por lo que se muestran las actividades, su duracion estimada, como las fechas de
inicio y fin de cada una de ellas, ademéas se observar los costos mensuales y su

acumulado total.

Lo que permite la mejor toma de decisiones y contribuye al control del gasto
cuando el proyecto se encuentre en su proceso de ejecucion, lo que logra la

buena administracién y direccién de este.

Este flujo de caja esta fuertemente ligado con la estimacion de costos, pero

presenta la informacion a lo largo del tiempo en cifras monetarias.

Por lo que la final del cuadro se muestra la informacién de los costos de forma
mensual y acumulada, asi como porcentual y acumulada, donde se puede ver
también, los meses de mayor gasto y lo que representa porcentualmente ese

costo del costo total del proyecto.

Por lo que a continuacion el cuadro 10, muestra el flujo de caja proyectado para la

apertura del consultorio fisioterapéutico:
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Cuadro N° 10: Flujo de caja proyectado del proyecto en colones

1.1.Diagnéstico
situacional del
mercado entorno a
los hospitales, 15 DIAS 01/07/10 | 21/07/10
clinicas y consultorios
fisioterapéuticos en
Costa Rica 360.000,00 360.000,00

1.2. Diagnéstico
situacional del
mercado entorno a
los hospitales, 15 DIAS 22/07/10 | 11/08/10
clinicas y consultorios
fisioterapéuticos en
San Ramoén 360.000,00 168.000,00 | 192.000,00

SUBTOTAL DE LA
ACTIVIDAD [1720.000,00




2.1.1.Determinacion
del area del local
por m?, sus
accesos, entre otros

48.000,00

01/07/10

76

02/07/10
48.000,00

SUBTOTAL

2.2.1 Tipo de equipo
fisioterapéutico
necesario para la
apertura del
consultorio

1148.000,00

240.000,00

10

DIAS

12/08/10

25/08/10

240.000,00

2.2.2. Cantidad de
equipo
fisioterapéutico
requerido

48.000,00

DIAS

26/08/10

27/08/10

48.000,00

2.2.3.
Requerimientos
minimos de
instalacién

240.000,00

10

DIAS

30/08/10

10/09/10

48.000,00 192.000,00

SUBTOTAL

[1528.000,00




2.3.1. Criterios del
electromédico con
base en los

requerimientos
minimos de
instalacion del
equipo
fisioterapéutico

360.000,00

15

DIAS

13/09/10

01/10/10

336.000,00

24.000,00
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2.3.2. Criterios del
electromédico con
base en las
especificaciones
técnicas y minimas
del equipo
fisioterapéutico

360.000,00

15

DIAS

04/10/10

22/10/10

360.000,00

SUBTOTAL

11720.000,00




2.4.1. Definicién de

criterios basicos y
generales para el
disefio y
remodelacion interna
del consultorio con
base en su estructura
y tamafio, cantidad y
tipo de equipo
fisioterapéutico, asi
€Oomo sus
requerimientos y
especificaciones
minimas

504.000,00

DIAS

25/10/10

02/11/10

360.000,00

144.000,00
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2.4.2. Definicion del
flujo de trabajo del
consultorio

72.000,00

DIAS

03/11/10

03/11/10

72.000,00

2.4.3. Ubicacién de
los recintos

144.000,00

DIAS

04/11/10

05/11/10

144.000,00

2.4.4. Ubicacion
preliminar del equipo
médico

216.000,00

DIAS

08/11/10

10/11/10

216.000,00

2.4.5. Disefio
preliminar

360.000,00

DIAS

11/11/10

17/11/10

360.000,00

2.4.6. Disefio del sitio

240.000,00

10

DIAS

18/11/10

01/12/10

216.000,00

24.000,00

SUBTOTAL

111.536.000,00

SUBTOTAL DE LA
ACTIVIDAD

[12.832.000,00
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ACTIVIDADES

PRESUPUESTO
COLONES

DURACION

UNIDAD DE
DURACION

INICIO

FIN

jul-10

ago-10

sep-
10

oct-10

nov-10

dic-10

ene-11

feb-11

marz-11

abr-11

may-
11

3. Seleccion y
contratacién de
la empresa que
remodeladora

106

DIAS

02/12/10

28/04/11

3.1. Documento
que contiene las
necesidades de
la contratacion

720.000,00

15

DIAS

02/12/10

22/12/10

720.000,00

3.2. Invitacién a
los participantes

72.000,00

DIAS

23/12/10

27/12/10

72.000,00

3.3. Visitas del
sitio

120.000,00

DIAS

28/12/10

03/01/11

96.000,00

24.000,00

3.4. Recepcion
de ofertas y
analisis de los
mismos.

480.000,00

10

DIAS

04/01/11

17/01/11

480.000,00

3.5. Seleccién de
la empresa
remodeladora

192.000,00

DIAS

18/01/11

21/01/11

192.000,00

3.6. Adjudicacion
y firma de
contrato

48.000,00

DIAS

24/01/11

24/01/11

48.000,00

3.7. Reunion para
dar inicio a la
obra y afinar
detalles

24.000,00

DIAS

25/01/11

25/01/11

24.000,00

3.8.
Remodelacion
del Sitio

10.000.000,00

60

DIAS

26/01/11

19/04/11

666.666,67

3.333.333,33

3.833.333,33

2.166.666,67

3.9. Visitas de
seguimiento y
control

96.000,00

DIAS

20/04/11

25/04/11

96.000,00

3.10. Aceptacion
técnica definitiva

24.000,00

DIAS

26/04/11

26/04/11

24.000,00
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ACTIVIDADES

PRESUPUESTO
COLONES

DURACIO
N

UNIDAD DE
DURACION

INICIO

FIN

jul-10

ago-10

sep-10

oct-
10

nov-10

dic-10

ene-11

feb-11

marz-11

abr-11

may-11

3.11. Recibido
conforme y entrega
de la obra

24.000,00

DIAS

27/04/11

27/04/11

24.000,00

3.12. Cierre de
contrato

48.000,00

DIAS

28/04/11

28/04/11

48.000,00

SUBTOTAL DE LA
ACTIVIDAD

111.848.000,00

4. Adquisicion del
equipo
fisioterapéutico

121

DIAS

02/12/10

19/05/11

4.1. Definicion del
equipo médico
necesario y
requerimientos
minimos

360.000,00

15

DIAS

02/12/10

22/12/10

360.000,00

4.2. Invitacion a los
proveedores

72.000,00

DIAS

23/12/10

27/12/10

72.000,00

4.3. Recepcioén de
ofertas y analisis de
los mismos.

480.000,00

10

DIAS

28/12/10

10/01/11

192.000,00

288.000,00

4.4. Seleccion de
los proveedores

240.000,00

DIAS

11/01/11

17/01/11

240.000,00

4.5, Gestion de
compra

480.000,00

10

DIAS

18/01/11

31/01/11

480.000,00

4.6. Compra
equipo

35.000.000,00

20

DIAS

01/02/11

28/02/11

35.000.000,00

4.7. Instalacion del
equipo

360.000,00

15

DIAS

29/04/11

19/05/11

24.000,00

336.000

SUBTOTAL DE LA
ACTIVIDAD

[136.992.000,00
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ACTIVIDADES

PRESUPUESTO
COLONES

DURACI
ON

UNIDAD
DE
DURACIO
N

INICIO

FIN

Jul-10

ago-10

sep-10

oct-10

nov-10

dic-10

ene-11

feb-11

marz-11

abr-11

may-11

Jun-11

5. Cierre

6 dia

DIAS

20/05/11

27/05/11

5.1. Reunion
de revision y
visita final del
proyecto

48.000,00

2 dias

DIAS

20/05/11

23/05/11

48.000,00

5.2. Informe
final y
aceptacion
definitiva de
cierre del
proyecto

48.000,00

2 dias

DIAS

24/05/11

25/05/11

48.000,00

5.3. Recibido
conforme y
entrega del
proyecto

24.000,00

1 dias

DIAS

26/05/11

25/05/11

24.000,00

5.4. Cierre del
contrato y del
proyecto

24.000,00

1 dia

DIAS

27/05/11

27/05/11

24.000,00

SUBTOTAL
DE LA
ACTIVIDAD

[1144.000,00

6.
Imprevistos
y otros

10 dia

DIAS

30/05/11

10/06/11

6.1.
Imprevistos
5%

2.620.800,00

10 dia

DIAS

30/05/11

10/06/11

1.048.320

1.572.480

6.2. Otros 7%

3.669.120,00

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

305.760

SUBTOTAL
DE LA
ACTIVIDAD

16.289.920,00

Fuente: Propia
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Cuadro N° 11: Acumulado de costos del proyecto en colones

jul-10 ago-10 sep-10 oct-10 nov-10 dic-10 ene-11 feb-11 mar-11 abr-11 may-11 jun-11

TOTAL POR MES 881.760,00 | 833.760,00 | 833.760,00 | 1.049.760,00 | 1.457.760,00 | 1.841.760,00 | 2.748.426,67 | 38.639.093,33 | 4.139.093,33 2.688.426,67 1.834.080,00 1.878.240,00

TOTAL ACUMULADO POR MES 881.760,00 | 1.715.520,00 | 2.549.280,00 | 3.599.040,00 | 5.056.800,00 | 6.898.560,00 | 9.646.986,67 | 48.286.080,00 | 52.425.173,33 | 55.113.600,00 | 56.947.680,00 | 58.825.920,00

Fuente: Propia

—4—TOTALACUMULADO POR
20.000.000,00 / MES

10.000.000,00
D,DD M

30.000.000,00 //

-11
-11
-11
-11
-11

Figura N° 4: Curva acumulada del costo del proyecto en colones
Fuente: Propia
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4.3.3.3. Control de costos

En el cuadro 12 se muestra la plantilla de solicitud de cambios en los costos del
proyecto, lo que representa un indicador para determinar si en el proyecto se
estan incurriendo en gastos adicionales o se estan presentando ahorros de

efectivo.

En el caso, de que se presente un exceso en los costos, permite medir cuales
actividades son las que estan provocando esta inconsistencia entre el flujo de caja
estimado y el flujo de caja real del proyecto, y de esta formas determinar las
medidas 0 acciones correctivas que permitan evitar estas erogaciones de efectivo

no contempladas.
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Cuadro N° 12: Plantilla de solicitud de cambios en los costos del proyecto

PLANTILLA DE SOLICITUD DE CAMBIOS EN EL COSTO DEL PROYECTO

PROYECTO:

FECHA DE SOLICITUD:

\ SOLICITUD NUMERO: \

INFORMACION GENERAL SOBRE EL FLUJO DE COSTOS DEL PROYECTO

NOMBRE DEL SOLICITANTE:

| FIRMA: |

FECHA DE REVISION:

COMPARATIVO DEL FLUJO

DE COSTOS PROYECTADO

CON EL FLUJO DE COSTOS
REAL DEL PROYECTO:

MONTO TOTAL DE COSTOS A LA FECHA CON BASE EN
EL FLUJO DE CAJA PROYECTADO

MONTO TOTAL DE LOS COSTOS REALES A LA FECHA

SE ENCUENTRA EL PROYECTO EJECUTANDOSE CON BASE EN EL FLUJO DE CAJA Sl ()

PROYECTADO:

OBSERVACIONES SOBRE
AVANCE DEL PROYECTO
BASADO EN SUS COSTOS:

AHORRO O EXCESO DE COSTOS DEL PROYECTO

DEFINA QUE ACTIVIDADES ESTAN GENERANDO
UN AHORRO O UN EXCESO DE COSTOS EN EL
PROYECTO Y SU IMPACTO EN EL:

S| SE ESTA GENERANDO UN EXCESO EN
COSTOS DESCRIBA LAS ACCIONES Y CAMBIOS
NECESARIOS PARA CORREGIRLO:

*) ADJUNTAR GRAFICO COMPARATIVO-ACUMULADO SOBRE LOS COSTOS PROYECTADOS Y LOS COSTOS
REALES DEL PROYECTO A LA FECHA, ASI COMO DEMAS INFORMACION RELEVANTE.

REVISION Y CRITERIOS SOBRE LOS CAMBIOS SOLICITADOS EN LOS COSTOS
POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE

PROYECTOS:
FECHA DE REVISION:
HORA:
LOS CAMBIOS EN LOS ACEPTADO «C )
COSTOS HA SIDO: RECHAZADOS ( )

CRITERIOS SOBRE LOS
CAMBIOS SOLICITADOS EN
LOS COSTOS POR PARTE
DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

Firma:

Fuente: Propia
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4.3.4. Plan de Gestion del Recurso Humano

4.3.4.1. Organigrama del proyecto

Al ser este un proyecto u obra particular y especifica, en la cual median los
intereses individuales de un inversionista que desea crear un consultorio
fisioterapéutico para dedicarse a su negocio propio, su organigrama es singular,

pues no esta directamente relacionado a una empresa u organizacion.

