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Resumen Ejecutivo 

 

En Lima Metropolitana, un alto porcentaje de madres de familia entre 30 y 55 años 

sufre privación crónica de sueño debido a la sobrecarga de responsabilidades laborales, 

domésticas y familiares. Esta situación, normalizada socialmente, impacta de manera directa 

en su salud física, mental y emocional, reduciendo su productividad y calidad de vida. Frente 

a esta problemática, Descanzia surge como una propuesta innovadora orientada a mejorar la 

calidad del descanso a través de un enfoque integral que combina asesoría profesional 

personalizada, herramientas tecnológicas y acompañamiento continuo. 

El objetivo principal del proyecto es desarrollar un modelo de negocio sostenible que 

ofrezca planes de descanso personalizados, accesibles y escalables, enfocados en el bienestar 

integral de las madres trabajadoras. Para ello, se aplicaron metodologías ágiles de 

investigación centradas en el usuario —entrevistas, mapas de experiencia y lienzos de 

ideación— que permitieron identificar las necesidades, emociones y barreras asociadas al 

descanso. Con estos hallazgos, se diseñó un Producto Mínimo Viable (PMV) basado en una 

plataforma digital multicanal que ofrece dos planes de suscripción (Básico y Plus), talleres 

educativos, asesorías psicológicas y contenidos sensoriales para promover hábitos saludables 

de sueño. 

El modelo de negocio se estructuró siguiendo el Business Model Canvas, 

incorporando fuentes de ingresos complementarias como la venta de productos naturales, 

garantizando así la viabilidad económica y escalabilidad geográfica hacia ciudades como 

Arequipa. El análisis financiero demuestra la rentabilidad del proyecto, con una inversión 

inicial de S/ 106,000, un Valor Actual Neto (VAN) de S/ 11.9 millones y un Costo de 

Oportunidad del Accionista de 17.15%. 

Descanzia representa una solución alineada con el Objetivo de Desarrollo Sostenible 

N.º 3 (Salud y Bienestar), al democratizar el acceso a tratamientos y asesorías que mejoran la 
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calidad del sueño y reducen el estrés. Su carácter innovador y disruptivo radica en integrar la 

salud emocional, la tecnología y la experiencia sensorial en una sola propuesta, rompiendo 

con los modelos tradicionales de atención clínica. En síntesis, Descanzia no solo busca 

resolver un problema de descanso, sino redefinir el bienestar como un derecho accesible, 

personalizado y sostenible para las mujeres peruanas.  
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Abstract 

 

In Metropolitan Lima, a considerable proportion of mothers aged 30 to 55 suffer from 

chronic sleep deprivation due to an overload of work, domestic, and family responsibilities. 

This situation, which has been socially normalized, directly impacts their physical, mental, 

and emotional health, reducing both their productivity and quality of life. In response to this 

issue, Descanzia emerges as an innovative proposal aimed at improving the quality of rest 

through a holistic approach that combines personalized professional guidance, technological 

tools, and continuous support. 

 

The project's main objective is to develop a sustainable business model offering 

personalized, accessible, and scalable rest plans focused on the holistic well-being of working 

mothers. To achieve this, agile user-centric research methodologies were applied—including 

interviews, customer journey maps, and ideation canvases—allowing for the identification of 

needs, emotions, and barriers associated with rest. Based on these findings, a Minimum 

Viable Product (MVP) was designed consisting of a multichannel digital platform offering 

two subscription plans (Basic and Plus), educational workshops, psychological counseling, 

and sensory content to promote healthy sleep habits. 

 

The business model was structured using the Business Model Canvas, incorporating 

complementary revenue streams such as the sale of natural products, thereby ensuring 

economic viability and geographic scalability to cities like Arequipa. The financial analysis 

demonstrates the project's profitability, with an initial investment of S/ 106,000, a Net Present 

Value (NPV) of S/ 11.9 million, and a Shareholder Opportunity Cost of 17.15%. 
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Descanzia represents a solution aligned with Sustainable Development Goal No. 3 

(Good Health and Well-being) by democratizing access to treatments and counseling that 

improve sleep quality and reduce stress. Its innovative and disruptive nature lies in 

integrating emotional health, technology, and sensory experiences into a single proposal, 

breaking away from traditional clinical care models. In summary, Descanzia seeks not only to 

resolve the issue of rest but to redefine well-being as an accessible, personalized, and 

sustainable right for Peruvian women. 
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Capítulo I. Definición del Problema 

En el capítulo I se definirá el problema social relevante, considerando el entorno 

social y los objetivos de desarrollo sostenible que se pretende cubrir.  

1.1. Contexto del Problema a Resolver 

Un estudio global realizado por Worldwide Independent Network of Market Research 

(2023), que encuestó a más de 34 mil adultos en 39 países, reveló un deterioro en la calidad 

del sueño a nivel mundial. A pesar de que el 62% de las personas reporta dormir bien, un 

preocupante 38% experimenta dificultades para descansar adecuadamente, cifra que ha 

aumentado desde el 35% registrado en 2021. En el caso de Perú, los resultados son más 

alarmantes ya que el 57% de los adultos reconoce haber sacrificado horas de sueño, 

superando el promedio global de 52%. 

Perú se encuentra entre los países con los mayores problemas de descanso, y esto se 

debe a una combinación de factores. El uso excesivo de dispositivos electrónicos por las 

noches se ha identificado como la principal causa del mal sueño. Además, aspectos 

socioeconómicos y demográficos agravan el problema. Se reporta que las personas 

desempleadas, mujeres, adultos entre 35 y 64 años y aquellos con menor nivel educativo 

presentan mayor incidencia de trastornos del sueño. Esta situación no solo afecta el descanso, 

sino que tiene implicancias en la salud física y mental de la población (Espinoza, 2025). 

Las personas enfrentan, además, significativas dificultades económicas para acceder a 

dispositivos de tratamiento. La mala calidad del sueño tiene efectos negativos significativos a 

largo plazo tanto en la salud física como mental, generando una amplia variedad de 

consecuencias adversas. La evidencia científica vincula el sueño inadecuado con trastornos 

metabólicos, enfermedades cardiovasculares y afecciones de salud mental como la depresión 
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y ansiedad (Christodoulou et al., 2024; Corbo et al., 2023; Griffon et al., 2023; Spytska, 

2024). Esta problemática también supone una carga adicional para el sistema de salud, lo que 

resalta la necesidad de implementar soluciones accesibles y efectivas. 

1.2. Presentación del Problema 

En Lima Metropolitana, muchas madres de familia de entre 30 y 55 años, de niveles 

socioeconómicos B y C, viven bajo una constante sobrecarga de responsabilidades laborales, 

domésticas y familiares. En su día a día, el descanso y el cuidado personal quedan relegados 

frente a las exigencias del entorno, lo que normaliza la privación crónica de sueño. Esta 

situación, aunque silenciosa, deteriora su bienestar físico, mental y emocional, afectando su 

salud, su ánimo, sus relaciones y su desempeño en todos los ámbitos de su vida. 

A pesar de la creciente evidencia sobre los efectos negativos de la privación y 

alteración del sueño—como la disminución del rendimiento laboral, el aumento del riesgo de 

enfermedades cardiovasculares y trastornos emocionales—el acceso a diagnósticos y 

tratamientos especializados sigue siendo limitado y costoso. Esto considerando que muchas 

mujeres asumen la responsabilidad de las tareas del hogar, priorizando el bienestar de su 

familia por encima del propio. Como resultado, pueden postergar actividades esenciales para 

su salud, como hacer ejercicio, meditar o acudir a especialistas. (Sociedad Suiza de 

Radiodifusión y Televisión, 2023). Además, enfrentan barreras estructurales como la baja 

cobertura o la desconfianza en los servicios públicos, lo que dificulta el acceso a 

profesionales como neurólogos, endocrinólogos o psicólogos especializados en trastornos del 

sueño. 

También persisten creencias erróneas y una normalización del mal dormir: se asume 

que es “parte de ser mamá”, “algo natural con la edad” o simplemente “producto del estrés”, 

lo que desalienta la búsqueda de soluciones. A ello se suma el desconocimiento sobre 
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herramientas disponibles para mejorar el descanso. Existe poca difusión de información sobre 

higiene del sueño, rutinas saludables, aplicaciones de apoyo, suplementos o alternativas no 

farmacológicas. 

Esto crea una barrera para la detección temprana y el manejo adecuado de estos 

problemas, perpetuando un círculo de deterioro en la calidad de vida de las madres de 

familia. 

Si bien la privación del sueño y el descuido del bienestar personal son problemáticas 

que pueden presentarse en distintos grupos poblacionales, en Lima Metropolitana estas se 

manifiestan con particular intensidad en madres de familia de entre 30 y 55 años 

pertenecientes a los niveles socioeconómicos B y C. Este grupo se encuentra en una etapa de 

alta demanda laboral y familiar, la cual coincide con una edad en la que muchas mujeres aún 

tienen hijos dependientes, considerando que la maternidad en el Perú ocurre, en promedio, a 

los 22 años (Instituto Nacional de Estadística e Informática, 2023). A ello se suma que, a 

diferencia de los estratos socioeconómicos más altos, estas madres no siempre cuentan con 

recursos suficientes para externalizar tareas domésticas o acceder de manera sostenida a 

servicios preventivos de salud, mientras que, en los niveles socioeconómicos más bajos, otras 

necesidades básicas tienen una mayor prioridad. En ese sentido, el descanso insuficiente se 

normaliza como parte de la rutina diaria, generando un deterioro progresivo y silencioso del 

bienestar físico, mental y emocional. 

Como se muestra en la Figura 1, mediante el Lienzo dos dimensiones, se refleja lo 

que representa el problema para las usuarias y aquello que comúnmente se considera como 

tal. 
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Figura 1  

Lienzo dos dimensiones 

 

 

El problema principal está representado en la parte superior, lo que indica qué es: 

● El contexto inicial se da durante las horas de sueño, desde que el usuario se acuesta.  

● Ronquidos constantes y fuertes: incomodan a la pareja y no la dejan dormir.  

● Despertarse más cansado de lo que se acostó: evidencia un descanso pobre, en el que 

la energía no se ha recuperado del todo. 

● Problemas de salud: esto, de manera recurrente y a largo plazo, se refleja en diversas 

enfermedades como diabetes, hipertensión y problemas cardiovasculares. 

● Baja productividad: falta de concentración. 

Por otro lado, en el lado opuesto se colocan aquellos enfoques que no forman parte 

del problema, presentando el dolor del usuario como la atención de una aseguradora, una 

clínica de sueño, ONG, curso ni aplicativo móvil.  

 Mediante la Figura 1, se busca describir un problema relacionado con barreras en el 

descanso de calidad y cuidado personal. El problema se enfoca en madres de familia que 

tienen una mala calidad del sueño y un deterioro en su bienestar físico, mental y emocional, 

lo cual afecta su salud. 
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Además, resalta que este problema no se soluciona únicamente con aseguradoras, 

clínicas o ayudas sociales, sugiriendo que puede ser un problema subestimado y sin un acceso 

claro a soluciones asequibles. 

En ese contexto, el problema central que se pretende abordar es la mala calidad del 

sueño en madres de familia de entre 30 y 55 años, pertenecientes a los niveles 

socioeconómicos B y C de Lima Metropolitana, quienes, debido a la sobrecarga laboral, 

doméstica y familiar, así como a las barreras de acceso a soluciones de salud y a la baja 

sensibilización sobre la importancia del descanso, experimentan un sueño insuficiente que 

afecta su bienestar físico, mental y emocional. 

1.3.  Sustento de la Complejidad y Relevancia del Problema 

Aunque es poco conocido, cada tercer viernes de marzo se conmemora a nivel 

mundial el Día del sueño. El sueño, algo tan común y rutinario, pero definitivamente poco 

valorado. Según la jefa del Departamento de Neurofisiología Clínica del Instituto de Ciencias 

Neurológicas (INCN), la calidad de vida mejoraría notablemente con un buen sueño, la falta 

de este puede tener efectos y consecuencias no solo a nivel del carácter de la persona, sino 

también por el lado de la salud. (Instituto Nacional de Ciencias Neurológicas, 2022) 

Existen distintas hipótesis que intentan buscar la relación entre el nivel de estrés y la 

calidad del sueño, para ello se realizaron estudios a 160 personas a cargo de la Universidad 

Rafael Urdaneta de Venezuela, mediante los métodos del Perfil de Estrés de Nowack y el 

índice de Calidad de Sueño de Pittsburgh, los resultados reflejaron la relación inversa entre 

una mejor calidad de sueño y el nivel de estrés (Nárvaez & Delmoral, 2020). 

Independientemente del tipo de patrón de sueño que tenga cada persona, siendo el 

corto (menos de cinco horas), el largo (más de nueve horas), el medio (entre siete u ocho 

horas) y el variable, la calidad de sueño suele definirse sólo entre buena o mala, y esta última 
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asociada a los distintos trastornos de sueño, dentro de los cuales se pueden identificar el 

insomnio y la apnea de sueño (Cabada-Ramos et al., 2015). 

En el 2023, el Hospital III de Emergencia Grau del Seguro Social de Salud (EsSalud), 

reportó un aumento del 25% en los casos de insomnio que provenían del servicio de 

psiquiatría, manifestando como una de las principales causas el estrés y en cierta forma el 

impacto del cambio climático, lo cual podría hacer que las horas de sueño del ser humano 

disminuyan. (EsSalud, 2023) 

Este problema es relevante debido a la carga de los roles domésticos que enfrentan las 

madres de familia. Una encuesta realizada por el IEP, Oxfam y Flora Tristán revela que más 

del 70% de peruanos considera a la mujer como responsable principal del cuidado del hogar, 

mientras que muchas mujeres ven la carga doméstica como parte cotidiana de su rol, lo que 

incrementa el agotamiento físico y emocional. Esta responsabilidad no remunerada se 

transforma en una sobrecarga que compite con otras labores y limita tiempo para el 

autocuidado y descanso (Herlinda, 2023; Sociedad Suiza de Radiodifusión y Televisión, 

2023).  