Por lo que el organigrama de este proyecto se puede observar en la figura nGmero
6, el cual esta orientado a una organizacion de proyectos:

Directior de A

Proyectos Administrativa

Contabilidad

Ares de Area

Ares de Ingenieriz

en Electromedicing Arquitecturs Fisioterapeutico

Provesduria

Presupuestos

ﬁ: Areas involucradas en el proyecto

Figura N° 5: Organigrama del proyecto
Fuente: Propia
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4.3.4.2. Definicion de responsabilidades y autoridad del recurso humano

involucrado en el proyecto

Es de suma importancia definir las responsabilidades del los involucrados en el
proyecto, pues dentro del mismo ejecutan una funcion primordial para el desarrollo
de este. Es de esta forma que en el cuadro numero 13, que se muestra a
continuacion, se definen las responsabilidades y autoridad del recurso humano
que forman parte integral de este proyecto, relacionado con la apertura del

consultorio fisioterapéutico en San Ramon.

Cuadro N° 13: Definicién de responsabilidades y autoridad del recurso
humano involucrados en el proyecto

Rol Responsabilidad Autoridad o Poder

Autoriza o rechaza la
Tomara la decision final sobre de la ejecucion del ejecucion del
proyecto, asi como de sus posibles cambios sustanciales y | proyecto, y autoriza

Gerente , . . . .
velara por el cumplimiento global del proyecto. El mismo | los giros de efectivo
es e interesado y el patrocinador del proyecto. relacionado con el

mismo.

Analiza y toma
decisiones sobre el
proyecto, autoriza o
rechaza medidas o
acciones correctivas
sobre los avances o
retrasos del proyecto
en las diferentes
areas de este.

Dirigira, coordinard, administrara, supervisara y
controlara de forma detallada la ejecucion y desarrollo de
todo el proyecto en torno a su equipo de trabajo.
Director de | Informara al Gerente sobre los avances o retrasos del
Proyectos | proyecto en todas las areas relacionadas con este,
presentard informes periddicos sobre este y las posibles
acciones a seguir. Con su equipo de trabajo elaborara
presupuestos.

Trabajara de forma coordinada con fisioterapeuta en
relacidn a la gestion de compra del equipo a adquirir y con
el arquitecto en cuanto a las gestiones de adjudicacién de
la empresa remodelacion del local. Debera definir y
realizar un diagndstico del mercado entorno a las clinicas,
hospitales y consultorios fisioterapéuticos en Costa Rica y
en la ciudad de San Ramén. Supervisara y controlard su
area administrativa. Realizard informes para el Director de
Proyectos y recomendard medidas o acciones
relacionadas con su especialidad sobre retrasos o avances
en el mismo.

Analiza y toma
decisiones en el area
administrativa
relacionadas con el
proyecto bajo la
debida aprobacién
del Director de
Proyecto

Administrador
de Empresas
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Rol Responsabilidad Autoridad o Poder
Trabajara de forma coordinada con el fisioterapeuta sobre
el equipo a adquirir y con el arquitecto en cuanto a disefio .
auip .,q Y q, . Analiza y toma
y remodelacién del local. Debera definir las .. .
e . . . . decisiones en el area
especificaciones técnicas y minimas relacionadas con el -
o L , . electromédica
. equipo fisioterapéutico, asi como los requerimientos .
Ingeniero relacionadas con el

Electromédico

minimos de instalacion de estos. Supervisard y controlard
su area de ingenieria. Realizard informes para el Director
de Proyectos y recomendard medidas o acciones
relacionadas con su especialidad sobre retrasos o avances
en el mismo. Se encargara de la instalacion del
equipamiento fisioterapéutico.

proyecto bajo la
debida aprobacién
del Director de
Proyecto.

Arquitecto

Debera realizar los planos arquitecténicos sobre la
remodelacidn interna del local comercial donde se ubicard
el consultorio, trabajard de forma coordinada con el
electromédico sobre las especificaciones y
requerimientos minimos del equipo, asi como de
instalacion, ademas trabajard de forma coordinada con el
fisioterapeuta sobre el equipo a adquirir. Se encargara de
las visitas de revision de la obra, asi como de crear el
cartel para la contratacién de la empresa remodeladora
del local, asi como de analizara las ofertas en coordinacion
con el Administrador de Empresas y realizara las visitas al
sitio. Supervisard y controlara su area de arquitectura.
Realizara informes para el Director de Proyectos y
recomendara medidas o acciones relacionadas con su
especialidad sobre retrasos o avances en el mismo.

Analiza y toma
decisiones en el area
arquitectura y disefio
relacionados con el
proyecto bajo la
debida aprobacién
del Director de
Proyecto.

Fisioterapeuta

Deberd realizar el estudio sobre el tipo, caracteristicas y
cantidad de equipo fisioterapéutico necesario para la
apertura del consultorio, asi como realizara el debido
cartel sobre el equipo a adquirir, analizara las ofertas en
coordinacion con el Administrador de Empresa, como
también las gestiones de compra. Trabajard de forma
coordinada con el electromédico en cuanto a los
requerimientos minimos y de instalacién del equipo, asi
como con el arquitecto y el electromédico en cuento al
equipo a adquirir y su ubicacidon en el local comercial, en
cuento al flujo de trabajo dentro del mismo e instalacién.
Supervisard y controlara su area fisioterapéutica. Realizard
informes para el Director de Proyectos y recomendara
medidas o acciones relacionadas con su especialidad
sobre retrasos o avances en el mismo.

Analiza y toma
decisiones en el area
fisioterapéutica
relacionadas con el
proyecto bajo la
debida aprobacién
del Director de
Proyecto.

Fuente: Propia
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4.3.4.3. Definicion de roles del recurso humano del proyecto

Asi mismo, cada miembro involucrado en este proyecto tiene un papel basico en la
toma decisiones en su area y procuran velar por que las actividades se desarrollen
de la mejor forma, por lo que a continuacién se detalla el cuadro numero 14,
donde se muestra cada actividad del proyecto junto con la participacion de cada
uno de estos miembros en cuanto a: ejecucion, participacion, coordinacion oly
revision, pues cada una de estas actividades se deben de realizar por el
profesional especializado en la rama, para que logre alcanzar con los objetivos y

metas establecidas, asi como logren el alcance que se desea lograr.

Cuadro N° 14: Definicion de roles del recurso humano involucrado

@
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1.1.Diagnéstico situacional del
1 mercado en entorno a los hospitales,
clinicas y consultorios fisioterapéuticos
en Costa Rica C/R P/E
1.2. Diagndstico situacional del
) mercado en entorno a los hospitales,
clinicas y consultorios fisioterapéuticos
en San Ramon C/R P/E
3 2.1.1.Determinacion del area del local
por mz, sus accesos, entre otros C/R P/E
2.2.1 Tipo de equipo fisioterapéutico
4 |necesario para la apertura del
consultorio C/R P/E
5 2.2.2. Cantidad de equipo
fisioterapéutico requerido C/R P/E
6 2.2.3. Requerimientos minimos de
instalacion R P/E
2.3.1. Criterios del electromédico con
7 base en los requerimientos minimos
de instalacion del equipo
fisioterapéutico C/R P/E
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2.3.2. Criterios del electromédico con
8 |base en las especificaciones técnicas y
minimas del equipo fisioterapéutico C/R P/E
2.4.1. Definicién de criterios basicos y
generales para el disefio y
remodelacion interna del consultorio
g |con base en su estructura y tamafio,
cantidad y tipo de equipo
fisioterapéutico, asi como sus
requerimientos y especificaciones
minimas C/R P P/E P
10 2.4.2. Definicién del flujo de trabajo
del consultorio P P P/E
11 |2.4.3. Ubicacién de los recintos P P/E P
12 2.4.4. Ubicacién preliminar del equipo
médico P P/E P
13 |2.4.5. Disefio preliminar P P/E P
14 |2.4.6. Disefo del sitio p P/E p
3.1. Documento que contiene las
15 . .
necesidades de la contratacion R P P/E
16 |3.2. Invitacion a los participantes R P/E
17 | 3.3. Visitas del sitio R P/E
18 3.4. Recepcion de ofertas y analisis
de los mismos. R P/E P/E
19 3.5. Seleccion de la empresa
remodeladora C/R P/E P/E
20 |3.6. Adjudicacion y firma de contrato C/R/P P/E >
2 3.7. Reunién para dar inicio a la obra
y afinar detalles C/R/P P/E
22 | 3.8. Remodelacion del Sitio NO APLICA
23 | 3.9. Visitas de seguimiento y control R P/E
24 | 3.10. Aceptacion técnica definitiva C/R/P P/E
25 3.11. Recibido conforme y entrega de
la obra C/R/P P/E
26 |3.12. Cierre de contrato C/R/P P/E >
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4.1. Definicion del equipo
27 | médico necesario y requerimientos
minimos R P/E
28 | 4.2. Invitacién a los proveedores P/E
29 4.3. Recepcion de ofertas y analisis
de los mismos. R P/E P/E
30 |4.4. Seleccion de los proveedores C/R P/E P/E
31 |4.5. Gestion de compra C/R P/E P/E
32 [ 4.6. Compra equipo NO APLICA
33 |4.7. Instalacién del equipo C/R P/E
34 5.1. Reunién de revision y visita final
del proyecto E/P/C/R P P P P
35 5.2. Informe final y aceptacion
definitiva de cierre del proyecto E/P/C/R P P P P
36 5.3. Recibido conforme y entrega del
proyecto E/P/C/R P P P P
37 |5.4. Cierre del contrato y del proyecto | g/p/c/R p p p p

Ejecuta, Participa, Coordina, Revisa

Fuente: Propia

4.3.4.4. Supervisiéon y control del recurso humano involucrado en el proyecto

Para lograr una adecuada Yy eficiente supervision y control del recurso humano

gue se encuentra involucrado en este proyecto se va a llevar a cabo una serie de

estrategias y técnicas que permitan medir su labor, asi como evaluar los avances

del proyecto con base en cada una de las actividad y grupo de estas que se

encuentren bajo su cargo, pues es indispensable que cada uno de los miembros

realicen sus funciones y tengan muy presente sus niveles de responsabilidad,

pues el personal es el insumo vital e indispensable para cualquier proyecto u

organizacién para el logro exitoso de los objetivos y del proyecto.
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Para ello, entre las estrategias y técnicas en mencion, se utilizaran:

1. Entrega fisica de los roles y funciones de cada uno de los miembros en el
proyecto (descripcion de cargos)

Reuniones periddicas.

Informes semanales sobre los avances del proyecto

Plantillas de seguimiento y control en relacion a las areas del conocimiento.
Evaluaciones de desempefio y rendimiento del equipo de trabajo.

Manejo de buenos canales de comunicacion dentro del proyecto

N o g A~ WD

Manejo de conflictos y polémicas dentro del proyecto.

Es de esta forma, como a continuacién se muestra tres plantillas que permitiran el

seguimiento y control del recurso humano que conforman este proyecto:

Plantilla para las reuniones periddicas

El siguiente cuadro muestra a continuacion la plantilla que permitira llevar un
seguimiento y control de las reuniones realizadas de forma general y especificas
por area, lo que permite documentar los puntos mas sobresalientes de ellas,
mediar los avances del proyecto por actividad y personal a cargo, aplicar medidas
correctivas y permite crear una cultura de retroalimentacion, asi como

comunicacion fluida y precisa.

Asi mismo, mide el trabajo de los miembros del equipo y los esfuerzos realizados
para salir con éxito con cada una de las actividades que tienen bajo su

responsabilidad.



Cuadro N° 15: Plantilla de reuniones periddicas del proyecto
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PLANTILLA DE REUNIONES PERIODICAS DEL PROYECTO POR AREA

PROYECTO:

FECHA DE LA REUNION:

\ SOLICITUD NUMERO:

INFORMACION GENERAL DEL PROYECTO

AREA DE REVISION:

| RESPONSABLE:

FECHA DE CORTE PARA LA REVISION:

ETAPA EN LA QUE SE ENCUENTRA EL
PROYECTO:

ETAPA DEL PROYECTO CON BASE EN EL CRONOGRAMA:

ETAPA DEL PROYECTO REAL:

SE ENCUENTRA EL PROYECTO EJECUTANDOSE EN LA ETAPA PROYECTADA: S| E
NO

S| LA RESPUESTA ES NEGATIVA
INDIQUE LAS OBSERVACIONES
NECESARIAS:

ACTIVIDADES DEL PROYECTO
DEFINA LA ACTIVIDAD EN LA QUE SE ENCUENTRA
ACTUALMENTE:
PORCENTAJE DE AVANCE DE LA ACTIVIDAD: REAL O A LA FECHA: PROYECTADO:

PROYECCION DE FINALIZACION DE LA ACTIVIDAD (FECHA):

FECHA DE FINALIZACION CON BASE EN EL CRONOGRAMA:

DEMORAS DE LA ACTIVIDAD:

POSIBLES RIESGOS ASOCIADOS A ESTAS DEMORAS:

*ADJUNTAR PLANTILLAS DE CONTROL DEL ALCANCE, TIEMPO Y COSTO

REVISION Y CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE REVISION:

CRITERIOS OBTENIDOS EN LA
REUNION

CRITERIOS Y OBSERVACIONES POR
PARTE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

Firma:

Fuente: Propia
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Plantilla de evaluaciones de desempefio y rendimiento del equipo de trabajo

Esta plantilla permite evaluar al personal y medir su rendimiento en el proyecto, lo
que resulta muy provecho, pues el mismo sirve de retroalimentacion para su
trabajo y que mejores sus puntos débiles, contribuyendo a que los mismos

busquen crecer y desarrollarse de una forma eficiente.

Cuadro N° 16: Plantilla de evaluacion y rendimiento del personal del

proyecto
PLANTILLA EVALUACION DEL PERSONAL DEL PROYECTO
PROYECTO:
FECHA DE LA EVALUACION: | SOLICITUD NUMERO: |
INFORMACION GENERAL DEL PERSONAL DEL PROYECTO
NOMBRE DEL EVALUADO: | FIRMA: |
FECHA DE CORTE PARA LA REVISION:

COMO HA SIDO EL DESEMPENO DE ESTA PERSONA DENTRO DEL PROYECTO A LA FECHA:

INDIQUE CUALES PUNTOS SE PUEDEN MEJORAR QUE CONTRIBUIRIAN A UN MEJOR DESEMPERNO
DE SUS FUNCIONES:

DESCRIBA COMO SON LAS RELACIONES DE ESTA PERSONA CON LOS DEMAS COMPARNEROS DEL
PROYECTO Y CON EL DIRECTOR DE PROYECTOS:

INDIQUE LAS HABILIDADES DE ESTE MIEMBRO Y EN CUALES AREAS PODRIA LABORAR:

INDIQUE UNA CALIFICACION DEL 1 AL 10 QUE TIENE ESTE MIEMBRO CON BASE EN SU LABOR
DENTRO DEL PROYECTO:

OBSERVACIONES:

CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA:

CRITERIOS Y OBSERVACIONES POR
PARTE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS SOBRE EL EVALUADO:

Firma:

Fuente: Propia
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Manejo de conflictos y polémicas dentro del proyecto

En el siguiente cuadro se muestra la plantilla que permite el manejo de conflictos y
polémicas dentro del proyecto, el cual es de gran importancia debido a que
contribuye a un adecuado manejo de los posibles desacuerdos y roces del
personal involucrado, pues es normal que entre el personal se generen este tipo
de polémicas, pero es responsabilidad del Director de Proyectos que estos sean
resueltos de la mejor forma, bajo un ambiente de profesionalismo y se tome un

solucion de forma imparcial buscando los intereses del proyecto.

Cuadro N° 17: Plantilla de manejo de conflictos y polémicas del personal
involucrado dentro del proyecto

PLANTILLA PARA EL CONTROL DE DESACUERDOS DEL PERSONAL DEL

PROYECTO
PROYECTO:
FECHA: SOLICITUD NUMERO:
INFORMACION GENERAL
NOMBRES DEL PERSONAL .
INVOLUCRADO: FIRMAS:

COMO HA SIDO EL DESEMPENO DE ESTE PERSONAL DENTRO DEL PROYECTO:

INDIQUE CUALES HAN SIDO LOS DESACUERDOS O CONFLICTOS QUE HAN OCASIONADO UN ROCE
ENTRE ELLOS:

DESCRIBA COMO SON LAS RELACIONES DE ESTE PERSONALCON LOS DEMAS COMPANEROS DEL
PROYECTO Y CON EL DIRECTOR DE PROYECTOS:

INDIQUE LOS PUNTOS DE VISTA Y OPINIONES DE CADA UNO DE ELLOS CON RELACION AL
DESACUERDO:

INDIQUE LAS POSIBLES SOLUCIONES Y LA DISPOSICION DEL PERSONAL PARA LLEVARLAS A CABO:

OBSERVACIONES:

CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA:

CRITERIOS Y OBSERVACIONES
POR PARTE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS SOBRE EL
DESACUERDO:

Firma:

Fuente: Propia
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4.3.4.5. Seguimiento y control de cambios del recurso humano involucrado

en el proyecto

Como en todo proyecto el personal representa uno de los insumos mas

importantes para llevar cualquier labor, pues de ellos depende cada actividad y el

éxito de que la misma concluya adecuadamente. Por esta razon, resulta muy

normal que se inicie en un proyecto con un grupo de miembros y con el avance de

éste algunos se retiren o ingresen nuevas personas, es por ello que la siguiente

plantilla permite darle un seguimiento y control al personal involucrado en el

proyecto y la rotacién que se puede dar entre ellos.

Cuadro N° 18: Plantilla de solicitud de cambios en el recurso humano

PLANTILLA DE SOLICITUD DE CAMBIOS DEL RECURSO HUMANO DEL PROYECTO

PROYECTO:

FECHA DE SOLICITUD:

SOLICITUD NUMERO:

INFORMACION GENERAL

NOMBRE DEL ENCARGADO DE RECIBIR LA
SOLICITUD DE INGRESO DEL NUEVO PERSONAL:

FIRMA:

FECHA DE REVISION:

INFORMACION ADICIONAL SOBRE LA NECESIDAD
DEL CAMBIO DE PERSONAL O NUEVO INGRESO:

INFORMACION SOBRE EL CAMBIO EN EL RECURSO HUMANO

NOMBRE DEL SOLICITANTE:

EL SOLICITANTE VA A SUSTITUIR A:

POSEE EXPERIENCIA PARA ESE PUESTO:

ESTE CAMBIO REPRESENTA UN IMPACTO PARA

EL PROYECTO, EN CUANTO A COSTOS Y TIEMPO: StC ) NO ()
INDIQUE ESE IMPACTO:
SE RECOMIENDA EL CAMBIO SOLICITADO: SI( ) NO ( )

REVISION Y CRITERIOS SOBRE LOS CAMBIOS SOLICITADOS EN EL RECURSO
HUMANO DEL PROYECTO

NOMBRE DEL DIRECTOR DE PROYECTQOS:

FECHA DE REVISION:

HORA:

EL CAMBIO ES:

ACEPTADO ( ) RECHAZADOS ( )

CRITERIOS DEL DIRECTOR DE PROYECTOS
SOBRE EL CAMBIO SOLICITADO EN EL RECURSO
HUMANO:

Firma:

Fuente: Propia
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4.3.5. Plan de Gestion de las Adquisiciones

4.3.5.1. Planificacién de compras y contrataciéon de servicios

Para la apertura de este consultorio fisioterapéutico se requiere de la contratacion
de una empresa especializada en el &rea de la remodelacion y construccién, para
que desarrolle el disefio inteno del consultorio fisioterapeutico, esto por cuento se
posee el local comercial, pero se necesita adaptarlo para que cumpla con los
objetivos de este. Por lo que es indispensable una buena iluminacion, una
adecuada distribucion eléctrica, colocacion de paredes internas que regulen y
resguarden el flujo de trabajo del mismo, ademas que debe contemplar los
requerimiento minimos y técnicos para la instalacion del equipo médico. Es
importante mencionar que la empresa a contratar debe de encargase de toda la
compra del material a utilizar y del personal requerido para el mismo, pues

pretende que cumpla con los criterios de una contratacion outsoursing.

Asi mismo, se requiere de la compra de una serie de equipos médicos
especializados en este campo de la salud, con el fin de dar tratamiento a cada uno
de los pacientes, pues este consultorio no pretende solamente dar consulta en
terapia fisica sino también brindar tratamiento a los pacientes que poseen algin
tipo de deficiencia fisica que le impide movilizarse o realizar normalmente sus

actividades cotidianas, con el objetivo de mejorar o curar su padecimiento.

Por lo que el precio determinado y presupuestado para cada una de estas
actividades, contemplan ciertos criterios que se encuentran claramente indicados
en el cartel de contratacion (“Documento que contiene las necesidades de la
contratacién”), donde se especifican los requisitos, caracteristicas y
particularidades requeridas, entre otros, para cada adquisicion de mercancias y de

servicios.
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Es de esta forma, que se debe de realizar una buena determinacion y escogencia

de la empresa remodeladora como de los proveedores, para determinar cual de

ellos es el indicado para realizar la compra efectiva y la contratacion de la obra,

con base en ciertos criterios de seleccion predeterminados.

4.3.5.2. Cuadros para el Plan de Gestion de las Adquisiciones

Los cuadros que se presentan a continuacion pretenden definir y estructurar cada

una de las distintas adquisiciones, sean de la empresa remodeladora como la del

equipo médico fisioterapéutico como, con las caracteristicas basicas para

participar y formar parte de los posibles proveedores a estudiar y analizar.

Cuadro N° 19: Caracteristicas basicas para el plan de compras para la
contratacion de la empresa remodeladora para el disefio interno del
consultorio fisioterapéutico

CONTRATACION DE LA EMPRESA REMODELADORA Y CONSTRUCTORA

Proyecto: PLAN DE GESTION DE PROYECTOS PARA LA APERTURA DE UN CONSULTORIO FISIOTERAPEUTICO EN SAN

RAMON DE ALAJUELA

Actividad: Contratacién de la empresa
remodeladora y constructora

Definicidn de la actividad: Contratacion de la empresa remodeladora
y constructora que realizara el disefio interno del consultorio
fisioterapéutico con la finalidad de que se ajuste a las necesidades y
al flujo de trabajo del mismo, asi como contemple la ubicacién del

equipo médico.

Tipo de Compra: Compra de servicios
outsoursing.

Encargado de la contratacion, de la definicidn de los requerimientos

y caracteristicas de la obra: el Arquitecto

Fecha de inicio de la obra: 26/01/2011

Fecha de cierre de la obra:
19/04/2011

Fecha de firma del contrato:
24/01/2011

Costo de la remodelacién:

10.000.000,00 millones de colones para la
remodelacién interna del local, colocacién
de iluminacidn, flujo eléctrico, y compra de
materiales necesarios para la obra

Porcentaje del costo total:
17,03%

Forma de pago:
Por avance de la obra, con previa

aprobacion del Arquitecto

Posibles empresas remodeladoras y
constructoras:

*Constructora Pefiaranda S.A.
*Constructora Quiarco S.A.
*Remodelaciones Ricardo Vargas Artavia
*Albosa S.A.

*Arquitectura sin limites S.A.

Restricciones:

*No se cuenta con mas
presupuesto para la obra, por
lo que se debe ajustar al
precio presupuestado para
ella.

Documentos que deben contener:
*Contrato de la obra, el cual debe
contener plazos, avances, descripcién
de la obra, imprevistos, retrasos y
sanciones.

* Plantillas de visita

*Facturas

Fuente: Propia
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Cuadro N° 20: Caracteristicas basicas para el plan de compras para la
adquisicion del equipo médico fisioterapéutico.

ADQUISICION DEL EQUIPO MEDICO FISIOTERAPEUTICO

Proyecto: PLAN DE GESTION DE PROYECTOS PARA LA APERTURA DE UN CONSULTORIO
FISIOTERAPEUTICO EN SAN RAMON DE ALAJUELA

Actividad: Compra de equipo
médico fisioterapéutico

Definicién de la actividad: compra del equipo médico necesario
en terapia fisica, para la atencidn y tratamiento de los pacientes

en el consultorio fisioterapéutico

Tipo de Compra: Compra de
activos

Encargado del tipo de equipo, los requerimientos y

condiciones técnicas: el Fisioterapeuta y el Electromédico

Fecha de inicio de la compra:

Fecha de cierre de la compra:

Fecha de compra efectiva:

01/02/1011

28/02/2011

Costo de la compra:
[135.000.000,00 millones de
colones para la compra de todo
el equipo fisioterapéutico
necesario para la apertura del
consultorio

Porcentaje del costo total:
59,62%

Forma de pago: en un Unico
pago contra entrega de cada

equipo médico

Posibles proveedores:
*Melodia Importaciones S.A.
*Chupis Ortopédica S.A.
*Servicios Médicos Montes de
Oca S.A.

*Alfamédica S.A.

*Servisalud S.A.

Restricciones:

*No se cuenta con mas
presupuesto para la compra de
todo el equipo, por lo que se
debe ajustar al precio
presupuestado para ello.

Documentos que deben
contener:

*Cuando se requiera,
contener los requerimientos
minimos y técnicos, asi como
los de instalacion.