En nuestro país, la cobertura del tratamiento de trastornos del sueño es limitada y con 

bastantes objeciones. Por ejemplo, uno de los tratamientos médicos más populares para la 

apnea del sueño son unas máscaras que soplan aire y permiten disminuir y hasta anular la 

apnea del sueño llamadas CPAP, pero tienen un alto costo de adquisición lo que limita el 

acceso al tratamiento incluso para personas diagnosticadas (Somno, 2025). Adicionalmente, 

La Ley de Salud Mental (Ley 30947, 2019) reconoce el derecho a la atención mental, pero la 

ejecución es limitada ya que solo se asigna 1% del presupuesto de salud a salud mental, lo 

que impide contar con suficientes centros comunitarios o especialistas disponibles en todo el 

país. Este déficit provoca desconfianza y baja cobertura del sistema público, dificultando el 

acceso a neurólogos, endocrinólogos o psicólogos especializados en sueño. (Sanchez, 2021).  
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En cuanto a los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), se busca impactar al ODS 

3: Salud y Bienestar, a través de la métrica de aumento en la proporción de personas que 

reciben diagnósticos y tratamientos adecuados para dificultades del sueño. 

La conclusión de este capítulo radica en que, en Lima Metropolitana, muchas madres 

de familia enfrentan privación crónica de sueño debido a la sobrecarga de responsabilidades, 

factores socioeconómicos y la limitada accesibilidad a tratamientos especializados. Esta 

problemática deteriora su salud física y mental, reduciendo productividad y calidad de vida. 

Resolverla impacta directamente en el ODS 3: Salud y Bienestar al mejorar el acceso a 

diagnósticos, tratamientos y condiciones de descanso.  



8 

 

Capítulo II. Análisis del Mercado 

El presente capítulo analiza el entorno del mercado relacionado con los trastornos del 

sueño, abarcando tanto la estructura del sistema de salud en el Perú como las dinámicas del 

sector privado, los hábitos de consumo en bienestar, y las tendencias tecnológicas que 

impactan en el comportamiento del consumidor. 

2.1. Descripción del Mercado o Industria 

La industria de la salud y bienestar en Perú ha experimentado un crecimiento, 

impulsado por la digitalización, una mayor conciencia de autocuidado y la búsqueda 

permanente de soluciones integrales que aborden aspectos físicos, mentales y emocionales 

de .la salud. Dentro de estas soluciones, podemos encontrar enfoques tecnológicos y 

tradicionales como hospitales, clínicas especializadas en sueño, instituciones de 

investigación, aplicaciones y plataformas digitales de salud, así como el acompañamiento de 

coaches e influencers en redes sociales. 

Actualmente, el sistema de salud en el Perú está compuesto por un sector público y un 

sector privado, los cuales funcionan de manera paralela. El sector público, liderado por el 

Ministerio de Salud (MINSA) es el principal proveedor de servicios mediante hospitales, 

centros de salud y postas médicas. Complementa este sistema, el Seguro Integral de Salud 

(SIS), el cual ofrece cobertura gratuita a personas en situación de pobreza y vulnerabilidad, 

mientras que EsSalud, financiado por aportes de empleadores, atiende a los trabajadores 

formales y sus familias. También existen subsistemas de atención específicos para miembros 

de las Fuerzas Armadas y la Policía Nacional. (Ministerio de Salud, 2020)  

En contraste, el sector privado incluye clínicas, hospitales privados, farmacias y 

aseguradoras, que ofrecen los servicios con mayor rapidez y tecnología, pero con un costo 

que limita su accesibilidad. Asimismo, las Entidades Prestadoras de Salud (EPS) ofrecen 
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seguros privados complementarios a los afiliados a EsSalud, mientras que las clínicas y 

hospitales privados atienden a pacientes que pueden pagar directamente o tienen seguros 

privados. Si bien este sector es percibido como más eficiente, su cobertura es restringida 

(Ministerio de Salud, 2020) 

Asimismo, de acuerdo con la Política Nacional Multisectorial de Salud al 2030, en el 

Perú, las principales causas de pérdida de años de vida saludables están relacionadas con 

enfermedades no transmisibles (66.2%), enfermedades transmisibles, maternas, perinatales y 

nutricionales (21.4%) y finalmente lesiones y accidentes (12.5%). Destacan entre las primeras 

los trastornos mentales, las enfermedades cardiovasculares y los tumores malignos. 

(Ministerio de Salud, 2020) 

Si bien no se detalla específicamente el impacto del sueño en la salud, se menciona la 

importancia de abordar factores de riesgo conductuales (como el estrés, la alimentación y la 

actividad física) para mejorar la calidad de vida. (Ministerio de Salud, 2020). Esto 

considerando que actualmente existe un deterioro en la calidad de sueño en los peruanos, lo 

cual tiene repercusiones en su salud, así como en sus relaciones personales y laborales. (Perú 

21, 2025) 

La transformación del sector salud ha venido acelerándose debido al envejecimiento 

poblacional, el incremento de enfermedades crónicas, la escasez de talento médico. A esto se 

suma el cambio en las expectativas del consumidor de salud, que ahora busca soluciones 

personalizadas, digitales y preventivas (Deloitte, 2023). Ello resalta de manera significativa la 

fragilidad de los sistemas de salud actuales, diseñados para tratar enfermedades agudas, más 

que para manejar condiciones crónicas o promover la prevención (El Peruano, 2022) 

Los consumidores de salud están cambiando radicalmente: cada vez más informados, 

digitales y activos, buscan experiencias personalizadas, accesibles y holísticas. No solo 
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quieren curarse, sino sentirse bien, prevenir enfermedades y mejorar su calidad de vida. El 

consumidor prioriza hoy aspectos como salud mental, sueño, nutrición, actividad física y 

bienestar emocional y está dispuesto a invertir más en productos y servicios que respalden 

estos objetivos (EY, 2020) 

Esto impulsa una transición hacia un modelo de salud preventivo, predictivo, 

personalizado y participativo (Deloitte, 2023). El paciente deja de ser un receptor pasivo para 

convertirse en "consumidor de salud", que compara opciones, exige resultados y busca 

conveniencia, empatía y tecnología (EY, 2020) 

En este nuevo paradigma, las siguientes tendencias marcan el futuro del sector: 

- Transformación digital y uso inteligente de datos: La inteligencia artificial, los 

sensores portátiles, las plataformas digitales y el análisis masivo de datos 

permiten monitoreo en tiempo real, diagnósticos más precisos y tratamientos 

personalizados (Deloitte, 2023). Además, los consumidores esperan 

experiencias digitales sin fricción: apps intuitivas, seguimiento remoto, pagos 

simples y acceso inmediato (EY, 2020) 

- Descentralización de la atención: El cuidado se traslada desde hospitales hacia 

el hogar, farmacias, centros comunitarios y canales virtuales, lo cual no solo 

mejora el acceso, sino que empodera al paciente y permite una atención 

continua (Deloitte, 2023) 

- Humanización con soporte tecnológico: A pesar del avance digital, los 

consumidores no desean perder el contacto humano. Buscan cercanía, empatía 

y confianza, pero combinadas con herramientas tecnológicas que les faciliten 

la vida. (EY, 2020) 
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Adicionalmente, se observa un aumento de la demanda de plataformas digitales en los 

últimos años. En Perú, el 77% de peruanos tiene smartphone y pasa el 90% del tiempo 

utilizando apps móviles cuando usan su celular. Esto se debe a su facilidad de uso y rapidez 

en la comparación de precios, con un 64% de peruanos reportando experiencias positivas en 

apps de compras. (Perú Retail, 2022)  

En ese contexto, las madres trabajadoras emergen como un grupo estratégico dentro 

del ecosistema de salud y bienestar. De acuerdo con el informe emitido por el INEI (Instituto 

Nacional de Estadística e Informática, 2023), las mujeres peruanas, especialmente aquellas 

con hijos, dedican hasta tres veces más tiempo al trabajo no remunerado que los hombres, 

incluso cuando también trabajan fuera del hogar. Esta doble carga las hace especialmente 

vulnerables a problemas de salud mental, estrés, ansiedad y trastornos del sueño, afectando su 

bienestar y productividad. Sin embargo, el mercado actual no ofrece soluciones diseñadas 

específicamente para ellas.  

Estas mujeres son además decisoras clave de compra en salud familiar, y su 

comportamiento como consumidoras digitales es cada vez más activo. En el informe “How to 

build a foundation in AI to accelerate health transformation”, se destaca el uso de 

aplicaciones de bienestar y el apoyo que la IA puede proporcionar a la búsqueda de bienestar. 

(EY, 2024) 

A pesar de la evolución tecnológica, del auge del autocuidado y del crecimiento del 

consumidor digital de salud, aún persiste una desconexión importante entre la oferta actual y 

las necesidades reales de segmentos específicos, como las madres trabajadoras. La industria 

ha avanzado en sofisticación, pero sigue privilegiando modelos generalistas, con escasa 

adaptación cultural, horaria o emocional a quienes enfrentan múltiples jornadas—doméstica, 

profesional y personal—sin acompañamiento integral. Este vacío representa no solo una 
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deuda en términos de equidad en salud, sino también una oportunidad para desarrollar 

soluciones innovadoras, empáticas y accesibles que respondan a los desafíos cotidianos del 

bienestar en el Perú contemporáneo. 

2.2.  Análisis Competitivo Detallado 

Dentro de este análisis se pueden identificar diversas categorías de competidores en el 

mercado de la medicina del sueño.  

En primer lugar, en la categoría de hospitales nacionales se puede considerar a la 

Unidad de Sueño del Hospital Sabogal, que, a pesar de ofrecer un servicio especializado en 

cuanto a trastornos de sueño, está sujeto a limitaciones en cuanto a capacidad de atención, 

tiempos de espera prolongados y acceso restringido a tecnología de última generación, ello 

sin considerar que la sede de Sabogal es la única en toda la red de EsSalud con ese servicio.  

En segundo lugar, los institutos privados con fines de investigación, como el Instituto 

Peruano de Neurociencias, poseen un enfoque más académico y científico. 

Asimismo, las clínicas privadas con programas especializados en trastornos del sueño 

brindan servicios avanzados con equipos multidisciplinarios o un servicio especializado para 

cierto trastorno como la roncopatía, aunque con costos elevados que pueden ser una barrera 

para muchos pacientes. 

Por otro lado, existen centros especializados en sueño que funcionan como aliados 

estratégicos de clínicas más grandes, entre ellos Rest Perú, de la Clínica Jockey Plaza; 

Hypnos, de la Clínica San Felipe; y Somnium, de la Clínica Tezza. Estos centros suelen estar 

equipados con tecnología avanzada para diagnóstico, como polisomnografía, pero pueden 
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carecer de un enfoque integral en el tratamiento, limitándose a ciertas intervenciones 

específicas. 

Además de estos competidores tradicionales, el mercado también enfrenta una 

competencia indirecta de aplicaciones móviles diseñadas para el monitoreo y mejora de la 

calidad del sueño. Aplicaciones como AutoSleep, BetterSleep, Sleep Cycle y Pillow permiten 

a los usuarios registrar sus ciclos de sueño, detectar patrones como ronquidos o apneas leves, 

e incluso ofrecer alarmas inteligentes y recomendaciones personalizadas. 

En términos de alcance del mercado, la atención de salud en el Perú se concentra 

principalmente en el sistema público. Según el Instituto Nacional de Estadística e 

Informática, el 64,5% de la población se encuentra afiliada al Seguro Integral de Salud y el 

22,6% a EsSalud, mientras que solo una fracción menor accede a seguros privados (INEI, 

2025). Asimismo, el sector privado atiende a un porcentaje reducido de la población 

asegurada, concentrándose principalmente en segmentos de mayores ingresos y trabajadores 

formales con cobertura de EPS (Revista Gana Más, 2025; Ojo Público, 2015). Esto evidencia 

que el mayor volumen de atención se concentra en hospitales públicos y redes de seguridad 

social, mientras que las clínicas privadas participan principalmente en segmentos de mayor 

capacidad adquisitiva. 

Esta concentración de la atención en el sistema público no necesariamente responde a 

una preferencia del usuario, sino a limitaciones económicas y de acceso, lo que evidencia la 

existencia de una demanda potencial por soluciones accesibles, preventivas y de 

acompañamiento continuo. 

En el caso específico de los servicios de medicina del sueño, la mayoría de los 

competidores identificados corresponden a instituciones nacionales, ya sea del sistema 

público o de clínicas privadas locales. En contraste, las aplicaciones digitales representan una 
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competencia indirecta de origen extranjero, al ser desarrolladas por empresas tecnológicas 

internacionales y comercializadas de forma global. 

Con la finalidad de realizar un análisis competitivo del mercado de la medicina de 

sueño, se emplea como herramienta las Cinco Fuerzas de Porter (Asana, 2025) , señalada en 

la Figura 2, que nos ayudará a distinguir como una propuesta dentro de este mercado se 

podría ver afectada a nivel de competidores existentes, nuevos ingresos de competidores, 

poder de negociación con los proveedores, poder de negociación con los clientes y amenaza 

de productos sustitutos. 

Figura 2  

Cinco Fuerzas de Porter 

 

Finalmente, para evaluar el factor de diferenciación en el mercado, se proponen 

algunos ítems que pueden orientar la decisión del usuario, según la Tabla 1. 
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Tabla 1  

Cuadro comparativo de las alternativas en el mercado 

(*) No es a costo cero, pero puede considerarse como “amortiguadores” los copagos que realice el cliente 

(**) Derivación con el área especialista de manera independiente, puede ser nutrición o psicología. 