*Manual de uso
*Documentos de Garantias
*Factura

Fuente: Propia

4.3.5.3. Orden cronoldgico para el proceso de adquisiciones para la apertura

del consultorio fisioterapéutico

A continuacién se muestra de forma cronoldgica, las actividades y procesos

relacionados y necesarios para la adquisicion y contratacion de la empresa

remodeladora, asi como para la adquisicion del equipamiento fisioterapéutico.
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Adquisicion de la empresa Remodeladora y constructora

1. Documento que contiene las necesidades de la contratacion (cartel de
contratacion con sus clausulas generales y especificas)
a. Requisitos
b. Caracteristicas
Formas de pago
Plazos

Presupuestado para la obra

=~ ® 2 o

Restricciones

Improvistos

- @

Sanciones por retrasos en la entrega
Visitas al sitio

j. Método de seleccion ( tabla de calificacion por ponderacion)
k. Entre otras.
2. Invitacion a los participantes
a. Estudio breve de mercado para conocer los posibles participantes de
la zona para la remodelacién y disefio interno del consultorio.
b. Elaboracién de la invitacién a los participantes
c. Envio de la invitacién junto con el cartel de contratacion a los
participantes
d. Confirmacién de la invitacién a los participantes
3. Visitas al sitio
a. Visitas al sitio de la obra con los participantes
4. Recepcion de ofertas y analisis de los mismos
a. Andlisis de la informacion presentada por los participantes
b. Cuadro comparativo de precios
c. Tabla de calificacion y ponderacion
5. Seleccion de la empresa remodeladora
a. Seleccién de la empresa remodeladora para la obra, con base en las
ofertas presentadas y los criterios de aceptacion
b. Nota a la empresa seleccionada donde se le indica la adjudicacion de

la obra
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c. Comunicado a los demas participantes
6. Adjudicacién y firma del contrato
a. Adjudicacion a la empresa seleccionada
b. Adjudicacién en firme
c. Firma del contrato
7. Reunidn para dar inicio a la obra y afinar detalles
a. Reunion para dar inicio a la obra
b. Aclaracion y definicion de detalles
8. Remodelacion del Sitio
a. Inicio de la obra (criterio de outsoursing)
9. Visitas de seguimiento y control
a. Visitas frecuentes de seguimiento y control por parte del arquitecto
b. Uso de platillas de seguimiento y control por parte del arquitecto
c. Plantilla de cambios solicitados si se requieren
10.Aceptacioén técnica definitiva
a. Visita previa a la entrega de la obra
b. Aceptacion o denegatorio técnica previa a la entrega de la obra
c. Desarrollo de cambios solicitados previo a la entrega de la obra
d. Aceptacion definitiva previa a la entrega de la obra
11.Recibido conforme y entrega de la obra
a. Visita final al sitio para la entrega de la obra
b. Recibido conforme de la obra
c. Entrega oficial de la obra
12.Cierre de contrato
a. Cierre del contrato

Adquisicidn del equipamiento fisioterapéutico

1. Definicidon del equipo médico necesario y requerimientos minimos (cartel de
adquisiciones del equipo médico fisioterapéutico con sus clausulas
generales y especificas)

a. Definicion y tipo de equipo médico necesario

b. Cantidad de equipo médico necesario



~ ® 2 o

> @

K.
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Caracteristicas del equipo médico

Especificaciones técnicas y minimas del equipo médico

Definicion de los requerimientos minimos para su instalacion

Forma de pago del equipo médico

Plazos para la compra del equipo médico

Presupuestado para la compra de todo el equipo médico

Posibles estricciones e imprevistos para la compra del equipo médico
Método de seleccion para la compra del equipo médico ( tabla de
calificacion por ponderacion)

Entre otras.

2. Invitacion a los proveedores

a.

d.

Estudio breve de mercado para conocer los posibles proveedores
nacionales de equipo médico fisioterapéutico

Elaboracion de la invitacion a los proveedores

Envio de la invitacibn a los proveedores junto con el cartel de
adquisiciones del equipo médico fisioterapéutico

Confirmacion de la invitacion a los proveedores

3. Recepcion de ofertas y andlisis de los mismos

a.
b.

C.

Andlisis de la informacion presentada por los proveedores
Cuadro comparativo de precios
Tabla de calificacion y ponderacion

4. Seleccion de los proveedores

a.

C.

Seleccion de la empresa proveedora, con base en el analisis de las
ofertas presentadas y criterios de aceptacion

Nota a la empresa seleccionada donde se le indica la adjudicacion
para la compra del equipo médico fisioterapéutico

Comunicado a los demas proveedores

5. Gestion de compra

a.

b.

Solicitud a la empresa proveedora de una factura proforma sobre la
compra y la forma de envio del equipo médico fisioterapéutico, asi
como la forma de pago.

Elaboracion y envio de la orden de compra

6. Compra equipo
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a. Facturacion por parte de la empresa proveedora sobre la compra del
equipo médico fisioterapéutico.
b. Entrega del equipo meédico fisioterapéutico y entrega de documentos
relacionados
c. Cancelacion equipo médico fisioterapéutico
7. Instalacion del equipo
a. Instalacion del equipo médico fisioterapéutico en el consultorio, una

vez finalizada la remodelacién del mismo.

4.3.5.4. Evaluacion de los participantes para la adjudicacion de la
remodelacion interna del consultorio y de proveedores del equipo médico
fisioterapéutico

Una vez recibidas las ofertas de los participantes y de los proveedores equipo
fisioterapéutico, se inicia con el estudio y analisis de la informacion presentada, la
cual se realizara por medio de dos tipos de evaluaciones: una plantilla de
evaluacion de criterios minimos de participacion y una tabla de calificacion y

ponderacion

4.3.5.4.1. Plantilla de evaluacién de criterios minimos de participacién

En el cuadro nimero 21 se muestra la “plantilla de evaluacion de criterios minimos
de participacion”, con la que se evaluaran las ofertas de los interesados, tanto
para los participantes como a los proveedores de equipo médico, en el primer
caso corresponde a las empresas remodeladoras y en el segundo se refiere a los
proveedores del equipo fisioterapéutico. Por lo que se utilizara la misma plantilla

para ambos escenarios.

En ella se definiran las ofertas y se analizara la informacion presentada, con la
finalidad de determinar si cumplen o no con los criterios minimos requeridos, tanto
para la contratacion y desarrollo de la obra como con los requisitos vy

requerimientos técnicos del equipamiento especializado en terapia fisica.
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Cuadro N° 21: Evaluacion de los participantes o proveedores involucrados
en la apertura del consultorio

EVALUACION DE LOS PARTICIPANTES O PROVEEDORES
INVOLUCRADOS EN LA APERTURA DEL CONSULTORIO
FISIOTERAPEUTICO

PROYECTO:

FECHA: NUmero de consecutivo:

ANALISIS TECNICO DE LOS PARTICIPANTES 0 PROVEEDORES

Mediante la revision de los documentos presentados para la adjudicacion
para la apertura del consultorio fisioterapéutico, se
analizaron las ofertas de las siguientes empresas:

A E.
B F.
c G.
D H.
OFERENTES: A B C D E F G H

CRITERIOS A EVALUAR: SI [NO|SI|NO|sSI|[NO|sI|NO|SI|NO|SI|NO|SI|NO|SI|INO
L.
2,
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.

CUMPLEN CON LOS
CRITERIOS EVALUADOS:

ANALISIS DE LA INFORMACION PRESENTADA Y DE LOS OFERENTES:

EMPRESA O EMPRESAS QUE CALIFICAN BAJO LOS CRITERIOS EVALUADOS:

RESPONSIBLE DE ESTUDIO:

REVISION Y CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE REVISION:

CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS:

Firmay hora:

Fuente: Propia
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Esta plantilla permite un mejor analisis y estudio de las ofertas, pues sirve como
filtro para determinar quiénes son participantes y proveedores idoneos para la
contratacion y compra, y de esta forma descarta los que no cumplen con las

condiciones preestablecidas.

4.3.5.4.2. Tabla de calificacion y ponderacion

Con este método de evaluacion, se pretende dar una calificacibn o una
ponderacion a los criterios que poseen mayor peso en las ofertas, lo que permite
determinar la mejor opcién de las ofertas presentadas, sea para la contratacién de

la empresa remodeladora y/o compra de equipo médico fisioterapéutico.

Entre los criterios a evaluar para el caso de las ofertas correspondientes a los

participantes para la contratacion de la empresa remodeladora que se encargaré

del disefio interno del consultorio, se encuentran: Precios y Experiencia

Por lo que la ponderacién de cada uno de estos criterios sera realizada de la

siguiente forma:

CRITERIOS PORCENTAJE
Precio 65%
Trayectoria 35%
Total 100%

Precio
Para evaluar el precio entre los participantes, el que presente el precio menor,
obtendra el mayor puntaje, correspondiente al 65%, y las de mas ofertas seran

evaluadas con base en ese precio, definida en el cuadro nimero 16.

Trayectoria
La trayectoria de la empresa es otro factor de gran importancia para la calificacion,

pues la experiencia en su rama de negocios fortalece el éxito del proyecto, en este
caso, el que posea mayor experiencia obtendra el mayor puntaje, en este caso un
35%.
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A continuacion se muestra el cuadro numero 22, donde se muestra la plantilla de
ponderacion para los participantes para la contratacion de la empresa

remodeladora:

Cuadro N° 22: Ponderacién para evaluar a los participantes para la
remodelacién interna del consultorio fisioterapéutico

TABLA DE PONDERACION
PARA EVALUAR A LOS PARTICIPANTES PARA LA REMODELACION
INTERNA DEL CONSULTORIO FISIOTERAPEUTICO

PROYECTO:

FECHA: NUmero de consecutivo:

ANALISIS TECNICO DE LOS PARTICIPANTES

Mediante la revision de los documentos presentados para la adjudicacion de la empresa remodeladora
y constructora para el disefio interno del consultorio fisioterapéutico, se analizaron las ofertas de las
siguientes empresas:

Cow>
TommMm

CRITERO DE EVALUACION: PRECIO DE CADA OFERENTE

OFERENTES: A B C D E F G H

PRECIO DE CADA
OFERENTE

MAQUE CON UNA
"X" EL
PARTICIPANTE
CON LA OFERTA
DE MENOR
PRECIO:

RELACION
PORCENTUAL DE
CADA OFERTA
(VER ECUACION
MATEMATICA *¥):

*) EL OFERENTE CON EL PRECIO MENOR AUTOMATICAMENTE ADQUIERE EL 65%
**) (PRECIO MENOR / PRECIO DEL OFERENTE A EVALUAR) * 65= PORCENTAJE DEL OFERENTE

EVALUADO
CRITERIO DE EVALUACION: TRAYECTORIA DE CADA OFERENTE
OFERENTES: A B C D E F G H

TRAYECTORIA DE
CADA OFERENTE:
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MAQUE CON UNA
"X" EL
PARTICIPANTE
CON MAYOR
EXPERIENCIA:

RELACION
PORCENTUAL DE
CADA OFERTA
(VER CUADRO DE

REFERENCIA ***):
***) TRAYECTORIA PORCENTAJE
0 a2 afios 5%
3 abarfios 10%
6 a9 afnos 20% )
mas de 10 afios 30% EL OFERENTE CON MAYOR EXPERIENCIA AUTOMATICAMENTE
ADQUIERE EL 30%
SUMATORIA PORCENTUAL
OFERENTES: A B C D E F G H
SUMATORIA
PORCENTUAL
(SUME LO
SOMBREADO EN
VERDE)

PARTICIPANTE CON CALIFICAN MAYOR CON BASE EN LOS CRITERIOS EVALUADOS:

RESPONSIBLE
DE ESTUDIO:

REVISION Y CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL
DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE
REVISION:

CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS:

Firma:

Fuente: Propia

Los criterios a evaluar para el caso de las ofertas presentadas por los proveedores

en__equipo médico fisioterapéutico, se encuentran: Precios, Experiencia y

Mantenimiento (en el caso de que este aplique, por ejemplo en el caso de equipo

meédico de uso eléctrico)

Por lo que la ponderacién de cada uno de estos criterios sera realizada de la

siguiente forma:
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CRITERIOS PORCENTAJE
Precio 65%
Trayectoria 20%
Mantenimiento (opcional) 15%
Total 100%

Precio

Para evaluar el precio entre los proveedores de equipo médico fisioterapéutico, el
que presente el precio menor, obtendra también el mayor puntaje, correspondiente
al 65%, y las de mas ofertas seran evaluadas con base en ese precio, definida en

el cuadro numero 23.

Trayectoria
La trayectoria de la empresa en cuanto a la experiencia en venta de equipo

fisioterapéutico, es otro criterio a evaluar, de tal forma, que el que posea mayor
experiencia obtendra el mayor puntaje, en este caso un 20%, definido también en

el cuadro 23.

Mantenimiento

El mantenimiento es de gran importancia, pues los equipos médicos que utilizan
energia eléctrica requieren de constante mantenimiento, en el caso del equipo
fisioterapéutico requerido para el consultorio, no todos son de eléctricos, por lo
gue en el caso de que lo sea, se tomaria en cuenta este criterio de seleccion, de lo
contrario ese porcentaje se dividiria en 2 y se le sumaria al oferente con el mejor
precio y la otra mitad a la empresa con mayor trayectoria, para que cumpla con el
100%.

A continuacion se muestra el cuadro numero 23, donde se muestra la plantilla de
ponderacion para los proveedores de equipo médico fisioterapéutico, tomando en

cuenta los criterios de precio, trayectoria y mantenimiento:
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Cuadro N° 23: Ponderacion para evaluar a los proveedores de equipo médico
fisioterapéutico

TABLA DE PONDERACION
PARA EVALUAR A LOS PROVEEDORES DE EQUIPO MEDICO PARA LA
APERTURA DEL CONSULTORIO FISIOTERAPEUTICO

PROYECTO:

FECHA: NUmero de consecutivo: ‘

ANALISIS TECNICO DE LOS PROVEEDORES

Mediante la revision de los documentos presentados para la compra de equipo médico fisioterapéutico
para el consultorio, se analizaron las ofertas de las siguientes empresas:

A. E.

B. F.

C. G.

D. H.

CRITERO DE EVALUACION: PRECIO DE CADA OFERENTE
OFERENTES: A B C D E F G H

PRECIO DE

CADA

OFERENTE

MAQUE CON

UNA "X" EL

PARTICIPANTE
CON LA OFERTA
DE MENOR
PRECIO:

RELACION
PORCENTUAL
DE CADA
OFERTA (VER
ECUACION
MATEMATICA **):

*) EL OFERENTE CON EL PRECIO MENOR AUTOMATICAMENTE ADQUIERE EL 65%
**) (PRECIO MENOR / PRECIO DEL OFERENTE A EVALUAR) * 65= PORCENTAJE DEL OFERENTE
EVALUADO

CRITERIO DE EVALUACION: TRAYECTORIA DE CADA OFERENTE

OFERENTES: A B C D E F G H

TRAYECTORIA
DE CADA
OFERENTE:

MAQUE CON
UNA "X" EL
PARTICIPANTE
CON MAYOR
EXPERIENCIA:

RELACION
PORCENTUAL
DE CADA
OFERTA (VER
CUADRO DE
REFERENCIA

***)

**+) TRAYECTORIA PORCENTAJE
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0 a2 afos
3 ab5arfos
6 a9 afos
mas de 10 afios

3%
5%
10%
20% EL OFERENTE CON MAYOR EXPERIENCIA AUTOMATICAMENTE
ADQUIERE EL 20%

CRITERIO DE EVALUACION: MANTENIMIENTO DEL EQUIPO (OPCIONAL)

OFERENTES:

A B C D E F G H

MAQUE CON
UNA "X" EL
PROVEEDOR
QUE OFRECE
MANTENIMIENTO
PARA EL
EQUIPO

MEDICO:

RELACION
PORCENTUAL
DE CADA
OFERTA (VER
CUADRO DE
REFERENCIA *v):

*v) SE LE SUMA 15% A CADA OFERENTE QUE OFREZCA EN SU OFERTA EL SERVICIO DE
MANTENIMIENTO, AL SER OPCIONAL SI EQUIPO A COMPRAR NO REQUIERE DE ESTE SERVICIO SE
LE SUMAN 7,5% A LA EMPRESA CON MENOR PRECIO Y 7,5% A LA EMPRESA CON MAYOR

TRAYECTORIA.
SUMATORIA PORCENTUAL
OFERENTES: A B C D E F G H
SUMATORIA
PORCENTUAL
(SUME LO

SOMBREADO EN
VERDE)

PARTICIPANTE CON CALIFICAN MAYOR CON BASE EN LOS CRITERIOS EVALUADOS:

RESPONSIBLE
DE ESTUDIO:

REVISION Y CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL
DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE
REVISION:

CRITERIOS POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS:

Firma:

Fuente: Propia
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4.3.5.5. Plantilla de seguimiento y control de las adquisiciones

A continuacion se adjunta plantilla de seguimiento y control sobre las

adquisiciones, tanto para la compra de equipo médico fisioterapéutico, como de la
adjudicacién de la empresa remodeladora:

Cuadro N° 24: Plantilla de seguimiento y control de las adquisiciones

PLANTILLA DE CONTROL Y SEGUMIEMTO DE LAS ADQUISICIONES DEL PROYECTO

PROYECTO:

FECHA DE SOLICITUD: SOLICITUD NUMERO:

INFORMACION GENERAL SOBRE LAS ADQUISICIONES DEL PROYECTO
NOMBRE DEL SOLICITANTE:

FIRMA:

FECHA DE REVISION:

COMPARATIVO

PORCENTUAL ENTRE EL ADQUISICIONES CON BASE EN EL CRONOGRAMA:
AVANCE EN LAS

ADQUISICIONES CON LAS
ADQUISICIONES REALES ADQUISICIONES REALES DEL PROYECTO:
DEL PROYECTO:

SE ENCUENTRA EL PROYECTO EJECUTANDOSE CON BASE EN LAS Sl ()
ADQUISICIONES Y SU CRONOGRAMA:

NO ()
OBSERVACIONES SOBRE
LAS ADQUISICIONES DEL
PROYECTO:

ATRASOS 0 ADELNATOS EN LAS ADQUISICIONES
NOMBRE DEL SOLICITANTE: FIRMA:

DEFINA QUE ADQUISICIONES POSEEN UN
ATRASO O ADELANTO EN EL CRONOGRAMA
DEFINA EL IMPACTO DEL ATRASO O
ADELANTO DE ESAS ADQUISICIONES EN EL
CRONOGRAMA
DESCRIBA LAS ACCIONES Y CAMBIOS
NECESARIOS PARA CORREGIR LOS ATRASOS
O ADELANTOS EN LAS ADQUISICIONES

REVISION Y CRITERIOS SOBRE LOS CAMBIOS SOLICITADO EN LAS ADQUISICIONES
POR PARTE DEL DIRECTOR DE PROYECTOS

NOMBRE DEL DIRECTOR DE
PROYECTOS:

FECHA DE REVISION:

LOS CAMBIOS EN LAS ACEPTADO )
ADQUISICIONES HAN SIDO: RECHAZADOS ( )

Firma:

Fuente: Propia
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5. CONCLUSIONES

Entre las conclusiones de este proyecto podemos mencionar las siguientes:

Actualmente en la ciudad de San Ramon, existen varias clinicas y
consultorios que ofrecen el servicio de terapia fisica, pero las mismas
carecen de equipamiento médico completo en esta area de la salud, por lo
gue este consultorio pretende ofrecer una diferenciacion en cuanto a su
competencia al ofrecer la promocién, prevencién y tratamiento de los
distintos y multiples padecimientos de los pacientes con amplio equipo
especializado.

Al ubicarse este consultorio en un sitio estratégico cerca del Hospital Carlos
Luis Valverde Vega y a pocos metros del centro de esta ciudad, permite
una mayor afluencia de pacientes, que se acercan a este lugar buscando

curar o tratar su deficiencia fisica.

Al encontrarse la cuidad de San Ramoén tan desarrollada en cuento al auge
comercial y médico, permite que poblaciones cercanas, como los son
Palmares, Naranjo, Puntarenas, Esparza, Zarcero, entre otras, visiten
constantemente este lugar en busca de sus distintas necesidades, entre
ellas las médicas, pues les resulta mucho mas cercano que el desplazarse
a la cuidad capitalina, lo que representa una gran oportunidad de mercado

para este consultorio.

Adicionalmente se puede mencionar que los ciudadanos de San Ramon,
asi como los de las ciudades cercanas posee un nivel social de mediano a
alto, en su gran mayoria, lo que representa que los pacientes posee un
nivel adquisitivo importante, que les permite hacer uso de estos servicios y
por ende, se encuentran cada vez mas concientizados en cuento a la
necesidad que representa la salud en sus vidas y sobre las distintas ramas

meédicas que existen, segun su enfermedad o deficiencia fisica, lo que los
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impulsa a buscar los especialistas para su adecuado tratamiento, en este

caso como lo es la fisioterapia.

En la actualidad existe una creciente poblacion con edad avanzada, asi
como de ciudadanos discapacitados, que presentan una serie de
enfermedades y padecimientos fisicos, que los hace acudir constantemente
a tratamientos de su salud, como lo es en el area de la terapia fisica
especificamente, lo que representa para este consultorio otra oportunidad

latente de mercado.

Asi mismo al existir una vida tan acelerada, fomenta otro factor de peso que
contribuye fuertemente a la apertura de este consultorio, pues esta forma
de vida provoca mayor estrés y desarrollo de diferentes lesiones, por lo que

genera un aumento de la poblacion meta de este consultorio.

En cuanto a las conclusiones mas importantes obtenidas en el desarrollo de
este proyecto se pueden indicar que una buena planeacién de todo
proyecto es fundamental para que el mismo cumpla con los objetivos
deseados y que no se aparte de la realidad esperada por el interesado o

inversionista.

Ademas con los resultados adquiridos en la definicion del alcance se pudo
determinar que resulta fundamental su buena definicion y estructura, como
punto de partida para iniciar con este y cualquier otro proyecto, pues define

sus limites, restricciones y plan de trabajo.

En este caso, el alcance va enfocado a la apertura de un consultorio
fisioterapéutico en la ciudad de San Ramédn, pero Unicamente en la
remodelacion interna y compra del equipo médico fisioterapéutico, por ende
se estructuré de forma tal que las actividades cumplan con estos dos
objetivos basicos, lo que se aparte de ellos no forma parte de este proyecto,

por esto su gran importancia.
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Como limite mas relevante a indicar es que lo relacionado con el
funcionamiento del consultorio y el personal a laborar en este, como lo es la

secretaria, el fisioterapeuta, entre otros no forma parte de este proyecto.

En cuanto a las conclusiones mas sobresalientes en la gestion del tiempo
se puede indicar que una buena definicion de las actividades y de la
duracion de cada una de estas son también pilares basicos para medir el
proyecto en el tiempo y contribuye en cuanto al control de sus avances y
retrasos, pues todo proyecto se focaliza en tiempos de entrega y
cumplimiento de entregables tal y como lo espera el interesado, de lo

contrario puede acarrear multas o sanciones, asi como crear mala imagen.

Por ende para este proyecto, el contar con una adecuada planeacion de las
actividades permiti6 medir y programar las mismas de forma de que
algunas se pudieran llevar de forma paralela con otras, optimizando tiempo
de entrega y maximizando las labores del personal, acortando la fecha final

de entrega del proyecto.

Ademas el contar con una planeacion del tiempo permite programar los
requerimientos de personal, en el momento oportuno de adquirir el equipo
médico fisioterapéutico y de contratar a la empresa remodeladora, asi como

permite controlar el macro del proyecto.

Entre las conclusiones mas relevante de la gestion del costo de este
proyecto se puede indicar que al igual que las demas resulta fundamental
una buena planeacion de este, pues gracias a este se programan las
erogaciones de efectivo en el tiempo y se puede definir la cantidad de
dinero que se requiere para iniciar, asi como para concluir con este

proyecto.

Para este proyecto con la definicion de la gestion del costo se pudo
determinar que se requiere para su desarrollo un monto de 1 58825.920,00
gue incluye el salario del personal involucrado, la adquisicion del equipo

meédico fisioterapéutico y la contratacion de la empresa remodeladora, junto



114

con su material, resultados vitales para la implementacion del mismo y toma

de decisiones.

Adicionalmente la gestion del costo contribuye a medir que cantidad de
efectivo se requiere para cada mes y de esta forma determinar si se
necesita de algun préstamo bancario o en su efectivo si el inversionista
cuenta con el capital suficiente para cubrir con él, en este caso el

interesado del proyecto contaba con flujo de efectivo para hacerle frente.

La gestion del recurso humano contribuyo en este proyecto de forma
también fundamental, pues permite medir y definir la cantidad de personal
requerido para este, de forma que se puedan distribuir en el proyecto de
forma eficiente y oportuna, pues representa el insumo basico para toda

obra y empresa, sin este no se pueden desarrollar.

Ademas, una adecuada gestion del recurso humano permite identificar
claramente las lineas de mando, poder y autoridad requeridas en el
proyecto, criterios de gran peso, pues el personal es uno de los pilares mas
importantes y al igual uno de los mas dificiles de controlar, por ello el
determinar correctamente las responsabilidades de cada uno, asi como sus
funciones y actividades, representa un factor indispensable para el buen

caminar y desarrollo de este.

Adicionalmente en todo proyecto se dan rotaciones de personal, cambios
de los mismos, conflictos, entre ellos, para lo de se desarrollaron
estrategias de seguimiento y control para poder canalizar y administrar
adecuadamente estas situaciones, esto conforme se vayan presentando en

la obra.

Con relaciéon a la gestidén de las adquisiciones se concluyo que su eficiente
desarrollo también representa una herramienta excepcional para todo
proyecto, pues en este caso especifico permite medir y planificar a los

mejores proveedores disponibles de equipo médico, asi como de la



115

empresa remodeladora que se encargaria de la remodelacion interna del

local.

e Ademés contribuye en el desarrollo de todo un plan para poder realizar la
seleccion y luego eleccién del mejor oferente y participante en el mismo,
con base en criterios de experiencia, precio, mantenimiento, entre otros,
con el objetivo de poder escoger el que mayor se ajuste a las necesidades

de la obra.
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6. RECOMENDACIONES

Como complemento fundamental para este proyecto, se presentan las siguientes

recomendaciones de gran utilidad para éxito de este consultorio fisioterapéutico:

e Realizar contantemente campafias publicitarias, por medio del uso del
radio, perifoneo, panfletos, volantes, entre otros, donde se promocione el
consultorio fisioterapéutico, los servicios que se ofrecen, los tratamientos, el
equipamiento médico, entre otros, para que la poblacion conozca sobre el

mismo y promueva la afluencia de pacientes al este.

e Realizar alianzas estratégicas con colegios, escuelas, bancos, compainias,
magquilas, entre otros, donde se pueda asistir a promocionar el consultorio y
los diferentes tratamientos, asi mismo promover un costo accesible por ser

grupos grandes y por tratarse de empresas.

e Promover también el servicio a domicilio, pues muchos pacientes se les
dificulta asistir al consultorio, o que permite ofrecer un valor agregado y

novedoso de mucha accesibilidad para los pacientes.

e Ofrecer paguetes en cuanto a tratamientos, que permitan a las pacientes

contar con varias alternativas con un costo accesible.

e Ofrecer precios comodos de introducciéon que le permita a los pacientes
conocer los servicios del consultorio y comparar, lo que promovera la

afluencia y atraccion de pacientes.

e Como una de las estrategias mas sobresalientes y de gran peso que se
proponen para implementar como resultado de este proyecto es el
mantener una constante comunicaciones entre todas las areas y niveles de
este, con reuniones, correos electrénicos, teleconferencias, que ayudan a
la retroalimentacion y a las mejoras constantes en todo el desarrollo de

este.



117

Adicionalmente y como parte importante para la puesta en marcha del
consultorio se recomienda el mantener actualizado al personal en cuento al
uso y mantenimiento del equipo, pues al vivir en mundo tan acelerado las
técnicas cambian y los equipos se van mejorando, por lo que las
capacitaciones y actualizaciones son fundamentales para todos los

miembros involucrados en el consultorio.