En conclusión, el análisis del mercado refleja que, aunque la salud y el bienestar han 

cobrado cada vez mayor relevancia en el Perú, aún persiste una gran brecha entre lo que se 

ofrece y lo que realmente necesitan las personas. Si bien existen clínicas y centros 

especializados, sus costos son altos y su alcance limitado, mientras que las aplicaciones 

digitales actuales no terminan de adaptarse a la realidad local. Todo ello abre una oportunidad 

para desarrollar soluciones innovadoras, accesibles y cercanas, que respondan a las 

necesidades reales de los usuarios y contribuyan a mejorar su calidad de vida.  

Empresa 
Diagnóstico y 

tratamiento 
Suscripciones 

Personalizado 

(24/7) 
Multicanal 

Tratamiento no 

farmacológico 

EsSalud SI SI NO NO SI (**) 

IPN SI NO NO NO NO 

Rest Perú 

(Clínica 

Jockey Plaza) 

SI NO (*) SI SI SI (**) 

HYPNOS 

(Clínica San 

Felipe) 

SI NO (*) SI SI SI (**) 

SOMNIUM 

(Clínica Tezza) 
SI NO (*) SI SI SI (**) 

C. Ricardo 

Palma 
SI NO (*) NO SI SI (**) 

C. Anglo 

Americana 
SI NO (*) NO SI SI (**) 

C. 

Internacional 
SI NO (*) NO SI NO 
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Capítulo III. Investigación del Usuario 

Este capítulo tiene como objetivo definir el perfil, experiencias y necesidades del 

usuario objetivo. Para ello, se desarrolló una investigación de tipo cualitativo, basada en 

entrevistas individuales y herramientas de análisis como lienzos de usuarios y mapas de 

experiencia. A partir de los hallazgos obtenidos, se identifican los principales patrones y 

necesidades del usuario, los cuales sirven como base para el diseño de soluciones al problema 

social descrito en el capítulo I. 

3.1.  Perfil del Usuario  

Con el objetivo de diseñar servicios efectivos y adaptados a las necesidades reales de 

la población objetivo, se llevó a cabo un proceso de recolección de información basado en 30 

entrevistas individuales, basándose en el Teorema del Límite Central, el cual establece que, a 

partir de este tamaño de muestra, la distribución de las medias muestrales tiende a la 

normalidad, permitiendo el uso de pruebas estadísticas paramétricas con un nivel de 

confianza aceptable. Dichas entrevistas nos permitirán no solo segmentar al público objetivo 

según su rango etario, lugar de residencia, actividad laboral actual; sino también, conocer 

otros aspectos como son su entorno familiar y social, hábitos de descanso, sueño y manejo de 

situaciones que pueden generar estrés. 

El público entrevistado estuvo compuesto por personas de Lima Metropolitana, con 

un rango etario de 30 a 55 años, con un trabajo que puede demandar un esfuerzo físico o 

mental constante, que tiene carga familiar (hijo) y que tienen problemas con su calidad del 

sueño. 

En el Apéndice A, se muestran las secciones en las que se dividió la entrevista y la Guía de 

las preguntas utilizadas, en el Apéndice B podemos revisar el resultado de las entrevistas 

realizadas y en el Apéndice C, las evidencias fotográficas de estas entrevistas. 
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A partir del análisis realizado, se puede decir que el usuario Alba Chambi representa a 

la madre trabajadora de Lima Metropolitana, de 37 y que equilibra empleo, crianza y tareas 

del hogar en jornadas agotadoras. Vive con una red de apoyo limitada, prioriza siempre a su 

familia y suele sentirse culpable al tomarse tiempo para sí misma. Su rutina inicia muy 

temprano, con poco descanso real y múltiples interrupciones durante la noche. El cansancio 

crónico, la carga mental y los cambios en su salud y estado de ánimo ya forman parte de su 

vida. Aunque anhela momentos de autocuidado como masajes, baile o caminatas, rara vez 

logra concretarlos. Aun así, se considera fuerte, resiliente y mantiene la esperanza de una 

rutina más equilibrada. 

Todos los puntos asociados a Alba, desde su círculo Bio, Actividades recurrentes, 

Social, Familia y sus principales problemas, se ven reflejados en la Figura 3. 

Figura 3  

Lienzo Metausuario 
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3.2.  Mapa de Experiencia de Usuario  

El mapa de experiencia del usuario nos permite identificar los momentos más 

significativos que vive Alba a lo largo de su jornada, especialmente durante el trayecto de 

regreso a casa, las rutinas nocturnas y el despertar al día siguiente. A través de esta 

herramienta, se describen de forma visual y narrativa sus emociones, pensamientos y 

comportamientos en cada etapa. 

La Figura 4 muestra el recorrido emocional de Alba, una madre trabajadora que, pese 

al cansancio acumulado tras una intensa jornada laboral, llega a casa con la intención de 

reconectarse afectivamente con su hijo y cumplir con sus responsabilidades domésticas. Sin 

embargo, este deseo de equilibrio se ve constantemente desafiado por el agotamiento físico, 

la sobrecarga mental y la dificultad para lograr un descanso reparador. 

Lo que comienza como una esperanza de descanso y reconexión, se transforma en una 

rutina marcada por la inercia digital, la ansiedad anticipatoria, y un sueño interrumpido que 

no permite la recuperación. Este patrón, lejos de ser excepcional, se convierte poco a poco en 

parte de su día a día. 
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Figura 4  

Mapa de experiencia del usuario 

 

A continuación, se detallan los momentos de la experiencia de Alba respecto a su 

descanso: 

Momento 1: Arranque en automático (5:30 AM). Alba inicia el día incluso antes 

del sol. Aunque su cuerpo pide unos minutos más, ya está pensando en loncheras y 

uniformes. No hay espacio para la pausa ni para sí misma; la necesidad de descanso choca 

con la exigencia inmediata del rol materno. 

Momento 2: Despedida apresurada (7:00 AM). Mientras toma de la mano a su hijo 

y lo lleva al colegio, siente una mezcla de ternura y urgencia. No hay tiempo para juegos ni 

palabras largas. Solo una mirada rápida al reloj y un “te portas bien”. El amor se expresa con 

prisa. 
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Momento 3: Frustración móvil (7:30 AM). Atrapada en el tráfico, siente que pierde 

el control. El tiempo avanza, pero no ella. La mente salta entre excusas laborales, culpa e 

impaciencia. Querer avanzar, pero sentirse atrapada física y emocionalmente. 

Momento 4: Presente dividido (3:00 PM). En la oficina, Alba intenta concentrarse, 

pero piensa en su hijo: ¿llegó?, ¿comió?, ¿hizo su tarea? Su cuerpo cumple en el trabajo, su 

corazón está en casa. El deber profesional se cruza con la preocupación constante por su rol 

como madre. 

Momento 5: Tráfico emocional (6:30 PM). De regreso, el tráfico no solo consume 

minutos, sino también su poca energía restante. Los hombros caen, pero sabe que el turno 

doméstico apenas empieza. La jornada termina en teoría, pero en realidad solo cambia de 

escenario. 

Momento 6: Resistencia silenciosa (8:00 PM). Alba entra a casa con pasos firmes. 

Está agotada, pero se dice “yo puedo”. Empieza la cocina, revisa tareas, baña a su hijo. La 

rutina se convierte en su lenguaje de amor. No tiene energía, pero se sostiene con 

determinación. 

Momento 7: Soledad útil (9:30 PM). Sentada junto a la cama de su hijo, finalmente 

en quietud, no puede relajarse. El silencio es físico, pero su mente sigue encendida. El fin de 

las actividades no significa paz mental. 

Momento 8: Desconexión postergada (10:00 PM). Por fin sola, toma la tablet y 

pone su serie favorita. La pantalla ilumina su rostro, pero no alivia su fatiga. Sabe que 

necesita dormir, pero ese momento es suyo y no quiere soltarlo. Se relaja, pero no se 

recupera. 
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Momento 9: Falsa tregua (11:30 PM). Ya en la cama, con los ojos cerrados, se 

prepara para descansar. Pero el sueño no llega. Revisa mentalmente la lista de pendientes. 

Siente que está en pausa, pero no en paz. El cuerpo se rinde, pero la mente no coopera. 

Momento 10: Interrupción invisible (2:30 AM). Un llamado de su hijo la despierta. 

Se levanta sin dudar. No se queja. Sabe que ser madre no descansa nunca. El agotamiento 

propio queda suspendido frente a la demanda emocional del otro. 

3.3.  Identificación de la Necesidad a Resolver 

La detección de la necesidad principal se sustenta en los hallazgos obtenidos a través 

de las entrevistas realizadas a los usuarios y en el análisis de su experiencia cotidiana 

respecto al descanso. Del análisis se identifican patrones que evidencian una necesidad 

latente en el ámbito del sueño y el bienestar en madres de familia en Lima Metropolitana. La 

mayoría de los participantes duerme en promedio 6 horas diarias, y muchas reportan 

dificultades para conciliar el sueño y sienten que el descansar poco es parte de su rutina. 

Estos problemas se ven intensificados por factores como el estrés, las exigencias 

laborales y familiares, principalmente de los hijos. El uso prolongado de dispositivos móviles 

y estilos de vida agitados que alteran los ritmos circadianos y comprometen la recuperación 

física y emocional. Adicionalmente, se identificaron situaciones como despertares nocturnos 

frecuentes, sensación de cansancio constante al despertar, interferencias del entorno familiar 

o laboral, y dificultades para mantener una rutina de sueño estable. 

Si bien un número significativo de usuarias manifestó estar dispuesto a buscar ayuda 

profesional para mejorar su calidad de sueño —lo que refleja una creciente conciencia sobre 

el impacto del descanso en la salud integral—, también se constató que el acceso a soluciones 
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efectivas es limitado. El 40% de ellas siente culpabilidad a realizar cosas para ellas mismas, 

como desconectarse o descansar, principalmente por no dejar a sus hijos. 

En este contexto, se configura con claridad una necesidad no satisfecha: las personas 

requieren apoyo para alcanzar un descanso profundo y sostenido, pero buscan soluciones 

simples, accesibles, no invasivas y alineadas con sus valores personales. Estas mujeres 

también sienten que quisieran tener un espacio para ellas haciendo cosas que les gustan, 

como bailar o recibir masajes. 

Partiendo de los puntos de dolor y necesidades identificadas, se definieron como 

requerimientos clave la mejora integral de la calidad del sueño, con un enfoque en conciliarlo 

rápidamente y mantenerlo sin interrupciones, incluso en contextos de estrés o convivencia 

exigente. Los usuarios requieren soluciones naturales, no invasivas y profesionalmente 

guiadas que les permitan establecer rutinas reparadoras. Además, valoran servicios 

personalizados y empáticos, accesibles desde casa, con canales simples y confiables que se 

integren fácilmente a su estilo de vida y promuevan hábitos sostenibles de higiene del sueño. 

En conclusión, la investigación del usuario permitió comprender las experiencias y 

limitaciones que enfrentan las madres trabajadoras de Lima Metropolitana respecto a su 

descanso. Se identificaron patrones de sobrecarga laboral y familiar, sentimientos de culpa 

frente al autocuidado y barreras de acceso a soluciones profesionales. Estos hallazgos 

evidencian una necesidad insatisfecha de apoyo integral y accesible, orientando el diseño de 

soluciones como Descanzia para responder de manera empática y realista a sus puntos de 

dolor y mejorar su bienestar integral. 
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Capítulo IV. Diseño del Producto o Servicio 

En el presente capítulo, se abordará el desarrollo del diseño del prototipo, con base en 

las necesidades captadas en las distintas entrevistas realizadas, lo que permitirá diseñar el 

Producto Mínimo Viable (PMV), teniendo como resultado la satisfacción de las necesidades 

del usuario, mediante la atención de sus principales puntos de dolor. 

4.1.  Concepción del Producto o Servicio 

Para la elaboración del lienzo 6x6, se tomó como punto de partida el objetivo principal de 

nuestra propuesta de valor. A partir de ello, se identificaron las principales necesidades 

que podría presentar Alba, nuestra metausuaria. Estas necesidades abarcan desde el deseo 

de despertar con mayor energía y vitalidad, hasta lograr un sueño profundo y reparador 

que favorezca su bienestar integral. También se consideró la importancia de mejorar la 

calidad del descanso en pareja y se abordaron aspectos relacionados con la reducción del 

uso de pantallas antes de dormir y la mejora del estilo de vida, no solo en términos de 

alimentación saludable, sino también en cuanto al ambiente que la rodea. 

Con base en las necesidades previamente identificadas, se formularon preguntas 

específicas para cada una de ellas, con el objetivo de profundizar en la comprensión de los 

desafíos que enfrenta Alba. A partir de estas interrogantes, se generaron diversas ideas que 

dieron lugar a un conjunto de propuestas de solución. Entre las más destacadas tenemos: 

1. Implementar una asesoría integral del entorno y hábitos matutinos, que incluya 

productos como despertadores con luz cálida, audios de afirmaciones y elementos 

sensoriales en la habitación. 

2. Transformar el trayecto en un espacio emocional seguro mediante una app con audios 

guiados, respiraciones y mensajes positivos que reemplacen el estrés por calma y 

propósito. 
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3. Desarrollar una red de apoyo entre madres trabajadoras con contenidos compartidos, 

estrategias prácticas y herramientas emocionales para equilibrar sus roles sin culpa. 

4. Crear rituales simbólicos y prácticos como estiramientos, audios o silencios guiados 

que le permitan reconectar con su rol familiar de forma natural y respetuosa. 

5. Elaborar un plan personalizado de higiene del sueño que combine rutinas breves, 

estímulos sensoriales adecuados y un entorno propicio para descansar con intención. 