En cuanto al método utilizado para la seleccion de los proveedores y
empresa remodeladora del local comercial es una estrategia muy
provechosa para obtener al mejor eferente en cada uno de los casos, pero
es también muy importante tomar en cuenta otros factores vitales para una
buena eleccion como lo son el prestigio de la empresa, la imagen, la

accesibilidad del mismo, las garantias que ofrecen, entre otras.

Como recomendaciéon se propone el mantener un constante seguimiento y
control de cada una de las areas del proyecto, por lo que se puede
proponer a un miembro de cada una de ellas para que facilite esta labor,
para lo cual se puede ir rotando con otros por lapsos de tiempo, para ir

mejorado dia con dia con este y optimizar recursos.

Por medio de las mejores practicas adquiridas en el proyecto se propone
hacerlas del conocimiento de todo el personal, pues permiten el
enriquecimiento y crecimiento de todos los miembros del proyecto, asi

como crea experiencia y fortaleza.
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8. ANEXOS
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Anexo 1: Acta del Proyecto

ACTA DEL PROYECTO

Fecha Nombre de Proyecto

12/09/2009 Plan de gestion de proyectos
para la apertura de un consultorio
fisioterapeutico en San Ramoén de
Alajuela.

Areas de conocimiento / procesos: | Area de aplicacion (Sector / Actividad):

AREAS DEL CONOCIMIENTO: SECTOR: Salud.
Gestion de la Integracion, Gestion del | AREA: Terapia Fisica.
Alcance, Gestidn del Tiempo,
Gestion del Costo, Gestion del RH,
Gestion de las Adquisiciones

GRUPO DE PROCESOS:
Planificacion, Ejecucion, Seguimiento,
Control y Cierre.

Fecha de inicio del proyecto Fecha tentativa de finalizacién del
proyecto
01/07/2010 Junio 2011

Objetivos del proyecto
(general y especificos)

OBJETIVO GENERAL DEL PROYECTO:
# Desarrollar un plan de gestion proyectos para la apertura de un consultorio
fisioterapeutico en San Ramén de Alajuela.

OBJETIVOS ESPECIFICOS DEL PROYECTO:

# Realizar un andlisis del mercado y del entorno sobre clinicas fisioterapéuticas
para identificar todas las actividades necesarias en cuanto a la apertura de este
consultorio de rehabilitacion.

# Desarrollar los procesos de planificacion correspondientes a las areas del
conocimiento: alcance, tiempo, costo, recursos humanos y adquisiciones para la
apertura de un consultorio fisioterapéutico en San Ramén de Alajuela.

# Proponer plantillas o herramientas de seguimiento y control para las areas del
conocimiento: alcance, tiempo, costo, recursos humanos y adquisiciones de tal
forma que contribuya al cumplimiento de los objetivos planteados para la
apertura de un consultorio fisioterapéutico.
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Justificacion o proposito del proyecto
(Aporte y resultados esperados)

En la actualidad dia con dia son mas las personas que sin importar la edad
requieren de mayor atencion meédica en la rama fisioterapéutico
especificamente, sea para consulta preventiva o tratamiento de algun tipo de
deficiencia fisica que le impide movilizarse o realizar normalmente sus
actividades cotidianas, por lo que acuden a especialistas en este campo para
trabajar, mejorar o curar su padecimiento.

Asi mismo, a pesar de que en el Hospital Carlos Luis Valverde Vega ofrece
atencién en este tipo de servicios médicos, muchas veces el tiempo que se
deberia atender a estos pacientes se extiende considerablemente, lo que
perjudica su pronta recuperacion, siendo necesario en la gran mayoria de los
casos su atencion inmediata.

Es por ello, que surge la necesidad en el canton de San Ramén de Alajuela, de
la creacion y apertura de un consultorio fisioterapéutico para pacientes de
distintas edades que requieran de la prevencién, promocion y rehabilitacion de
su salud, por la falta existente de clinicas o consultorios en la zona, que presten
este tipo de servicios con equipamiento completo.

Es de esta forma como surge la iniciativa de realizar este plan de gestion de
proyectos, debido a que su objetivo fundamental se centra en brindar atencion
en este campo de la medicina, buscando atender una necesidad insatisfecha
en la zona.

Otro aspecto importante de mencionar, para la apertura de este consultorio de
rehabilitacion es la amplia migracion de personas y grupos sociales que viven
en las cercanias y se desplazan constantemente a San Ramon, siendo este un
lugar estratégico por su ubicacion geogréfica atraiendo un sin nuimero de
visitantes de diferentes sitios, como por ejemplo de Grecia, Sarchi, Naranjo,
Palmares, Zarcero, Esparza, Puntarenas, entre otros.

Descripcién del producto o servicio que generara el proyecto —
Entregables finales del proyecto

Plan de proyectos enfocado en la apertura de un consultorio de rehabilitacion

para la atencion de pacientes que requieren de una consulta, valoracién y/o

tratamiento de una deficiencia fisica o consulta preventiva en este campo de la

salud, en San Ramon de Alajuela.

Entre los entregables finales del proyecto se encuentran:

# Documento escrito sobre situacién actual del mercado en relacion a las
clinicas fisioterapéuticas

# Gestion gestion del alcance, gestion del tiempo, gestion del costo, gestion
del recurso humano y gestion de las adquisiciones para la apertura de un
consultorio fisioterapeutico.

# Plantillas de seguimiento y control para las areas del conocimiento,
alcance, tiempo, costo recurso humano y adquisiciones.
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Supuestos

Entre las principales supuestos de este proyecto se encuentran:

# El inversionista posee el capital disponible y liquido para iniciar de inmediato

con el proyecto.

Se laborara para este proyecto de lunes a viernes de 8:00 am a 4:00 pm

Se tiene previsto que el lugar donde se va a instalar el consultorio se

disponible.

El local comercial donde se instalara el consultorio se encontrara cerca del

Hopital Carlos Luis Valverde Vega y se encontrara en una zona con las

condiciones y dimenciones 6ptimas para el mismo.

# Existen un numeroso grupo de proveedores en equipamiento
fisioterapeutico en nuestro pais, por lo que no se requirira de alguna
compras en el extranjero.

Restricciones

Entrelas principales restricciones o limitaciones se encuentran:

# Este proyecto debe de estar finalizado en un tiempo no mayor a 12 meses,
por lo que no se puede exceder en este.

# No se encuentra aprobado trabajar tiempo extraodinario.

# Al ser éste una propuesta de plan de gestién de proyecto no se pretende su
implementacion, quedando a consideracion del inversionista su realizacion.

Informacién historica relevante

No se encontro informacion al respecto

Identificacién de grupos de interés (Stakeholders)

Cliente(s) directo(s):

# Pacientes
# Clinicas y consultorios (médicos)
# Proveedores
# Inversionista
Cliente(s) indirecto(s):
# Comunidad
# Hospital Carlos Luis Valverde Vega
# Ministerio Salud
Hecho por: Firma:
Laura Rodriguez Obando

L S

Aprobado por: Firma:
Manuel Alvarez

Fuente: Propia
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Anexo 3: Cronograma
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| Nombre g2 tarea Durackn Comienzo =i Prececesoras
1 |Proyecto Final de Graduacion 117 dias | saD 120909 mis 100210

2 | seminario de Graduacion 32aias | sab 120509 vie 11009 |
3 ‘Entragabizs 32aias = sab 120909 vie 181005 |

1 Cnarner Sdss| 530120909 | i 130209 |
5 1 Caphuio; meroduccion 7aes | we 130309 | w2 250308 |4
3 1 Caphulo: Marco Tedrico 70ls|  we250209 | w2 0211009 |5
7 1 Caphulo: Marco Meodoidgico 7aOiBs| we021009 | Ve 021009 6
3 Anexos: Tdiss | vie 02100 | vie OIS |

B ~ Sbibgraa T7dls| we021009 | “w2 031009 |6
10 £0T 708! w=021009 | T V2031009 |6
11 Cronograma '7'o'Bs'f vie 021009 | W 091002 |6
12 ADrooackn SG 10Bs| sa0101009 | mie 141009 | 11
13 - Designaciin Preliminar Tuwores 1@ 2151009 | vie 161009 |12
12 “Tutoria T E3alas | sab 17/10MS | mar 120110 |
15 ~ Entragabiss S3amas | 52D 171008 mar 120110

16 Tutor 3dias | sab 171009 mar 2011009

17 Asignacion ToB| s 171009 | dom 181009 |13
13 " Agronackn 108 mn191009 | mar 2010009 | 17
12 1V Capitulo: Dasarrofio SOGias | mar 201009 | mar 120110 |
20 Envid G2 Entregadies o2l SG 1dR| mar201009 | “mie 211009 |13
21 - Guiz de tranz)o y cesarrolio o2 %2ma con Tulr Stols | mie21/1009 | mar 0501110 |20
2 Apronacion Final gel PFG Sdls| mar0s0110 | mar 120110 | 21
23 Lectorss 13aiss | mar 1201010 vis 20110 |
24 “Entregabies “13aias | mar 120110 “vie 230110 |
25 ~ soucitud de Asignacion Saias | mar 129110 Vi 150110 |
% Asignackn 103  mar120110 | “mi 130110 |22
2 Comunicado 02 2signacion 1d@|  me 130110 | TJR 140110 (2%
2 Ewib 02 PFGaleciores 106, p2120110 | Tvie 150110 |27
2 ~ Trabajo de Lactorss 10aies | vie 1501110 via Z30110 |
0 Lector 1 10aas vie 150110 | Vi 2301110 |
31 T RevisknPFG 9adis vie 150110 | T )2280110 |28
32 Erwi Ce ivorme 62 Lectura 1d8|  pe230110 | T vie 290110 | 31
3 Lector2 10aias = vie 150110 | vie 230110 |
3t T Reviskn PFG “odls|  we 150110 | T )=2230110 |28
S Erwi 02 nforme o2 Lectura 1d6 | $22301110 | TV 220110 |3
% Tutora Sdiss  VIeZa0110 | unGSN210 |
37 " Revision ivormes o2 Leciores 508! we200110 | V2050210 3235
33 ~ Enwi Ge Comtestacion Infonme G2 lectores 1ol we0s0210 | NN 030210 |37
£ Defensa 2aias | lun 6302110 | me 100210 |
40 Solickud 02 Bcna 108,  wn080210 | mar 090210 | 33
4 ADronackon 2cha 106, mar0ag2i0 | mié 100210 | 40

Fuente: Propia




Anexo 4. Diagrama de red del proyecto
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L 11 12,
1| 150 2 | 15d
\ 4
7 2.1.1. 2.2.1. N 2.2.2. N 2.2.3 N 2.3.1. 2.3.2. 24.1. 2.4.2. 24.3. |
BE 4 | 10d 5 | 2d 6 | 10d 7 | 15d 8 | 15 o | 7d 10 | 1d 11 | 2d
J o244 | 245 |, 246 || 3L 3.2. 3.3 3.4. 35 |
12 | 3d 13 | 50 14 | 10d 15 | 15d 16 | 3d 17 | sd 18 | 10d 19 | 4d
R 3.6. 3.7. 3.8. 3.9. 3.10.
20 | 1d 21 | 1d 22 | 60d 23 | 4d 24 | 1d ‘
D =Ruta Critica
311 3.12
25 | 1d 2 | 1d
\ 4
4.1, N 4.2. 4.3. 4.4, 4.5, 4.6.
27 | 150 28 | ad 20 | 10d | | 30 | 5d 31 | 10 32 | 20d —‘
vy
| 6.1 47, 5.1, 5.2, 5.3, 54. |
Fuente: Propia FIN
38 | 10d T 33 | 15d 34 | 2 3 | 2d 36 | 1d 37 | 1d
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Anexo 5: Estimacion de la duracion de las actividades por el método PERT

Actividades

Tiempo
Estimado

(te)

Tiempo
Optimo
(o)

Tiempo
mas
probable
(tm)

Tiempo
pesimista

(tp)

8:

0.