6. Diseñar un protocolo de sueño integral que combine adecuación del entorno, acuerdos 

familiares y técnicas de relajación para reducir interrupciones y favorecer un descanso 

más profundo y sostenido. 

Con estos resultados, se podrá priorizar con base en el costo e impacto que genere 

cada una de ellas, el producto o servicio final que se presentará al usuario. 

A partir de las seis ideas principales identificadas en el Lienzo 6x6 ubicado en el 

Apéndice D, es necesario determinar cuáles de ellas pueden ser consideradas Quick Wins 

para su implementación, con el propósito de orientar el desarrollo del Producto Mínimo 

Viable (PMV). Estas ideas se caracterizan por requerir un nivel bajo de esfuerzo y recursos, 

pero generar un impacto significativo en el cumplimiento de los objetivos de la propuesta. 

Para ello, se procederá a analizar en la Tabla 2 – Definición criterios: Costo–Impacto, 

cada idea en función de dos variables clave: costo e impacto. El "costo" será entendido como 

un promedio ponderado de tres factores: recursos económicos, tiempo de ejecución y nivel de 

esfuerzo requerido. A cada variable se le asignará una puntuación en una escala del 1 al 5, 

donde 1 representa el menor costo o dificultad, y 5 el mayor. 
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Tabla 2  

Definición criterios: Costo-Impacto 

Rótulo Acción / Variable Económico Tiempo Esfuerzo Costo Impacto 

V01 Implementar una asesoría integral 

del entorno y hábitos matutinos, 

que incluya productos como 

despertadores con luz cálida, 

audios de afirmaciones y 

elementos sensoriales en la 

habitación. 

4 3 1 2.67 20.00 

V02 Transformar el trayecto en un 

espacio emocional seguro 

mediante una app con audios 

guiados, respiraciones y mensajes 

positivos que reemplacen el estrés 

por calma y propósito. 

3 3 3 3.00 10.00 

V03 Desarrollar una red de apoyo 

entre madres trabajadoras con 

contenidos compartidos, 

estrategias prácticas y 

herramientas emocionales para 

equilibrar sus roles sin culpa. 

3 4 4 3.67 15.00 

V04 Crear rituales simbólicos y 

prácticos como estiramientos, 

audios o silencios guiados que le 

permitan reconectar con su rol 

familiar de forma natural y 

respetuosa. 

2 3 3 2.67 10.00 

V05 Elaborar un plan personalizado de 

higiene del sueño que combine 

rutinas breves, estímulos 

sensoriales adecuados y un 

entorno propicio para descansar 

con intención. 

4 2 2 2.67 25.00 

V06 Diseñar un protocolo de sueño 

integral que combine adecuación 

del entorno, acuerdos familiares y 

técnicas de relajación para reducir 

interrupciones y favorecer un 

descanso más profundo y 

sostenido. 

3 4 3 3.33 20.00 

 

A partir de la tabla anterior y considerando los puntajes asignados, se procedió a 

ubicar cada propuesta dentro de la matriz Costo–Impacto, según lo señalado en la Figura 5. 

Matriz Costo–Impacto, como resultado de este análisis, se identificaron como ideas Quick 

Wins aquellas correspondientes a las variables 01 y 05, que a pesar del costo algo elevado de 
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implementación y un tiempo medio, generarían mayor impacto en el usuario. Asimismo, se 

consideró que la variable 06 puede actuar como solución complementaria, ya que, si bien no 

alcanza los niveles óptimos en ambas dimensiones, refuerza de manera significativa el valor 

de las ideas principales seleccionadas. 

Asimismo, en la zona neutra de la matriz se identificaron las variables 02 y 04, las 

cuales, si bien presentan un bajo costo de implementación, no generan un impacto tan 

significativo de manera individual. No obstante, su valor radica en su capacidad para reforzar 

la propuesta de valor, según se muestra en la siguiente figura. 

Figura 5  

Matriz Costo-Impacto 

 

Una vez finalizada la ideación de la solución y mediante el uso de la Matriz Quick 

Wins se llegó a la conclusión que debido al alto potencial de sinergia que existían en las ideas 

ganadoras, la solución que podríamos ofrecer frente al dolor del usuario debería consistir en 
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un plan de sueño completo e integrado, que incorpore diversas estrategias adaptadas a la 

necesidad, realidad y horarios del usuario. Fue así como nació Descanzia. 

1. Planificación: Desarrollar un programa integral que combine 

estrategias de mejora del sueño, soporte mediante una app, estudio de la calidad de 

sueño, citas con especialistas a disposición del usuario y planes de nutrición y 

entrenamiento, todo totalmente adaptado a la necesidad y el ritmo de vida del usuario. 

2. Construcción: Somos una empresa que brinda el servicio de plan de 

sueño completo e integrado, conectando con nuestros usuarios mediante una 

plataforma web o links en redes sociales, que permita mostrar no solo nuestros 

servicios, sino que mediante un chatbot interactivo, el usuario pueda descargar la 

aplicación y realizar el test inicial y conseguir un plan básico descargable sobre 

calidad del sueño y hábitos alimenticios. La implementación de un robo-advisor 

llamado “Luna, tu asistente oportuna” permitiría ofrecer un servicio automatizado y 

personalizado de asesoría en descanso, basado en el análisis de datos biométricos y 

hábitos de sueño de cada usuario. A través de algoritmos de inteligencia artificial y 

aprendizaje automático, podría identificar patrones de riesgo, generar 

recomendaciones adaptadas y reajustar sus sugerencias conforme evoluciona el 

comportamiento del usuario. Esta automatización aportaría beneficios como la 

personalización continua de las recomendaciones y la escalabilidad del servicio, así 

como la posibilidad de integrar estrategias de bienestar, prevención y tratamiento de 

trastornos del sueño de manera accesible. Más información de cómo funciona el robo-

advisor Luna en el Apéndice E. 

El usuario se enterará de nosotros mediante publicidad en redes sociales y 

captación a través ciertos talleres interactivos de su interés, como pueden ser 
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“Aprendamos juntos a respirar mejor”, “Los básicos del Yoga”, “Nutrición 

saludable”, “Importancia del sueño”, entre otros. 

El principal reto es conseguir que el usuario convierta la intención de compra 

posterior a la lectura de su informe de sueño inicial, en una acción concreta, ya que la 

posibilidad de abandono de chat es bastante alta, para ello con los talleres ya 

mencionados, lo que buscamos no es solo captar más usuarios interesados, sino 

también sensibilizarlos sobre la importancia de tener un descanso de calidad. 

Y si vemos que el usuario pierde interés en el chat, Luna estará programada 

para intentar un par de veces más captar nuevamente la atención del usuario, 

invitándolo a nuevos talleres de sensibilización o a culminar el proceso de generación 

de citas. 

Cuando el usuario se encuentre en la aplicación, ya podemos ofrecer nuestros diversos 

servicios como citas con psicólogos, terapias, talleres especializados, sesiones de baile y 

microrutinas. 

Descanzia adaptará sus servicios a las necesidades del usuario, buscando no 

interrumpir su rutina y horarios, ofreciendo talleres de sensibilización iniciales a costo cero. 

Una vez que se ejecute la acción de compra, el usuario podrá armar el plan según su 

interés y sin dejar de lado el factor económico, pues Descanzia ofrecerá la opción de que el 

paquete elegido por el usuario no solo incluye talleres gratuitos, sino que también pueda 

acceder a sesiones especializadas o terapia de acompañamiento a menor costo. 

Con todo lo mencionado, en el Apéndice F, se muestra el flujo inicial de interacción 

del usuario con la plataforma, desde que recibe la publicidad en redes sociales, hasta que 

concrete la acción de generación de cita y compra del paquete.  

Asimismo, en este Apéndice D se presentan ciertas ventanas de nuestra plataforma 

web y los servicios brindados, considerando también la interacción que tendrían nuestros 
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usuarios con “Luna, tu asistente oportuna” y un ejemplo de uno de los talleres que 

brindaremos a nuestros usuarios durante el proceso de sensibilización y captación. 

El feedback recogido durante las entrevistas se refleja en el Lienzo Blanco de 

Relevancia, según lo señalado en el Apéndice G, el cual resaltó la importancia de ofrecer una 

experiencia fluida, personalizada y accesible. Se valoraron positivamente los planes 

integrales de Descanzia, pero surgieron preocupaciones sobre el abandono del tratamiento, 

riesgos por alergias o contagios, y la necesidad de contar con descuentos y opciones de pago 

accesibles. Se sugirió fortalecer el enfoque educativo a través de talleres cortos enfocados en 

el bienestar, artículos y contenido en redes, así como formar comunidades con objetivos 

definidos, desafíos, retos y seguimiento de los avances logrados, establecer alianzas con 

terceros e incorporar referentes para atraer usuarios. 

En cuanto al proceso de desarrollo del prototipo, se destacó la necesidad de reforzar el 

branding el robo-advisor "Luna, tu asistente oportuna" y se concluyó que las interacciones 

presenciales fueron valiosas para empatizar con los usuarios, aunque limitadas por la falta de 

un prototipo funcional.  

Durante las entrevistas realizadas se recogieron aportes que ayudarán a afinar el 

servicio. Los entrevistados manifestaron preocupación por el abandono del tratamiento una 

vez que el usuario se sienta mejor, lo que sugiere la necesidad de establecer compromisos 

más claros o penalidades. A nivel de nuevas ideas, se propuso que el especialista pueda 

visitar el hogar del cliente para conocer el entorno de descanso, ofrecer pruebas del servicio 

en espacios públicos, incluir delivery de comidas saludables, formar comunidades de usuarios 

que permitan evaluar desafíos adaptados a su estilo de vida, alianzas con marcas afines, entre 

otras cosas.  
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También surgieron ideas como planes de referencia, cuestionarios desde redes 

sociales, un blog, secciones motivacionales y productos físicos que acompañan los planes 

(kits de inicio, por ejemplo). En cuanto a los elementos interesantes, los entrevistados 

destacaron el enfoque integral de Descanzia, la personalización, la sensibilización sobre el 

buen descanso y la propuesta de precios accesibles. Finalmente, surgieron preguntas clave 

como: ¿qué ocurre si el tratamiento no genera mejora?, ¿talleres gratuitos?, ¿cómo se mide el 

impacto?, ¿puede participar el seguro? Estas observaciones brindan una guía para ajustar la 

propuesta de valor, asegurar la confianza del cliente y garantizar una experiencia completa. 

Con el feedback recogido en el primer sprint se generó el segundo prototipo de 

Descanzia, que se encuentra en el Apéndice H. 

4.2.  Desarrollo de la Narrativa (Lienzos, Narraciones, etc.) 

Descanzia surge desde un enfoque centrado en el usuario, con el propósito de abordar 

la privación de sueño reparador en madres trabajadoras de Lima Metropolitana, una 

problemática frecuente pero poco visibilizada que impacta la salud física, emocional y el 

rendimiento diario. A través del Lienzo de Dos Dimensiones y el Lienzo Metausuario, se 

comprendieron los momentos críticos de la rutina nocturna y se identificaron diversas 

barreras como el tener que despertarse muy temprano, para preparar loncheras, embarcar al 

hijo al colegio, luego irse a trabajar y al llegar por la noche, preparar la cena y alistar al hijo 

para dormir, por la madrugada también suele despertarse debido a requerimientos del menor. 

Con base en estos hallazgos, se diseñó el Mapa de Experiencia del Usuario y se desarrolló el 

Lienzo 6x6, el cual se presenta a mayor detalle en el Apéndice D, del cual surgieron 

soluciones evaluadas según su costo e impacto. De este proceso se definió una propuesta 

integral: Descanzia, un plan personalizado que combina asesoría profesional, herramientas 

tecnológicas y acompañamiento continuo. Su validación temprana permitió ajustar la 
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propuesta a las expectativas reales de los usuarios, consolidándola como una solución 

empática, educativa y realista que busca devolver a las personas el control sobre su bienestar 

y calidad de descanso. 

4.3.  Carácter Innovador y Disruptivo del Producto o Servicio 

A partir del análisis de mercado desarrollado en el capítulo 2, se identificaron los 

principales actores que podrían representar competencia directa o indirecta para la propuesta 

de Descanzia. Estos incluyen: clínicas especializadas en trastornos del sueño, clínicas 

privadas con programas dirigidos a la roncopatía y la calidad del sueño, hospitales del 

sistema público de salud (como EsSalud), así como institutos médicos orientados a la 

investigación del sueño. 

Entre las fortalezas de estas instituciones y servicios, destacan algunos elementos 

relevantes que podrían representar ventajas competitivas frente a una nueva propuesta en el 

mercado; por ejemplo alianzas con clínicas reconocidas en el ámbito de la salud, marcas 

consolidadas y profesionales con alto nivel de especialización y reconocimiento, presencia en 

diferentes distritos de Lima Metropolitana, gracias a sus diversas sedes y posibilidad de 

aprovechar convenios con seguros de salud, al menos para las consultas iniciales, lo que 

puede ser una palanca publicitaria efectiva. 

Por otro lado, también se identificó una creciente preferencia por soluciones de 

monitoreo personal, accesibles desde el entorno digital. En este grupo se ubican los 

aplicativos móviles de control de sueño, que ofrecen una alternativa de bajo costo, de fácil 

acceso y de uso autónomo por parte del usuario. 

No obstante, mediante las interacciones realizadas con los potenciales usuarios, se 

pudo evidenciar una percepción común frente a estas alternativas tradicionales: muchas de 
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ellas transmiten una experiencia asociada a un entorno hospitalario, distante y poco 

personalizada. Además, el factor económico sigue siendo una barrera importante para 

muchos usuarios, lo que limita el acceso constante a estos servicios. 

A partir de esta línea base, se procedió a aplicar la metodología del Océano Azul, 

señalada en el Apéndice H, con el fin de identificar oportunidades de diferenciación 

estratégica. Esta herramienta permitió analizar los factores clave de competencia presentes en 

el mercado y proponer una oferta de valor innovadora. 

Los factores considerados en esta matriz fueron precio del servicio, modalidad 

presencial, calidad del equipo profesional, seguimiento y acompañamiento en el tratamiento, 

servicios complementarios ofrecidos, flexibilidad de horarios, plataforma de interacción con 

el usuario, nivel de concientización y educación del usuario, sentido de comunidad entre 

usuarios, presencia digital, alianzas estratégicas y tipos de planes. 

Este análisis permitió identificar qué elementos deben ser eliminados, reducidos, 

incrementados o creados dentro de la propuesta de Descanzia, con el fin de posicionarla 

como una alternativa distinta, empática y centrada en la experiencia integral del usuario, más 

allá del enfoque clínico tradicional. 

En la Figura 6, se muestra un análisis de competencia y calificación, el análisis y la 

ponderación de cada uno de los factores se muestra con mayor detalle en el Apéndice I – 

Análisis de factores de competencia. 
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Figura 6  

Análisis de factores de competencia y calificación 

 

Esta disrupción se sustenta en el marco de los 10 Tipos de Innovación® de Doblin, en 

el que destaca por su fortaleza en el bloque Experience, donde se concentran las innovaciones 

visibles para el usuario y altamente diferenciadoras.  

En ese sentido, Descanzia combina, de manera orquestada, al menos cinco tipos de 

innovación, lo que según Deloitte (2022) aumenta exponencialmente las probabilidades de 

éxito y sostenibilidad: 

- Servicio: La propuesta se centra en ofrecer una asesoría personalizada y permanente, 

con planes adaptables que integran dimensiones psicológicas, físicas y emocionales 

para promover un descanso saludable y sostenible en el tiempo. A diferencia de una 

consulta puntual, Descanzia no solo orienta, sino que mide, ajusta y acompaña de 

forma continua la mejora del sueño, garantizando resultados tangibles mediante un 

seguimiento constante basado en datos y en la evolución real de sus hábitos. 

- Canal: La solución se entrega a través de una plataforma multicanal (app, web, 

whatsapp, robo-advisor Luna), que permite no solo acceso constante, sino también 
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monitoreo de progreso y retroalimentación continua, fortaleciendo la adherencia al 

plan y el cambio conductual. 

- Marca: Bajo la identidad “Descansa mejor, vive mejor”, la marca comunica bienestar, 

tecnología y calidez, rompiendo con el tono frío y distante del entorno clínico. El 

branding se apoya en colores, materiales y discursos que conectan emocionalmente 

con el usuario. Además, la narrativa de Descanzia pone el foco en la transformación 

integral de la usuaria, priorizando el cambio de conducta y la mejora del bienestar 

- Customer Engagement: La relación con el usuario no termina en la asesoría, 

Descanzia busca consolidar una mejora real y sostenible del bienestar. Se promueve 

una relación activa a través de la comunidad digital, robo-advisor Luna 24/7, desafíos 

de hábitos, talleres gratuitos y seguimiento de metas. Esto genera una vinculación 

profunda, donde el usuario no solo aprende, siente que experimenta y sostiene su 

cambio, mediante un acompañamiento directo de Descanzia. 

- Sistema de producto: A través de alianzas estratégicas con gimnasios, centros de 

bienestar y proveedores naturales, Descanzia integra soluciones complementarias que 

refuerzan la mejora del sueño, desde micro rutinas, ventas de kits sensoriales y 

alianzas con entornos físicos saludables (promociones en gimnasios o restaurantes 

saludables), cerrando el ciclo de diagnóstico, intervención y consolidación del 

descanso. 

El resultado no es simplemente un nuevo servicio, sino una nueva categoría de 

solución al problema del descanso: accesible, empática, sensorial y digitalmente acompañada.  

Inicialmente, Descanzia puede ser considerada una innovación incremental, al 

integrar y mejorar elementos que ya existen en el mercado, como son la asesoría psicológica, 

las apps de monitoreo de sueño o los programas de bienestar. Estas mejoras incrementales 
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priorizan la accesibilidad, la personalización y, especialmente, la conexión emocional con el 

usuario, de modo que este no se sienta solo al enfrentar sus problemas de descanso. 

Sin embargo, el modelo evoluciona hacia una innovación radical, al proponer una 

forma diferente de entender y asegurar el buen descanso. Al combinar salud, tecnología y 

experiencia sensorial en una sola propuesta, Descanzia transforma la manera en que las 

personas acceden a soluciones para mejorar su sueño. Este cambio supone una renovación 

profunda dentro del mismo mercado, al pasar de un enfoque clínico y fragmentado a una 

experiencia más integral y cercana para el usuario. 

En consecuencia, la propuesta de Descanzia, presenta ambos matices de innovación 

“incremental y radical”, ya que no solo se diferencia por lo que ofrece, sino también por la 

forma en que lo hace, manteniéndose dentro de su mercado y transformando una necesidad 

cotidiana en una experiencia sostenible, integrada y respaldada por soporte tecnológico. 

4.4. Propuesta de Valor 

La combinación de múltiples tipos de innovación (especialmente del bloque 

Experience) permite construir una barrera competitiva difícil de replicar. Descanzia no 

depende únicamente de la tecnología o del producto en sí, sino de la experiencia vivida y del 

valor que ofrece al usuario, esto se observa en la Figura 7. 
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Figura 7  

Propuesta de valor 

 

Las usuarias de Descanzia buscan mejorar la calidad de su sueño sin alterar su rutina 

diaria, dormir sin interrupciones y asegurarse de que su descanso no afecte negativamente sus 

relaciones familiares. Esto responde a trabajos funcionales y emocionales relacionados con el 

autocuidado, la salud mental y el bienestar general. Sin embargo, se enfrentan a las siguientes 

frustraciones: 

• Poco tiempo para dedicar a su autocuidado. 

• Apoyo familiar insuficiente o inconstante para cuidar a sus hijos durante su descanso. 

• Barreras en la cobertura médica para tratamientos que mejoren su calidad del sueño. 

• Sufren de cansancio crónico y desgaste emocional, lo cual se puede agravar con los 

despertares nocturnos frecuentes. 

Estas dificultades, si no son abordadas oportunamente, afectan no solo el bienestar 

físico, sino también las relaciones interpersonales y la productividad diaria de las personas. 
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Aliviadores de Dolor (Pain Relievers): Frente a estos desafíos, el servicio Descanzia 

propone una solución accesible, eficiente en tiempo y adaptada a la realidad de los usuarios.  

• Accesibilidad multicanal y sin que les tome mucho tiempo 

• Facilidades de pago 

• Planes diseñados para ajustarse progresivamente a la realidad del usuario hasta lograr 

un descanso de calidad. 

Creadores de Alegría (Gain Creators): Además de resolver los dolores mencionados, 

generamos valor adicional mediante: 

• Descuentos por alianzas con restaurantes y gimnasios 

• Pago de suscripciones, permitiendo el pago de los tratamientos mediante cuotas 

accesibles, así como la participación en programas de descuentos a través de 

referidos. 

• Creación de una comunidad de usuarios que comparten experiencias similares, las 

cuales podrán publicarse en el feed de la aplicación, permitiendo una mayor 

participación e interacción entre los usuarios. Este espacio se vinculará con redes 

sociales como Facebook, Instagram y TikTok, con el fin de ampliar el alcance de las 

experiencias compartidas y fortalecer los hábitos saludables relacionados con el 

descanso y el bienestar integral. 

Estas iniciativas no solo contribuyen a mejorar el descanso de los usuarios, sino que 

también promueven un sentido de pertenencia y apoyo mutuo entre personas que enfrentan 

desafíos comunes. 

Relación entre el Cliente y el Servicio: La propuesta de valor de Descanzia está 

orientada a mejorar la calidad de descanso, desconexión y autocuidado de los usuarios sin 
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interferir negativamente en su rutina diaria. El servicio ofrece acompañamiento profesional 

constante y adaptabilidad a las necesidades particulares de cada cliente, asegurando una 

atención integral que abarca aspectos emocionales, físicos y sociales del descanso reparador. 

El lienzo evidencia un claro ajuste entre la solución propuesta por Descanzia y las 

necesidades profundas del cliente. Las frustraciones relacionadas al tiempo, la carga mental y 

la falta de apoyo son contrarrestadas por una solución integral, digital y personalizable. Al 

mismo tiempo, se crean experiencias valiosas que fortalecen el compromiso del usuario con 

su bienestar a través de una comunidad activa que promueve la interacción y el seguimiento 

de los avances, un feed conectado con redes sociales que facilita la visibilidad y la 

motivación colectiva, y contenidos útiles que refuerzan los hábitos saludables y el 

autocuidado. 

4.5.  Producto Mínimo Viable (PMV) 

Para el diseño del Producto Mínimo Viable (PMV), se consideraron los aprendizajes 

obtenidos a partir de tres iteraciones sucesivas, las cuales incorporan tanto las opiniones de 

los primeros encuestados como las de potenciales usuarios que se encontraban dentro del 

rango de edad y perfil de “Alba”, nuestra metausuaria definida. 

En el primer sprint, tal como se detalla en el inciso 4.1, se concluyó la necesidad de 

adoptar un enfoque integral, que no se limite únicamente a lo médico en el descanso, sino que 

incorpore dimensiones de acompañamiento psicológico y de hábitos saludables. A partir de 

este ejercicio inicial, surgió además una observación clave: la captación de usuarios 

exclusivamente a través de una página web y el uso de un chatbot probablemente no serían 

suficientes para alcanzar una cuota de mercado deseable. Esta retroalimentación dio lugar al 

desarrollo de nuevas plataformas de interacción y al fortalecimiento de la propuesta de valor, 

con mejoras en los planes inicialmente concebidos. 
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Durante el segundo sprint del proyecto, surgió la idea de diseñar la plataforma digital 

de Descanzia, con el objetivo de centralizar y facilitar la experiencia del usuario en torno a su 

bienestar y tratamiento. Esta plataforma permitiría a los usuarios agendar sus citas, realizar el 

seguimiento personalizado de su plan de tratamiento, acceder a una tienda virtual con 

productos complementarios, así como integrarse a actividades de comunidad como talleres y 

eventos temáticos. Los talleres estarán orientados a la promoción del bienestar integral en 

general, los cuales serán dictados por un profesor tercerizado con recibo por honorarios. 

Adicionalmente, se desarrollarán talleres de baile, estiramiento y yoga, a cargo de profesores 

externos contratados por honorarios, según la programación de horarios disponible. 

Desde esta etapa, también se concibió la integración futura con redes sociales 

(Instagram, Facebook y TikTok), como parte de una estrategia de comunicación y 

fidelización. 

En paralelo, se recogieron aportes y sugerencias que permitieron identificar 

oportunidades de mejora en el diseño de la plataforma. Entre las recomendaciones más 

relevantes se destacaron: 

- Mejoras en el diseño de la plataforma, buscando que sea un poco más amigable con el 

usuario, permitiendo una mejor visualización del avance de los objetivos. 

- Evolucionar el concepto del chatbot en el robo-advisor Luna, que te dé un 

acompañamiento continuo y permanente, así como te impulse a mejorar y mantener 

los buenos hábitos generados. 

- Incluir, dentro de la sección de seguimiento del plan, una funcionalidad para 

inscribirse en retos individuales y su logro permitiría a los usuarios acumular puntos 

que podrían ser canjeados por descuentos en la tienda Descanzia o negocios aliados. 

- Mejoras en la sección de comunidad, que permita integrar la opción de retos a nivel 

grupal, en el que tus contactos elegidos puedan verificar los avances y desviaciones 
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con tu plan, estos logros podrán ser compartidos no solo en el feed de la aplicación, 

sino también en las redes sociales de los usuarios (facebook, instagram o TikTok). 

Con estas dos primeras iteraciones, es que se obtiene el Producto Mínimo Viable 

(PMV): “Descanzia - Descansa mejor, vive mejor”. Descanzia ofrece un programa integral 

de mejora del sueño, diseñado especialmente para madres. Combina asesoría profesional, 

herramientas digitales, talleres educativos y contenidos interactivos. 

El ingreso al programa inicia con un test basado en el Índice de Calidad de Sueño de 

Pittsburgh, interpretado mediante IA, que identifica las principales áreas de mejora y 

recomienda el plan más adecuado. El acceso a Descanzia se hará mediante suscripción 

mensual en dos distintos planes a elección del usuario: Básico y Plus, con los cuales el 

usuario tendrá acceso a citas, talleres y clases, según detalle mencionado en la Tabla 3. 

● Plan Básico: proporciona acceso a contenidos educativos y talleres virtuales grupales 

orientados al bienestar, que incluyen audios de relajación, videos tutoriales de 

ejercicios de respiración, y sesiones de baile y yoga (dictados según horarios 

disponibles del instructor y a demanda de las usuarias), diseñadas para favorecer la 

relajación corporal y el equilibrio emocional. Está dirigido a usuarios que inician su 

proceso de conciencia y autocuidado, ofreciendo una experiencia práctica y accesible 

para incorporar hábitos saludables en su día a día. 

● Plan Plus: incluye, además, sesiones mensuales con un psicólogo, talleres 

especializados en nutrición y mindfulness a cargo de un coach interno especializado, 

así como beneficios exclusivos (descuentos y promociones) gracias a alianzas con 

restaurantes y gimnasios. Es ideal para quienes buscan un acompañamiento 

profesional continuo que impulse su bienestar físico, mental y emocional. 
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Cada plan incluye un conjunto de micro rutinas organizadas según los distintos 

momentos del día, con el propósito de promover hábitos saludables sin alterar el ritmo de 

vida. Se agrupan en tres bloques: rutinas de inicio del día, pausas activas durante la jornada y 

rituales de descanso nocturno.  