1.1.Diagnéstico situacional
del mercado en entorno a los
hospitales, clinica y
consultorios fisioterapéuticos
en Costa Rica

15

12

15

17

0,8333

0,6944

1.2. Diagnostico situacional
del mercado en entorno a los
hospitales, clinica y
consultorios fisioterapéuticos
en San Ramén

15

12

15

17

0,8333

0,6944

2.1.1.Determinacion del area
del local por m?, sus
accesos, entre otros

0,5000

0,2500

2.2.1 Tipo de equipo
fisioterapéutico necesario
para la apertura del
consultorio

10

10

12

0,6667

0,4444

2.2.2. Cantidad de equipo
fisioterapéutico requerido

0,3333

0,1111

2.2.3. Requerimientos
minimos de instalacion

10

10

12

0,6667

0,4444

2.3.1. Criterios del
electromédico con base en
los requerimientos minimos
de instalacion del equipo
fisioterapéutico

15

12

15

17

0,8333

0,6944

2.3.2. Criterios del
electromédico con base en
las especificaciones técnicas
y minimas del equipo
fisioterapéutico

15

12

15

17

0,8333

0,6944

2.4.1. Definicién de criterios
béasicos y generales para el
disefio y remodelacion
interna del consultorio con
base en su estructura y
tamario, cantidad y tipo de
equipo fisioterapéutico, asi
COMo sus requerimientos y
especificaciones minimas

0,5000

0,2500

10

2.4.2. Definicién del flujo de
trabajo del consultorio

0,0000

0,0000

11

2.4.3. Ubicacion de los
recintos

0,3333

0,1111

12

2.4.4. Ubicacion preliminar
del equipo médico

0,3333

0,1111

13

2.4.5. Disefio preliminar

0,3333

0,1111

14

2.4.6. Disefio del sitio

10

10

12

0,6667

0,4444

15

3.1. Documento que contiene
las necesidades de la
contratacion

15

12

15

17

0,8333

0,6944
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3.2. Invitacion a los

16 . 3 3 3 5 0,3333 0,1111
participantes
17 | 3.3. Visitas del sitio 5 5 5 7 0,3333 0,1111
18 | 3:4. Recepcién de ofertas y 10 8 10 12 0,6667 0,4444
analisis de los mismos.
19 3.5. Seleccién de la empresa 4 3 4 5 0,3333 0,1111
remodeladora
20 3.6. Adjudicacion y firma de 1 1 1 1 0,0000 0,0000
contrato
2 3.7. Reunlqn para dar inicio a 1 1 1 1 0,0000 0,0000
la obra y afinar detalles
22 | 3.8. Remodelacion del Sitio 60 58 60 64 1,0000 1,0000
23 3.9. Visitas de seguimiento y 4 4 4 5 0,1667 0,0278
control
2 3.1Q.__Acepta0|on técnica 1 1 1 1 0,0000 0,0000
definitiva
25 3.11. Recibido conforme y 1 1 1 ) 0,1667 0,0278
entrega de la obra
26 | 3.12. Cierre de contrato 1 1 1 1 0,0000 0,0000
4.1. Definicién del equipo
26 | médico necesario y 15 12 15 17 0,8333 0,6944
requerimientos minimos
27 | 4.2 Invitacion alos 3 2 3 4 0,3333 0,1111
proveedores
og | 4-3. Recepcion de ofertas y 10 8 10 12 0,6667 0,4444
analisis de los mismos.
29 4.4. Seleccion de los 5 4 5 6 0,3333 0,1111
proveedores
30 | 4.5. Gestion de compra 10 9 10 12 0,5000 0,2500
31 | 4.6. Compra equipo 20 15 20 25 1,6667 2,7778
32 | 4.7. Instalacion del equipo 15 12 15 17 0,8333 0,6944
33 51 Rgunlon de revision y 5 2 2 4 0,3333 0,1111
visita final del proyecto
5.2. Informe final y
34 | aceptacion definitiva de cierre 2 1 2 3 0,3333 0,1111
del proyecto
35 5.3. Recibido conforme y 1 1 1 5 0,1667 0,0278
entrega del proyecto
16 5.4. Cierre del contrato y del 1 1 1 3 0,3333 01111
proyecto
37 | 6.1. Imprevistos y otros 10 5 10 15 1,6667 2,7778
Te= 247 dias
2
20,"= 11,17
0:= 3,34
Z2=99% 2,33
TIEMPO NECESARIO QUE SE REQUIERE PARA TERMINAR EL PROYECTO EN EL PLAZO 255 dias

ESTABLECIDO, CON UNA PROBABILIDAD DE 99% (dias)

Fuente: Propia
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Para este proyecto se utilizd la metodologia de control de proyectos PERT,
(Wikipedia, 2010), representado en el cuadro anteriormente, el cual por medio del
criterio experto de la fisioterapeuta: Licda. Adriana Rodriguez, se estimaron las
duraciones de las actividades de este proyecto en tres tiempos: el 6ptimo (t,), el
mas probable (t,) y el pesimista (t,), con la finalidad de obtener el valor o tiempo
esperado (te), que mas se acercara a la realidad y por ende el utilizado para este

proyecto.

Las actividades marcadas en rojo conforman la ruta critica de este proyecto. Por lo

que de las distintas rutas encontradas se obtuvieron las siguientes:

T Duracion en
dias
Te A 247
Te B 204
Te C 219
Te D 176

De lo que se obtiene que la “Tg A” con 247 dias, representa la ruta mas larga para
llegar al final del proyecto. Asi mismo con una probabilidad del 99% se requieren

de 255 dias para concluir satisfactoriamente con este proyecto.

Formulas utilizadas

Te= Lottty 0= (tp-to)? 8= raiz cuadrada 16,
6 6
Z=Ts-Tg
0:




Anexo 6: Cuadro de probabilidades estadisticas: distribucion normal
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normal 0 0,01 0,02 0,03 0,04 0,05 0,06 0,07 0,08 0,09
0 0,5 ]0,50399|0,50798/0,51197|0,51595|0,51994 |0,52392| 0,5279 |0,53188|0,53586
0,1 ]0,53983]| 0,5438 |0,54776|0,55172]0,55567 |0,55962|0,56356 |0,56749|0,57142|0,57535
0,2 [0,57926)0,58317|0,58706|0,59095 |0,59483|0,59871|0,60257 |0,60642|0,61026|0,61409
0,3 ]0,61791|0,62172|0,62552]| 0,6293 |0,63307|0,63683|0,64058 |0,64431|0,64803|0,65173
0,4 [0,65542| 0,6591 |0,66276| 0,6664 |0,67003|0,67364|0,67724|0,68082|0,68439|0,68793
0,5 ]0,69146|0,69497|0,69847]0,70194| 0,7054 |0,70884]0,71226|0,71566 |0,71904| 0,7224
0,6 ]0,72575|0,72907|0,73237)0,73565|0,73891|0,74215|0,74537|0,74857|0,75175]| 0,7549
0,7 [0,75804|0,76115|0,76424| 0,7673 |0,77035|0,77337|0,77637|0,77935| 0,7823 |0,78524
0,8 10,78814|0,791030,79389|0,79673|0,79955 |0,80234|0,80511|0,80785|0,81057|0,81327
0,9 (0,81594|0,81859|0,821210,82381|0,82639|0,82894|0,83147|0,83398|0,83646|0,83891
1 0,8413410,84375]0,84614|0,84849|0,85083 |0,85314 |0,85543|0,85769 |0,85993 |0,86214
1,1 10,86433] 0,8665 |0,86864|0,87076|0,87286|0,87493|0,87698| 0,879 | 0,881 |0,88298
1,2 10,88493|0,88686|0,88877|0,89065|0,89251|0,89435|0,89617|0,89796|0,89973|0,90147
1,3 0,9032 | 0,9049 |0,90658 |0,90824|0,90988 0,91149|0,91308|0,91466 [0,91621|0,91774
1,4 10,91924|0,92073| 0,9222 |0,92364|0,92507 |0,92647|0,92785|0,92922|0,93056 |0,93189
15 [0,93319|0,93448|0,93574|0,93699|0,9382210,93943|0,94062|0,94179 |0,94295 |0,94408
1,6 0,9452 | 0,9463 |0,94738]0,94845| 0,9495 |0,95053|0,95154|0,95254 |0,95352|0,95449
1,7 [0,95543|0,95637|0,95728|0,95818|0,95907|0,95994 | 0,9608 |0,96164 |0,96246|0,96327
1,8 [0,96407)0,96485|0,96562|0,96638|0,96712|0,96784 |0,96856 |0,96926 |0,96995 |0,97062
1,9 10,97128|0,97193|0,97257| 0,9732 |0,97381|0,97441| 0,975 |0,97558|0,97615]| 0,9767
2 0,97725|0,97778]0,97831|0,97882|0,97932 0,97982 | 0,9803 |0,98077|0,981240,98169
2,1 10,98214|0,98257| 0,983 |0,98341|0,98382|0,9842210,98461| 0,985 |0,98537|0,98574
2,2 0,9861 |0,98645|0,98679|0,98713|0,98745|0,98778|0,98809| 0,9884 | 0,9887 |0,98899
2,3 10,98928|0,98956 0,98983 | 0,9901 |0,99036|0,99061 |0,99086|0,99111|0,99134|0,99158
2,4 0,9918 |0,99202|0,99224 0,99245 |0,99266 |0,99286 |0,99305 |0,99324 |0,99343|0,99361
2,5 10,99379(0,99396|0,99413| 0,9943 |0,99446|0,99461 |0,994770,99492|0,99506 | 0,9952
2,6  10,99534|0,99547| 0,9956 |0,99573]0,99585|0,99598 |0,99609 |0,99621|0,99632|0,99643
2,7 10,996530,99664 |0,99674|0,99683 |0,99693|0,99702]0,99711| 0,9972 |0,99728 |0,99736
2,8 10,99744|0,99752]| 0,9976 |0,99767]0,99774|0,99781|0,99788|0,99795|0,99801 |0,99807
2,9 10,99813|0,99819|0,99825|0,99831|0,99836|0,99841 |0,99846 |0,99851 |0,99856 |0,99861
3 0,99865|0,99869 |0,99874 |0,99878|0,99882 |0,99886 |0,99889 |0,99893 |0,99896| 0,999
3,1 [0,99903)|0,99906]| 0,9991 0,999130,99916|0,99918|0,99921 |0,99924 |0,99926 |0,99929
3,2 ]0,99931|0,99934[0,99936|0,99938 | 0,9994 |0,99942|0,99944 0,99946 |0,99948| 0,9995
3,3 [0,99952)0,99953|0,99955|0,99957|0,99958 | 0,9996 |0,99961 |0,99962|0,99964 |0,99965
3,4 10,99966|0,99968|0,99969| 0,9997 [0,999710,99972|0,99973|0,999740,99975|0,99976
3,5 [0,99977)0,99978|0,99978]0,99979 | 0,9998 |0,99981|0,99981 |0,99982|0,99983|0,99983
3,6 [0,99984)0,99985|0,99985 |0,99986 |0,99986 |0,99987|0,99987 |0,99988 |0,99988 |0,99989
3,7 10,99989]| 0,9999 | 0,9999 | 0,9999 [0,99991 |0,99991 |0,99992 |0,999920,99992 |0,99992
3,8 [0,99993)0,99993|0,99993|0,99994 |0,99994 |0,99994 |0,99994 |0,99995 |0,99995 | 0,99995
3,9 10,999950,99995 |0,999960,99996 |0,99996 |0,99996 |0,99996 |0,99996 |0,99997 |0,99997
4 0,9999710,9999710,99997 |0,99997 |0,99997]0,99997 0,99998 |0,99998 |0,99998 | 0,99998