Rutinas de inicio del día ("Aterriza tu energía") 

Comprenden ejercicios de respiración consciente, breves estiramientos matutinos y 

afirmaciones positivas para activar el cuerpo y la mente. La duración promedio es de 5 a 10 

minutos y se acompañan de un audio motivacional guiado por el Asesor de Sueño. 

Pausas activas o “Mind breaks” durante la jornada laboral 

Se componen de micro ejercicios de movilidad articular, respiraciones 4-7-8, 

ejercicios de estiramiento cervical y relajación ocular. Estas rutinas buscan disminuir la 

tensión acumulada y favorecer la concentración. La plataforma enviará recordatorios 

automáticos cada tres horas, a modo de pausas conscientes. 

Rituales de descanso nocturno ("Ritual Descanzia") 

Son secuencias breves que combinan técnicas de respiración profunda, estiramiento 

ligero, desconexión digital y aromaterapia. En esta etapa, se promueve el uso de los kits 

sensoriales Descanzia, que incluyen velas aromáticas, aceites esenciales y antifaces 

terapéuticos con gel frío/calor, contribuyendo a una experiencia multisensorial de relajación.  

Todos los planes incluyen acceso a la comunidad digital Descanzia, un espacio seguro 

para compartir experiencias, recibir apoyo emocional y mantenerse motivadas. Las madres 

pueden participar en foros, campañas, retos comunitarios y grupos temáticos, reafirmando 

que no están solas en este proceso. Además, la plataforma cuenta con un feed interactivo 

vinculado con redes sociales como Facebook, Instagram y TikTok, que permite compartir 

logros y avances, potenciando la motivación, el sentido de pertenencia y la creación de redes 

de apoyo digital. 
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Tabla 3  

Características por plan de suscripción 

PLAN Test Inicial (IA) Psicólogo 

(2 citas) 

Micro 

rutinas 

Comunidad 

digital 

Acceso a 

Alianzas 

Talleres 

Básico ●   ●  ●   ●  

Plus ●  ●  ●  ●  ●  ●  

 

Adicionalmente, el usuario tendrá acceso a otros servicios complementarios como 

compra de productos en la tienda Descanzia (Inciensos, velas, aceites, infusiones, snacks) 

bajo los denominados “Kits sensoriales”, los cuales pretenden brindar una experiencia 

completa a las usuarias. 

Es importante considerar que, debido a que Descanzia almacenará información 

personal de sus usuarios, como datos de registro, hábitos de sueño y preferencias de uso, la 

protección de esta información constituye un aspecto crítico para la operación de la 

plataforma. 

Para reducir el riesgo de accesos no autorizados, fuga de información o ciberataques, 

se implementarán medidas de seguridad como el cifrado de datos, autenticación multifactor, 

gestión de accesos por perfiles, copias de seguridad periódicas y monitoreo continuo de la 

infraestructura tecnológica. 

Asimismo, el uso de herramientas de inteligencia artificial por parte del equipo de 

trabajo se realizará exclusivamente mediante soluciones empresariales autorizadas que 

cumplan con los estándares de seguridad de la información y protección de datos. Esto 

permitirá aprovechar los beneficios de la IA sin exponer información confidencial de la 

empresa o de los usuarios en plataformas públicas que no formen parte del entorno 

corporativo 



43 

 

Considerando todo lo señalado, es como se muestran las primeras imágenes de la 

plataforma mejorada de Descanzia y las distintas redes sociales: 

Figura 8  

Prototipo redes sociales Descanzia 

 

Figura 9  

Prototipo plataforma Descanzia 
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El desarrollo del prototipo permitió transformar los hallazgos de las entrevistas y los 

lienzos en una solución integral orientada a mejorar la calidad del sueño de las madres de 

familia. A través del análisis costo–impacto se priorizaron las ideas con mayor valor para el 

usuario, consolidando un Producto Mínimo Viable que combina asesoría y acompañamiento 
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digital y talleres grupales. La propuesta se diferencia de los enfoques tradicionales al ofrecer 

una experiencia empática, accesible y personalizada, lo que garantiza mayor cercanía con las 

necesidades reales de la usuaria y sienta las bases para su validación e implementación futura. 
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Capítulo V. Modelo de Negocio 

En el presente capítulo se analizará la Propuesta de valor, mediante el desarrollo de la 

metodología Business Model Canvas; asimismo, se revisará la viabilidad financiera del 

proyecto en distintos escenarios, culminando con el desarrollo de la idea de negocio y su 

contribución al cumplimiento de los objetivos de desarrollo sostenible. 

5.1. Lienzo del Modelo de Negocio 

El modelo de negocio propuesto presenta las siguientes características: 

● Deseabilidad: Este modelo es deseable porque responde directamente a una necesidad 

creciente en Lima Metropolitana: el deterioro del descanso y la salud mental. La 

propuesta de valor ha sido diseñada cuidadosamente en función del perfil del cliente: 

madres de familia de 30 a 55 años, que experimentan fatiga constante o sueño no 

reparador. En la sección “Propuesta de Valor” de la Figura 10, se detalla cómo se crea 

valor al ofrecer un enfoque personalizado para mejorar la calidad del sueño y el 

bienestar, por medio de asesoramiento, coaching, tecnología y contenido educativo. 

Además, se proporciona un entorno familiar y accesible, fomentando una relación 

cercana con el cliente a través de canales digitales, coaching y fidelización. 

● Viabilidad: La viabilidad financiera se sustenta en múltiples fuentes de ingresos. Si bien 

el eje central es la plataforma digital con planes de suscripción, también se contemplan 

ingresos complementarios como la venta de productos relacionados al descanso (por 

ejemplo, velas aromáticas o aceites relajantes) y ofertas promocionales vinculadas a 

talleres grupales, webinar, sesiones de baile, entre otros. En la sección “Fuentes de 

Ingresos” se describen estos flujos de efectivo, que permiten una diversificación del 

modelo financiero. La “Estructura de Costos” refleja los costos más significativos: 
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desarrollo y mantenimiento tecnológico, sueldos de personal especializado y campañas 

de concientización.  

● Factibilidad: La factibilidad se expresa a través de las actividades clave necesarias para 

entregar la propuesta de valor: creación de contenido educativo, programación de citas, 

acompañamiento personalizado, y campañas de concientización. Para lograrlo, se 

cuenta con recursos clave como plataformas digitales, redes sociales, personal 

especializado, y material educativo (talleres, cursos, micro rutinas). En la sección 

“Socios Clave” se detallan las alianzas necesarias (gimnasios, restaurantes saludables) 

que fortalecen la ejecución del servicio. Asimismo, la relación con los usuarios se 

mantiene mediante atención personalizada, programas de fidelización, y canales de 

comunicación directa como la app, web y redes sociales. 

Las diferentes secciones del Business Model Canvas se presentan con mayor detalle en el 

Apéndice J – Propuesta de Valor. 
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Figura 10  

Business Model Canvas 

 

5.2. Viabilidad Financiera del Modelo de Negocio  

Se realizó el análisis financiero para los cinco primeros años de operación. Dentro de 

la inversión se consideró la implementación del aplicativo. El aporte será 67% de los socios y 

el resto será financiado por cinco años y el COK (Ks) calculado corresponde a 17.15% 

Asimismo, se evaluaron tres escenarios posibles (optimista, neutro y pesimista) para 

determinar la viabilidad del negocio. Para mayor detalle revisar el Apéndice K – Cálculo del 

COK y WACC. 

Tabla 4  

Escenario Optimista 

 0 1 2 3 4 5 
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FC Libre - 219,186  - 94,944  59,552  807,942  1,329,650  3,203,170  

Perpetuidad      23,143,765  

FC Financiamiento 36,000  11,459  11,223  10,951  10,638  10,279  

FC Accionista - 183,186  - 83,485  70,774  818,893  1,340,288  26,357,214 

       

Ks 17.15%      

VAN 12,964,345      

 

Tabla 5  

Escenario Neutro 

 0 1 2 3 4 5 

FC Libre - 213,466  - 96,431  69,236  747,212  1,212,494  2,956,154  

Perpetuidad      21,359,014  

FC Financiamiento 36,000  11,459  11,223  10,951  10,638  10,279  

FC Accionista - 177,466  - 84,972  80,459  758,162  1,223,132  24,325,448  

       

Ks 17.15%      

VAN 11,954,988      

 

Tabla 6  

Escenario Pesimista 

 0 1 2 3 4 5 

FC Libre - 181,457  - 131,805  - 16,106  524,305  906,620  2,231,835  

Perpetuidad      16,125,614  

FC Financiamiento 36,000  11,459  11,223  10,951  10,638  10,279  

FC Accionista - 145,457  - 120,346  - 4,884  535,256  917,259  18,367,728  

       

Ks 17.15%      

VAN 8,893,262      

 

A partir del análisis de los tres escenarios, se obtiene un Valor Actual Neto (VAN) 

superior a 11.9 millones de soles en un escenario neutral. Entonces se puede decir que en un 

escenario neutro (1) El negocio gana la tasa de descuento de 17.15%, (2) el negocio recupera 

la inversión y (3) El negocio crea valor por S/ 11,954,988. 
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5.3. Escalabilidad/Exponencialidad del Modelo de Negocio 

El diseño modular de Descanzia, centrado en planes personalizados de descanso 

integral para las madres de familia, permite adaptar la propuesta fácilmente a nuevos 

públicos, territorios y canales de comercialización sin comprometer la calidad ni la 

experiencia del usuario. 

Desde una perspectiva geográfica, si bien el piloto está orientado a Lima 

Metropolitana, el servicio se puede expandir progresivamente a otras ciudades del país que 

presentan similares condiciones de estrés y cansancio generalizado en las madres de familia, 

como Arequipa, Trujillo o Cusco. La propuesta de valor no depende de una infraestructura 

física costosa, lo que permite su implementación a través de alianzas estratégicas con centros 

de bienestar o profesionales independientes. Asmismo, la naturaleza digital del canal de 

entrada (plataforma web, chatbot, contacto vía WhatsApp y talleres virtuales) reduce 

significativamente las barreras para escalar la captación de usuarios. 

Es importante trabajar en la concientización sobre la importancia del sueño en estas 

regiones, lo cual puede realizarse mediante campañas informativas, talleres gratuitos o 

asociaciones. A medida que la marca se establece, se podría considerar expandirse a otras 

ciudades más pequeñas, adaptando el mensaje a las necesidades locales. 

A nivel de productos y servicios, el modelo también es exponenciable. El portafolio 

actual, centrado en asesorías, diagnósticos y tratamientos integrales del sueño, puede 

ampliarse hacia segmentos afines como bienestar emocional, manejo del estrés, hábitos 

alimenticios o rendimiento laboral. Esto no solo abre nuevas líneas de ingresos, sino que 

fortalece el posicionamiento de Descanzia como una marca integral de bienestar. Del mismo 

modo, los kits sensoriales, las suscripciones temáticas y los talleres en línea permiten escalar 

sin requerir personal adicional en la misma proporción del crecimiento de usuarios. 



51 

 

Por otro lado, en un futuro se pueden considerar nuevos segmentos de clientes como 

adolescentes, quienes suelen enfrentar problemas de sueño o estrés debido a cambios en las 

relaciones interpersonales, presión escolar, el uso excesivo de pantallas o la falta de hábitos 

saludables. (Fung Fallas, Rojas Mora, & Delgado Castro, 2020) (Morales Salinas & Moysén 

Chimal, 2015) 

Esta hipótesis se sustenta en un estudio reciente realizado por la Universidad de Piura, 

el cual evidenció que más del 60% de estudiantes becados presentaban una mala calidad del 

sueño. Además, se identificó que el 47.8% presentaban síntomas de ansiedad, mientras que el 

56% mostraban signos de depresión (Universidad de Piura, 2024) datos que reflejan una 

necesidad de intervenciones integrales dirigidas a esta población. 

En este contexto, Descanzia podría desarrollar planes adaptados a adolescentes, que 

incorporen contenido interactivo, dinámicas motivacionales y estrategias personalizadas para 

mejorar su descanso. Esta medida no solo contribuiría a su bienestar emocional y físico, sino 

también podría tener un impacto positivo en su desempeño académico y desarrollo a largo 

plazo. 

Asimismo, con el envejecimiento de la población, los problemas de sueño como el 

insomnio en adultos mayores son comunes (D'Hyver de las Deses, 2018). Descanzia podría 

desarrollar planes específicos que incluyan tanto el cuidado del sueño como la nutrición 

adaptada a sus necesidades, junto con recomendaciones para mejorar la calidad de vida, 

actividades de autocuidado, con el fin de mejorar su calidad de vida, autonomía y 

funcionalidad diaria. 

La exponenciabilidad se potencia, además, mediante la automatización parcial del 

proceso de captación y diagnóstico preliminar con el robo-advisor “Luna, tu asistente 

oportuna”, permitiendo atender a un número creciente de usuarios sin comprometer la 
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personalización del servicio. Esta estrategia, combinada con el uso de CRM, permite 

gestionar relaciones con los clientes a gran escala y mantener una alta tasa de retención 

mediante notificaciones, seguimiento personalizado y gamificación (por ejemplo, retos de 21 

días de buen descanso o logros por cumplimiento de metas de sueño). 

La posibilidad de crear una comunidad digital y redes de apoyo entre usuarios (con 

foros, testimonios y contenido co-creado) multiplica el efecto viral de la solución, generando 

crecimiento orgánico mediante el boca a boca digital y la interacción en redes sociales. Esta 

comunidad, combinada con estrategias de referidos e influencers especializados en salud y 

bienestar, permite escalar el modelo sin una inversión lineal en publicidad. 

5.4.  Sostenibilidad Social del Modelo de Negocio 

La propuesta de Descanzia se alinea con el Objetivo de Desarrollo Sostenible (ODS) 

N.º 3: Salud y Bienestar, al abordar una problemática que afecta de manera significativa a 

mujeres trabajadoras, quienes cumplen simultáneamente con responsabilidades laborales y 

familiares, y que, debido a la sobrecarga de tareas, experimentan fatiga crónica, altos niveles 

de estrés y dificultades para conciliar un descanso reparador. El modelo de negocio pone en 

valor la necesidad de priorizar la salud integral, ofreciendo acompañamiento profesional, 

actividades grupales y productos complementarios que permiten mejorar la calidad de vida y 

promover prácticas de autocuidado sostenibles. 

El contexto nacional evidencia la urgencia de una intervención de este tipo. En Perú, 

la población duerme en promedio 6 horas y 18 minutos, una cifra menor a lo recomendado 

por la OMS. Esta falta de descanso se traduce en impactos físicos, emocionales y cognitivos, 

agravados en quienes cargan con múltiples responsabilidades diarias. Según el journal 

(Vilchez-Cornejo, y otros, 2016) reveló que el 83.9% de los evaluados presenta una mala 

calidad de sueño, con índices preocupantes de depresión (73%), ansiedad (56.6%) y estrés 
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(53%). Esta situación refleja un problema estructural asociado a la vida urbana, la presión 

laboral y el rol social asignado a quienes equilibran trabajo y cuidado familiar. 

Un factor diferenciador clave es la construcción de una comunidad activa y solidaria, 

donde las usuarias pueden compartir experiencias, generar redes de apoyo y acceder a 

contenidos de educación y autocuidado. Este espacio se extiende a redes sociales como 

Facebook, Instagram y TikTok, promoviendo la interacción, la visibilidad de los logros 

personales y la difusión de hábitos saludables. De esta forma, se fomenta un acompañamiento 

emocional y social, que no solo incrementa la adherencia a los programas, sino que también 

genera capital social a través de la creación de vínculos de confianza y cooperación. Así, 

Descanzia convierte el descanso en un propósito compartido, trascendiendo lo personal para 

construir un modelo de negocio sostenible que favorece la salud, potencia el bienestar y 

fortalece los lazos sociales. 

En conclusión, el modelo de negocio de Descanzia presenta una estructura sólida y 

viable desde el punto de vista de negocios y financiero. Asimismo, su diseño favorece la 

escalabilidad mediante la incorporación de nuevos segmentos y territorios, aprovechando el 

soporte tecnológico. Finalmente, se considera socialmente sostenible al contribuir a la mejora 

de la salud y la calidad de vida de las usuarias. 
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Capítulo VI. Solución Deseable, Factible y Viable 

En el presente capítulo se analizará que la propuesta sea deseable, factible y viable, 

que permita abordar el problema social relevante que hemos identificado. El análisis integra 

evidencias y aprendizajes clave, sintetizados en tablas y esquemas que facilitan la 

interpretación y orientan la toma de decisiones estratégicas. 

6.1. Validación de la Deseabilidad de la Solución 

6.1.1. Hipótesis para Validar la Deseabilidad de la Solución 

Para el presente proyecto se han formulado hipótesis que abordan tanto la 

deseabilidad como la usabilidad del producto final: 

- Hipótesis 1: Las madres trabajadoras de 30 a 55 años de Lima Metropolitana, que 

experimentan fatiga o dificultades para dormir, mostrarán intención de registrarse si 

se les ofrece una evaluación inicial gratuita con diagnóstico preliminar personalizado, 

como parte de una solución adaptada a sus necesidades.  

- Hipótesis 2: Las madres trabajadoras de 30 a 55 años de Lima Metropolitana 

mostrarán disposición a pagar por un plan Básico y que, además, considerarían la 

contratación de un plan Plus si este ofrece beneficios adicionales prioritarios para 

ellas. 

- Hipótesis 3: Las usuarias activas preferirán dar seguimiento a su tratamiento mediante 

la aplicación móvil, percibiendo mayor calma y comodidad con una interfaz de 

colores cálidos y diseño simple. 

- Hipótesis 4: La inclusión de un avatar o chatbot (guía visual) dentro de la aplicación 

incrementará la percepción de compañía y la disposición a permanecer más tiempo en 

la plataforma por parte de las usuarias. 
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Estas hipótesis permiten evaluar dos dimensiones complementarias: por un lado, la 

deseabilidad, entendida como el interés y valor percibido por las usuarias; y, por otro, la 

usabilidad, vinculada con la facilidad y efectividad de interacción con el producto. Esta 

distinción facilita el diseño de experimentos más completos y específicos, orientados a 

validar tanto la propuesta de valor como la experiencia de uso. (Ver Apéndice L) 

Tabla 7  

Clasificación de las hipótesis 

Hipótesis de Deseabilidad Hipótesis de Usabilidad 

H1 / H2 H3 / H4 

 

6.1.2. Experimentos Empleados Para Validar La Hipótesis 

Se plantea realizar una prueba orientada a medir la deseabilidad del producto, 

mediante la aplicación de un cuestionario a 102 mujeres de entre 30 y 55 años, con el 

objetivo de evaluar las hipótesis relacionadas con el interés, la percepción de valor y la 

disposición de pago hacia la solución propuesta. Esta evaluación permitirá obtener insumos 

clave para el diseño y validación del modelo de negocio. (Ver apéndice M) 

De manera complementaria, se desarrollarán pruebas orientadas a medir la usabilidad 

del producto, evaluando la preferencia de las usuarias por los distintos canales de interacción 

(aplicación móvil o plataforma web), la percepción de comodidad y calma generada por el 

diseño de la interfaz, y el impacto de elementos de acompañamiento como avatares o guías 

visuales personalizadas. Estos experimentos permitirán validar la facilidad de uso, la 

efectividad de interacción y el grado de permanencia de las usuarias en la plataforma. 
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Pruebas de deseabilidad 

Hipótesis 1: El propósito fue determinar el nivel de interés que genera esta 

funcionalidad inicial, así como su capacidad para motivar la exploración de la aplicación y, 

eventualmente, su permanencia en la misma. 

Los resultados muestran que la mayoría de las encuestadas percibe como valiosa la 

posibilidad de acceder a una evaluación gratuita, ya que esta les permite obtener un 

diagnóstico preliminar de su situación de descanso sin necesidad de realizar un pago inicial. 

Este beneficio es considerado un incentivo atractivo. Asimismo, la evaluación gratuita es 

vista como una forma de personalizar la experiencia desde el primer contacto, lo cual refuerza 

la percepción de valor de la propuesta. 

Figura 11  

Validación de aceptación test gratuito
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Figura 12  

Validación de atracción de la propuesta

 

Hipótesis 2: El objetivo fue explorar su intención de compra, considerando precios 

referenciales de ambos planes, así como identificar los atributos que ellas consideran 

indispensables en caso de evaluar un cambio de plan. 

Los resultados evidencian que la mayoría de las encuestadas manifestó disposición de 

pago por el plan Básico, lo que valida la existencia de un interés inicial por acceder a la 

solución. Asimismo, si bien un porcentaje menor, pero significativo, expresó interés en la 

contratación de un plan Plus, este interés se encuentra condicionado principalmente por la 

relación entre precio y valor percibido. En cuanto a los atributos más relevantes para un 

eventual cambio hacia un plan de mayor categoría, las participantes destacaron la importancia 

de sesiones mensuales con psicólogo, talleres especializados y beneficios y descuentos. 
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Figura 13  

Disposición por pago de plan Plus

 

Figura 14  

Validación de elección de beneficios (plan Plus) 
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Figura 15  

Validación de precios referenciales (plan Básico) 

 

 

Figura 16  

Validación de evaluación del precio plan Plus 
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Pruebas de usabilidad 

Hipótesis 3: El objetivo fue identificar la relevancia que le asignan las usuarias al 

diseño estético y a la usabilidad en su decisión de continuar utilizando la aplicación. 

Los resultados evidencian que la gran mayoría de las participantes valoró 

positivamente la posibilidad de dar seguimiento a su tratamiento a través de una plataforma 

digital, destacando la conveniencia y accesibilidad que brinda el uso del dispositivo móvil. 

Asimismo, se confirmó que el aspecto visual resulta determinante: los colores cálidos y un 

diseño simple fueron asociados con sensaciones de calma, confianza y comodidad, factores 

clave para fomentar la adherencia y permanencia en la aplicación. 

Figura 17  

Validación de entendimiento de la aplicación 
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Figura 18  

Validación de dispositivo para usar la aplicación 

 

 

 

Figura 19  

Validación de preferencia de colores en la interfaz 
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Figura 20  

Validación de percepción de calma y facilidad de uso en la interfaz 

 

Hipótesis 4: Para validar esta premisa, se presentó a las encuestadas la propuesta de 

un personaje interactivo denominado “Luna, tu asistente oportuna”, diseñado para ofrecer 

recordatorios, consejos y seguimiento personalizado. Posteriormente, se consultó a las 

participantes sobre el valor percibido de esta funcionalidad a través de una escala de 1 a 5. 

Los resultados evidenciaron una alta valoración: el 76.5% de las encuestadas calificó 

la funcionalidad en un nivel alto o muy alto (valores 4 y 5 en la escala), lo que refleja que la 

mayoría percibe el avatar como una característica de gran utilidad y acompañamiento. 
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Figura 21  

Valor percibido de la inclusión de un avatar 

 

La validación de hipótesis demuestra que la solución propuesta es tanto deseable 

como usable para el público objetivo: las usuarias valoran la evaluación inicial gratuita como 

incentivo de registro, muestran disposición a pagar por un plan Básico y consideran atractivo 

un plan Plus condicionado a beneficios relevantes; al mismo tiempo, destacan la importancia 

de un diseño visual simple y cálido, la facilidad de uso en dispositivos móviles y la inclusión 

de un avatar interactivo que transmite compañía. Estos resultados confirman que la propuesta 

genera interés real y confianza, ofreciendo una base sólida para avanzar en el diseño e 

implementación del modelo de negocio. 

6.2. Validación de la Factibilidad de la Solución 

6.2.1. Plan de Mercadeo 

Objetivos 

• Alcanzar en el periodo 2026–2030 la captación de 10,000 suscriptores activos 

en Lima Metropolitana dentro de los planes Básico y Plus. 
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• Lograr que al menos el 60% de los usuarios activos complete el proceso de 

tamizaje y seguimiento digital en los primeros seis meses de servicio. 

• Reducir la tasa de deserción mensual de usuarios a menos del 15%, mediante 

estrategias de acompañamiento y comunidad digital. 

• Posicionar a Descanzia como la plataforma líder en salud del sueño en Perú, 

con reconocimiento de marca superior al 40% en su segmento meta hacia 

2028. 

Segmento 

El mercado objetivo está constituido por madres trabajadoras entre 30 y 55 años de 

Lima Metropolitana, que presentan dificultades de sueño asociadas a la sobrecarga laboral, el 

cuidado familiar y estilos de vida urbanos. Se prioriza a los niveles socioeconómicos B y C, 

con acceso a internet y disposición a invertir en soluciones de salud asequibles y confiables. 

Buyer Persona 

El cliente ideal es una madre trabajadora urbana de 30 a 55 años, con empleo formal o 

independiente, que percibe altos niveles de estrés y dificultades para conciliar el sueño. Tiene 

estudios superiores, utiliza con frecuencia plataformas digitales, valora la salud y el bienestar, 

pero encuentra barreras de tiempo y costo para acceder a servicios médicos especializados. 

Busca soluciones prácticas, confiables y de acompañamiento continuo, que puedan integrarse 

a su vida cotidiana sin generar cargas adicionales. 

Estrategia de precios 

La política de precios de Descanzia se orienta a la accesibilidad y sostenibilidad en el 

tiempo, con un esquema de suscripción mensual que reduce la barrera de pago inicial y 

permite continuidad en el servicio. Se definen dos planes: 

Plan Básico: Incluye acceso al tamizaje digital del sueño, un plan de micro-rutinas 

personalizadas, contenidos educativos y participación en la comunidad virtual de 
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autocuidado, donde los usuarios pueden compartir sus avances, participar en retos y vincular 

sus logros con redes sociales. Está diseñado para usuarios que buscan una alternativa 

económica y práctica de mejora de hábitos de descanso. 

Plan Plus: Integra todos los beneficios del plan Básico y añade acompañamiento 

profesional especializado, seguimiento periódico y acceso a talleres grupales virtuales. Se 

dirige a usuarios que requieren un mayor nivel de soporte clínico y educativo para lograr 

cambios sostenibles en su calidad de sueño. 

Mix de Canales y Mix de Medios 

La estrategia combina canales digitales, presenciales y alianzas para llegar al público 

objetivo de manera efectiva. 

Digitales: redes sociales (Facebook, Instagram, TikTok, LinkedIn), plataforma 

web/app como eje central del servicio, publicidad segmentada (Google Ads, Meta Ads) y 

email marketing para fidelización. 

Presenciales: talleres en empresas, activaciones en gimnasios y ferias de salud, 

además de charlas educativas en instituciones. 

Alianzas: convenios con empresas para planes corporativos, centros de fitness y 

restaurantes saludables para promociones cruzadas, e instituciones de salud para reforzar 

credibilidad. 

Medios de apoyo: marketing de contenidos (blogs, webinars, videos educativos y 

publicaciones en redes sociales), testimonios de usuarios y campañas de referidos para 

impulsar crecimiento orgánico. 

6.2.2. Plan de operaciones 

El plan de operaciones se orienta a definir cómo se llevará a cabo la entrega del 

servicio, asegurando que cada cliente reciba una atención integral y sostenible en el tiempo. 
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Este capítulo desarrolla los procesos operativos, infraestructura, tecnología y recursos 

humanos, cronograma de implementación y los costos asociados. 