132

normal 0 0,01 0,02 0,03 0,04 0,05 0,06 0,07 0,08 0,09
-4 0,00003 | 0,00003 | 0,00003 | 0,00003 | 0,00003 | 0,00003 | 0,00002 | 0,00002 | 0,00002 | 0,00002
-3,9 10,00005 | 0,00005 | 0,00004 | 0,00004 | 0,00004 | 0,00004 | 0,00004 | 0,00004 | 0,00003 | 0,00003
-3,8 10,00007 | 0,00007 | 0,00007 | 0,00006 | 0,00006 | 0,00006 | 0,00006 | 0,00005 | 0,00005 | 0,00005
-3,7 10,00011| 0,0001 | 0,0001 | 0,0001 |0,00009 |0,00009 |0,00008 |0,000080,00008 | 0,00008
-3,6 10,00016 | 0,00015 | 0,00015 | 0,00014 | 0,00014 | 0,00013 | 0,00013|0,00012 | 0,00012 | 0,00011
-3,5 10,00023|0,00022 |0,00022 | 0,00021 | 0,0002 |0,00019 |0,00019 |0,000180,000170,00017
-3,4 10,00034 | 0,00032 | 0,00031 | 0,0003 | 0,00029 | 0,00028 | 0,00027 | 0,00026 | 0,00025 | 0,00024
-3,3 10,00048 | 0,00047 | 0,00045 | 0,00043 | 0,00042 | 0,0004 |0,00039 |0,00038|0,00036 | 0,00035
-3,2 10,00069 | 0,00066 | 0,00064 | 0,00062 | 0,0006 |0,00058 | 0,00056 | 0,00054 | 0,00052 | 0,0005
-3,1 ]0,00097|0,00094 | 0,0009 |0,00087|0,00084 |0,00082|0,00079 |0,00076|0,00074 |0,00071
-3 0,00135|0,00131|0,00126 | 0,00122 | 0,00118 | 0,00114 | 0,00111 | 0,00107 | 0,00104 | 0,001
-2,9 10,001870,00181 | 0,00175|0,00169 | 0,00164 | 0,00159 | 0,00154 | 0,00149 | 0,00144 | 0,00139
-2,8 10,00256 | 0,00248 | 0,0024 |0,00233 |0,00226 | 0,00219 | 0,00212 | 0,00205 | 0,00199 | 0,00193
-2,7 10,00347|0,00336 | 0,00326 | 0,00317 | 0,00307 | 0,00298 | 0,00289 | 0,0028 | 0,00272 | 0,00264
-2,6 10,00466 | 0,00453 | 0,0044 |0,00427|0,00415|0,00402 | 0,00391 | 0,00379 | 0,00368 | 0,00357
-2,5 10,00621 | 0,00604 | 0,00587 | 0,0057 |0,00554 |0,00539 |0,00523 | 0,00508 | 0,00494 | 0,0048
-2,4 | 0,0082 |0,00798|0,00776|0,00755|0,00734|0,00714 | 0,00695 | 0,00676 | 0,00657 | 0,00639
-2,3 10,01072]0,01044 |0,01017 | 0,0099 |0,00964 | 0,00939 | 0,00914 | 0,00889 | 0,00866 | 0,00842
-2,2 0,0139 |0,01355|0,01321|0,01287|0,01255|0,012220,01191 | 0,0116 | 0,0113 | 0,01101
-2,1 10,01786|0,01743| 0,017 |0,01659|0,01618|0,01578|0,01539| 0,015 |0,01463|0,01426
-2 0,022750,02222 | 0,02169 | 0,02118 | 0,02068 | 0,02018 | 0,0197 |0,01923|0,01876 | 0,01831
-1,9 10,02872|0,02807 | 0,02743 | 0,0268 | 0,02619 |0,02559 | 0,025 |0,024420,02385| 0,0233
-1,8 ]10,03593|0,03515|0,03438 | 0,03362 | 0,03288 | 0,03216 | 0,03144 | 0,03074 | 0,03005 | 0,02938
-1,7 10,044570,04363|0,042720,04182 | 0,04093 | 0,04006 | 0,0392 | 0,03836 | 0,03754 | 0,03673
-1,6 0,0548 | 0,0537 |0,05262 | 0,05155| 0,0505 |0,04947|0,04846 |0,04746|0,04648 | 0,04551
-1,5 ]0,06681 | 0,06552 | 0,06426 | 0,06301 | 0,06178 | 0,06057 | 0,05938 | 0,05821 | 0,05705 | 0,05592
-1,4 10,08076|0,07927| 0,0778 |0,07636|0,07493|0,07353|0,07215|0,07078 | 0,06944 | 0,06811
-1,3 0,0968 | 0,0951 |0,09342|0,09176|0,09012 | 0,08851 | 0,08692 | 0,08534 | 0,08379 | 0,08226
-1,2 10,115070,11314/0,111230,10935 | 0,10749 | 0,10565 | 0,10383 | 0,10204 | 0,10027 | 0,09853
-1,1 ]0,13567| 0,1335 |0,13136|0,12924 |0,12714 | 0,12507 | 0,12302| 0,121 | 0,119 |0,11702
-1 0,15866 | 0,15625 | 0,15386 | 0,15151 | 0,14917 | 0,14686 | 0,14457 | 0,14231 | 0,14007 | 0,13786
-0,9 10,18406|0,18141/0,17879|0,17619|0,17361|0,17106 | 0,16853 | 0,16602 | 0,16354 | 0,16109
-0,8 10,21186|0,20897 | 0,20611 | 0,20327 | 0,20045 | 0,19766 | 0,19489 | 0,19215 | 0,18943 | 0,18673
-0,7 10,24196 | 0,23885 | 0,23576 | 0,2327 |0,22965 | 0,22663 | 0,22363 | 0,22065 | 0,2177 |0,21476
-0,6 ]0,27425|0,27093 |0,26763 | 0,26435 | 0,26109 | 0,25785 | 0,25463 | 0,25143 | 0,24825 | 0,2451
-0,5 ]0,30854 |0,30503 | 0,30153|0,29806 | 0,2946 |0,29116 |0,28774|0,28434|0,28096 | 0,2776
-0,4 10,34458 | 0,3409 |0,33724 | 0,3336 |0,32997|0,32636 |0,32276 |0,31918 | 0,31561 | 0,31207
-0,3 10,38209|0,37828 | 0,37448 | 0,3707 |0,36693|0,36317 | 0,35942 | 0,35569 | 0,35197 | 0,34827
-0,2 10,420740,41683|0,41294 | 0,40905 | 0,40517|0,40129 | 0,39743 | 0,39358 | 0,38974 | 0,38591
-0,1 ]10,46017 | 0,4562 |0,45224 |0,44828 | 0,44433|0,44038 | 0,43644 | 0,43251 | 0,42858 | 0,42465
0 0,5 0,49601 | 0,49202 | 0,48803 | 0,48405 | 0,48006 | 0,47608 | 0,4721 |0,46812]0,46414

Fuente: Wikilibros
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Anexo 7: Decreto 35665-MTSS publicado en la Gaceta numero 2 del 15 de
enero del 2010

Decreto N° 35665-MTSS Publicado en La Gaceta N° 02 del 05 de enero del 2010.
EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA
Y EL MINISTRO DE TRABAJO Y SEGURIDAD SOCIAL

En ejercicio de las potestades conferidas en el articulo 140, incisos 3) y 18) de la Constitucién Politica y la Ley N° 832 del 4 de noviembre de
1949 y sus reformas.
(onsiderando:
1. Que el Consejo Nacional de Salarios, en el ejercicio de las potestades conieridas en la Ley N° 832 del 4 de noviembre de 1949 y el Reglamento
a dicha ley que fue publicado mediante el Decreto N° 25619 y su reformas, en Acta N° 5093 de 29 de octubre de 2009, aprobo la respectiva
determinacion de Salarios Minimos que han de regir a partir del 1° enero del aiio 2010. Por tanto,
DECRETAN.
Fijacion de salarios minimos que regirdn a partir del 1° de enero de 2010
Articulo 1° Fijanse los salarios minimos que regiran en todo el pais a partir del 1° de enero del 2010:
a.- AGRICULTURA (Por jornada ordinaria)
AGRICULTURA, (Subsectores: Agricola, Ganadero, Silvicola, Pesquero), EXPLOTACION DE MINAS Y CANTERAS, INDUSTRIAS MANUFACTURERAS,
CONSTRUCCION, ELECTRICIDAD, COMERCIO, TURISMO, SERVICIOS, TRANSPORTES Y ALMACENAMIENTOS.

Trabajadores no calificados ¢ 6.904,00 Trabajadores calificados ¢ 7 .662, 00

Trabajadores semicalificados ¢ 7.517,00 Trabajadores especializados ¢ 9.204,00
A los trabajadores que realicen labores ya reconocidas como pesadas, insalubres o peligrosas y las que llegasen a ser determinadas como tales
por el organismo competente, se les fijard un salario por hora equivalente a la sexta parte del salario fijado por jornada para el trabajador no
calificado.
Las ocupaciones en Pesca y Transporte acudtico, cuando impliquen imposibilidad para el trabajador de regresar al lugar de partida inicial al
finalizar su jornada ordinaria, tienen derecho a la alimentacion.
b.- GENERICOS (por mes)

Trabajadores no calificados ¢ 206.045.00 Trabajadores especializados ¢ 269.555,00
Trabajadores semicalificados ¢ 221.949,00 Téenicos de educacion superior '¢ 309.993,00
Trabajadores calificados ¢ 233.518.00 Diplomados de educacion superior ¢ 334.804.00

Técnicos medios de educacion diversificada ¢ 251.538,00 Bachilleres universitarios ¢ 379.747,00
Licenciados universitarios ¢ 455.712,00

En todo caso en que por disposicion legal o administrativa se pida al trabajador determinado titulo académico de los aqui incluidos, se le debe
pagar el salario minimo correspondiente, excepto si las tareas que desempefia estan catalogadas en una categoria ocupacional superior de
cualquier capitulo salarial de este Decreto, en cuyo caso regird el salario de esa categoria y no el correspondiente al titulo académico.
Los salarios para profesionales aqui incluidos rigen para aquellos trabajadores debidamente incorporados y autorizados por el (olegio
Profesional respectivo, con excepcion de los trabajadores y profesionales en enfermeria, quienes se rigen en esta materia por la Ley N° 7085
del 20 de octubre de 1987 y su Reglamento.
Los profesionales contratados en las condiciones sefialadas en los dos prrafos anteriores, que estén sujetos a disponibilidad, bajo los limites
seiialados en el articulo 140 del Cddigo de Trabajo, tendrdn derecho a percibir un 23% adicional sobre el salario minimo estipulado segiin su
grado académico de Bachilleres o Licenciados universitarios.
Los profesionales contratados en las condiciones sefialadas en los dos parrafos anteriores, que estén sujelos a disponibilidad, bajo los limites
seiialados en el articulo 143 del (ddigo de Trabajo, tendrdn derecho a percibir un 23% adicional sobre el salario minimo estipulado segiin su
grado académico de Bachilleres o Licenciados universitarios.

1

1- En todo caso en que por disposicion legal o administrativa se pida al trabajador determinado titulo académico de los aqui incluidos, se le debe pagar el salario minimo correspondiente, excepto
si las tareas que desempefia estin catalogadas en una categoria ocupacional superior de cualquier capitulo salarial de este Decreto, en cuyo caso regird el salario de esa categoria y no el
correspondiente al titulo académico. Los salarios para profesionales aqui incluidos rigen para aquellos trabajadores debidamente incorporados y autorizados por el Colegio Profesional respectivo,
con excepeion de los trabajadores y profesionales en enfermeria, quienes se rigen en esta materia por la Ley N° 7085 del 20 de octubre de 1987 y su Reglamento.
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Relativo a fijaciones especificas

Recolectores de caié (por cajuela) ¢ 665,00 Trabajadores de especializacion superior ! ¢ 14.416,00
Recolectores de coyol (por kilo) ¢ 21,86 Periodistas coniratados como tales (incluye el 23%
Servidoras domésticas (por mes) ¢123.631,00 en razon de su disponibilidad) (por mes) ¢ 561.254,00
Estibadores: ¢ 0,95 por caja de banano ¢59.33 por tonelada ¢ 253,03 por movimienlo

Los portaloneros y los wincheros devengan un salario minimo de un 10%mds de estas tarifas.

Taxistas en participacion, el 30% de las entradas brutas del vehiculo. En caso de que no funcione o se interrumpa el sistema en participacién,
el salario no podrd ser menor de ocho mil cuatrocientos diez colones (¢8.410) por jornada ordinaria.

Agentes vendedores de cerveza, el 2.45%sobre la venta, considerando inicamente el valor neto del liquido.

(irculadores de periddicos, el 15%del valor de los periddicos de edicién diaria que distribuyan o vendan.

Articulo 2° Por todo trabajo no cubierto por las disposiciones del articulo 1° de esle decreto, todo patrono pagard un salario no menor al de
Trabajador no Calificado del Articulo 1a- de este decreto.

Articulo 3° Los salarios minimos fijados en este Decreto, son referidos a la jornada ordinaria de acuerdo con lo estipulado en el Capitulo
Segundo del Titulo Tercero del (ddigo de Trabajo, con excepcién de aquellos casos en los que se indique especificamente que estdn referidos a
otra unidad de medida.

(uando el salario esté fijado por hora, ese valor se entiende referido a la hora ordinaria diurna. Para las jornadas mixta y nocturna, se hardn
las equivalencias correspondientes, a efecto de que siempre resulien iguales los salarios por las respectivas jornadas ordinarias.

Articulo 4° Fl titulo “Genéricos™, cubre a las ocupaciones indicadas bajo este titulo, en todas las actividades, con excepcion de aquellas
ocupaciones que estén especificadas bajo otros titulos. Los salarios estipulados bajo cada titulo cubren a los trabajadores del proceso a que se
refiere el titulo respectivo, y no a los trabajadores incluidos bajo el titulo Genéricos.

Para la correcta ubicacién de las ocupaciones de las distintas categorias salariales de los Titulos de los Capitulos del Decreto de Salarios, se
deberd aplicar lo establecido en los Perfiles Ocupacionales, que fueron aprobados por el Consejo Nacional de Salarios y publicados en La Gaceta
N 233 de 5 de diciembre 2000.

Articulo 5° Este Decreto no modifica los salarios que, en virtud de contratos individuales de trabajo o convenios colectivos, sean superiores a
los aqui indicados.

Articulo 6° Los salarios por trabajos que se ejeculen por pieza, a deslajo o por larea o a domicilio, ya sea en lugares propiedad del empleador
0 bien en el domicilio del trabajador, no podran ser inferiores a la suma que el trabajador hubiera devengado laborando normalmente durante
las jornadas ordinarias y de acuerdo con los minimos de salarios establecidos en el presente Decreto.

Articulo 7° Regulacion de formas de pago: si el salario se paga por semana, se debe de pagar por 6 dias, excepto en comercio en que siempre
se deben pagar 7 dias semanales en virtud del articulo 152 del (digo de Trabajo. Si el salario se paga por quincena comprende el pago de 15
dias, 0 de 30 dias si se paga por mes, indistintamente de la actividad que se trate. Los salarios determinados en forma mensual en esle
Decreto, indican que es el monto total que debe ganar el trabajador, y si se paga por semana, siempre que la actividad no sea comercial, el
salario mensual debe dividirse entre 26 y multiplicarse por los dias efectivamente trabajados.

Articulo 8° Rige a partir del 1° de enero del 2010.
Dado en la Presidencia de la Repiblica, a los diez dias del mes de noviembre del 2009.

OSCAR ARIAS SANCHEZ. EI Ministro de Trabajo y Seguridad Social, Alvaro Gonzilez Alfaro.
1 vez. 0.C. N°93154.-Solicitud N° 30890.(-83270.(D35665-IN2009110884).

1- De conformidad con la clasificacion aprobada en Acta 4185, de 11 de diciembre de 1995, modificada en Acta 4928 de 1° de noviembre de 2006.

Fuente: Ministerio de Trabajo y Seguridad Social