Proceso operativo 

El funcionamiento de Descanzia se centra en atender a las madres de familia que 

enfrentan dificultades para descansar adecuadamente debido a las exigencias del día a día. El 

proceso inicia con la captación de usuarias a través de medios digitales, principalmente por la 

web y la aplicación móvil. Una vez registradas, las mamás completan un cuestionario inicial 

gratuito mediante el robo-advisor Luna, que recopila información sobre sus rutinas diarias, 

hábitos de sueño y factores asociados al estrés y la fatiga. Con base en estos datos, la 

inteligencia artificial realiza un diagnóstico preliminar que permite clasificar los perfiles de 

descanso y proponer soluciones personalizadas. Posteriormente, la usuaria puede elegir entre 

dos tipos de planes (Básico o Plus). A partir de esta evaluación, se diseña un plan de descanso 

integral, que incorpora estrategias de higiene del sueño adaptadas a la maternidad, técnicas de 

relajación breves, recomendaciones de nutrición y el uso opcional de dispositivos 

tecnológicos de apoyo. Además, Luna mantiene una comunicación constante con cada madre, 

ofreciendo recordatorios, consejos y seguimiento de sus hábitos de descanso. Finalmente, el 

servicio incluye una evaluación mensual que permite medir avances y ajustar el plan según la 

evolución y las necesidades reales de cada usuaria. 

Infraestructura y capacidad instalada 

En la etapa inicial, la operación será principalmente digital, para optimizar costos. La 

plataforma centralizará el registro, el análisis de datos y la entrega de planes personalizados. 

De manera complementaria, se contemplan alianzas con clínicas y lugares. Durante el primer 

año se busca captar el 1% de las mamás de 30 a 55 años dentro de Lima Metropolitana, de 

NSE B y C con un modelo que se adaptará progresivamente al incremento de la demanda. 
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Tecnología y herramientas 

Se utilizarán algoritmos de inteligencia artificial para procesar la información 

recogida en los cuestionarios iniciales, lo cual permitirá obtener un diagnóstico preliminar 

rápido y confiable. Asimismo, se implementarán diversos temas interesantes que llamen la 

atención de las usuarias, brindando además información de los intereses particulares de cada 

una, así como pasarelas de pago seguras para garantizar comodidad y confianza en las 

transacciones.  

Recursos humanos 

En la primera fase, contaremos con un asistente de atención al cliente y un personal de 

soporte de TI encargado de velar por el correcto funcionamiento de la aplicación y las bases 

de datos. Contaremos también con un psicólogo asociado para quienes adquieran el plan Plus. 

A medida que la empresa crezca, se incorporarán nuevos especialistas y técnicos para atender 

a un mayor número de usuarios sin afectar la calidad del servicio. 

Proveedores y aliados estratégicos 

El modelo de operaciones contempla la participación de proveedores y aliados clave. 

Entre ellos destacan las clínicas y centros especializados en sueño, que permitirán 

complementar el servicio con diagnósticos más profundos en casos de alta complejidad. 

También están las empresas tecnológicas que proporcionen dispositivos de monitoreo de 

sueño; y las plataformas de pago digital, que aseguren procesos de cobranza eficientes.  

Control de calidad 

El control de calidad se basará en indicadores que permitan monitorear la satisfacción 

y los resultados obtenidos por los clientes. Entre los principales indicadores se incluyen el 
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índice de satisfacción del usuario, la tasa de continuidad a los planes de descanso y la mejora 

en la calidad del sueño reportada a lo largo del tiempo.  

Cronograma de implementación 

La implementación del plan de operaciones se desarrollará en fases. Durante los tres 

primeros meses se construirá el producto mínimo viable (PMV), consistente en la versión 

inicial de la plataforma digital y un piloto con un número limitado de clientes. Entre el cuarto 

y el sexto mes se lanzará formalmente el servicio en Lima Metropolitana, estableciendo 

metas de captación de usuarios y consolidando la operación. A partir del séptimo mes, se 

realizará un proceso de evaluación y mejora continua con base en los resultados del primer 

semestre. Finalmente, se prevé una penetración del mercado del 1%y logrando crecer hasta 

5% de la población de mujeres con hijos de 30 a 55 años de Lima Metropolitana hacia el año 

5. Asimismo, se busca ampliar el alcance a la ciudad de Arequipa. 

Costos operativos 

En cuanto a los costos, los fijos comprenden el mantenimiento de la plataforma 

digital, el pago de licencias de software, los sueldos del técnico y del asistente, sueldos de los 

profesores de los talleres y de los psicólogos (OPEX). Los costos variables están asociados al 

marketing digital, y los productos complementarios (kits sensoriales).  
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6.2.3. Simulaciones Empleadas para Validar la Hipótesis 

Como parte del proceso de validación de la factibilidad de la solución, se desarrolló 

una simulación de Montecarlo enfocada en el plan de marketing, con la finalidad de estimar 

la eficiencia de las estrategias planteadas en la captación y fidelización de clientes. Esta 

técnica permitió incorporar la variabilidad e incertidumbre del mercado en torno a las 

principales variables del modelo: el Valor del Tiempo de Vida del Cliente (VTVC), el Costo 

de Adquisición de Cliente (CAC) y la relación VTVC/CAC, utilizada como indicador de 

sostenibilidad financiera. 

Para la construcción de la simulación se definieron tres escenarios de referencia —

pesimista, neutro y optimista— considerando variaciones en el ingreso promedio por cliente 

y en el gasto mensual en marketing. Los resultados actualizados muestran que, aun en 

condiciones desfavorables, la relación VTVC/CAC se mantiene ampliamente por encima del 

umbral mínimo de 3, con valores de 7.29 en el escenario pesimista, 9.63 en el escenario 

neutro y 10.28 en el escenario optimista, lo que confirma la solidez y consistencia del modelo 

comercial incluso bajo supuestos conservadores. 

La ejecución de la simulación de Montecarlo se realizó en tres rondas independientes, 

obteniéndose los siguientes resultados: en la primera simulación se alcanzó un promedio 

esperado de 8.06, con una desviación estándar de 0.62 y una eficiencia de marketing en el 

rango de 7.37 a 9.05; en la segunda simulación el promedio esperado se incrementó a 10.65, 

con una desviación estándar de 0.82 y un rango de eficiencia entre 9.70 y 11.96; finalmente, 

en la tercera simulación se obtuvo un promedio esperado de 11.37, con una desviación 

estándar de 0.88 y una eficiencia situada entre 9.95 y 12.28. 
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Los resultados evidencian que la estrategia de marketing diseñada para Descanzia no 

solo resulta factible, sino también robusta frente a la incertidumbre. La baja dispersión 

observada en las simulaciones refleja un riesgo controlado, mientras que el incremento 

progresivo en los promedios de VTVC/CAC confirma la capacidad del modelo para mejorar 

sus retornos conforme se optimizan los canales de captación. En conjunto, estos hallazgos 

respaldan que las acciones de marketing propuestas permiten alcanzar un nivel de confianza 

superior al 70% respecto a la eficiencia de la inversión, garantizando la sostenibilidad y 

escalabilidad del proyecto en el tiempo. 

El archivo de simulación del plan de marketing está disponible en el siguiente enlace: 

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1IEY875v1Hbl_yTC7WLBGrb3d9zJoxRWH/edit?us

p=sharing&ouid=115485638827760836726&rtpof=true&sd=true  

6.3. Validación de la Viabilidad de la Solución 

6.3.1. Presupuesto de Inversión 

Esta sección detalla la inversión requerida para iniciar las operaciones de Descanzia. 

La misma considera los activos y recursos necesarios para garantizar el adecuado 

funcionamiento del servicio desde la etapa inicial. Dentro de los principales componentes se 

incluyen: 

● Desarrollo tecnológico: implementación y puesta en marcha de la aplicación 

digital que constituye la base del modelo de negocio. 

● Otros costos asociados: gastos de instalación, configuración y puesta en 

operación de los equipos y la plataforma. 

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1IEY875v1Hbl_yTC7WLBGrb3d9zJoxRWH/edit?usp=sharing&ouid=115485638827760836726&rtpof=true&sd=true
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1IEY875v1Hbl_yTC7WLBGrb3d9zJoxRWH/edit?usp=sharing&ouid=115485638827760836726&rtpof=true&sd=true
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Tabla 8  

Inversión Inicial 

Descripción Importe (S/) 

Implementación APP 106,000 

Total 106,000 

 

La estructura de capital de la empresa está conformada por un 67% de capital propio y 

un 33% de financiamiento bancario. A partir de la simulación del préstamo se determinó un 

costo de la deuda (Kd) de 15% (ver Apéndice L), mientras que mediante la aplicación del 

modelo de valoración de activos financieros (CAPM) se estimó el costo del capital propio 

(Ks) en 17.15%, considerando la información disponible para el año 2025 (ver Apéndice L). 

Asimismo, el coste promedio ponderado del capital (WACC) corresponde a 14.98%. 

Tabla 9  

Estructura de capital 

Recurso financiero Estructura (S/) Estructura (%) 
Costo de la 

deuda (Ks/Kd) 

Costo de la 

deuda por peso 

(WACC) 

Capital propio 70,000 67% 17.15% 11.49% 

Préstamo bancario 36,000 33% 15.00% 3.49% 

Total 106,000 100%  14.98% 

 

En cuanto al punto de equilibrio, a partir de los experimentos de deseabilidad 

realizados se identificó que el 75% de los usuarios prefiere el plan Básico, mientras que el 

25% opta por el plan Plus. En ese sentido, se ha determinado el punto de equilibrio de cada 

uno de estos planes en función de la proporción de usuarios estimada, con el objetivo de 

cubrir tanto los costos fijos como los costos variables. 

La siguiente tabla muestra el cálculo del punto de equilibrio por año, considerando la 

distribución esperada de usuarios entre los planes Básico (75%) y Plus (25%). 
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Tabla 10  

Porcentaje de usuarios suscritos por tipo de plan 

 % 

Plan Básico 75% 

Plan Plus 25% 

 

Tabla 11  

Cálculo del margen de contribución por tipo de plan 

      1 2 3 4 5 

Precio Plan Básico (S/) 35 40 45 50 55 

Estructura variable 

unitaria (S/) 
23.48 21.22 21.71 21.88 22.23 

Margen contribución 

plan Básico (S/) 
11.52 18.78 23.29 28.12 32.77 

      

 1 2 3 4 5 

Precio Plan Plus (S/) 100 100 105 105 110 

Estructura variable 

unitaria (S/) 
7.83 7.07 7.24 7.29 7.41 

Margen contribución 

plan Plus (S/) 
92.17 92.93 97.76 97.71 102.59 

 

Tabla 12  

Punto de equilibrio 

 1 2 3 4 5 

Margen contribución 

ponderado (S/) 
31.68 37.32 41.91 45.52 50.23 

Estructura fija total (S/) 66,336 141,516 141,516 141,516 141,516 

Cantidad usuarios de 

equilibrio 
2,094 3,792 3,377 3,109 2,817 

Cantidad usuarios de 

equilibrio (plan 

Básico) 
1,570.0 2,844.0 2,532.0 2,331.0 2,113.0 

Cantidad usuarios de 

equilibrio (plan Plus) 
523.0 948.0 844.0 777.0 704.0 
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6.3.2. Análisis Financiero 

6.3.2.1. Proyección de Ventas 

Para la proyección de ventas, se parte de una segmentación de la población de Lima, 

enfocándose en mujeres de 30 a 55 años, de nivel socioeconómico B y C, que además sean 

madres. Este grupo constituye el mercado potencial inicial sobre el cual se trabajará. 

A partir de este mercado objetivo, se plantea una penetración estimada entre 1% y 5% 

en un escenario neutral. En cuanto a la escalabilidad, se considera la expansión hacia 

Arequipa, replicando el mismo proceso de segmentación para dicha ciudad. 

Por otro lado, el precio de los planes se definió en base a los resultados de los 

experimentos de usabilidad y deseabilidad realizados con las usuarias. Respecto a los 

productos complementarios, se proyecta de manera conservadora que solo el 5% de las 

usuarias optará por adquirir alguno de ellos. 

Tabla 13  

Potenciales usuarias 

 

Lima 

Arequipa 

(escalabilidad a 

partir del 

segundo año) 

Población Total 12,302,800 1,678,210 

Mujeres 30-55 años 16.90% 16.90% 

Población objetivo (nivel B,C) 1,247,504 170,171 

% mamás (>12 años) 64.40% 64.40% 

Potenciales usuarias 803,393 109,590 
 

Tabla 14  

Proyección de ventas (S/) 

 1 2 3 4 5 

Plan Básico (S/) 210,891 547,789 942,888 1,410,570 1,928,232 

Precio (S/) 35 40 45 50 55 

Cantidad 6,025 13,695 20,953 28,211 35,059 
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 1 2 3 4 5 

Plan Básico (S/) 210,891 547,789 942,888 1,410,570 1,928,232 

Precio (S/) 35 40 45 50 55 

Plan Plus (S/) 200,848 456,491 1,082,575 1,457,589 1,869,801 

Precio (S/) 100 100 155 155 160 

Cantidad 2,008 4,565 6,984 9,404 11,686 

Productos complementarios 74,314 168,902 258,421 347,941 432,391 

Total ingresos proyectados (S/) 486,052 1,173,182 2,283,884 3,216,099 4,230,424 

6.3.2.2. Costos y Gastos 

En cuanto a los costos, se han considerado en primer lugar la planilla de los 

psicólogos, quienes forman parte del servicio ofrecido en el Plan Plus. Asimismo, se ha 

incluido el costo de los productos complementarios que se comercializarán dentro de la 

plataforma. Adicionalmente, se han contemplado los costos asociados a las licencias de 

software necesarias para la operación del servicio, así como las comisiones por transacciones 

en línea derivadas de los pagos que realizan las usuarias a través de la plataforma. 

Tabla 15  

Costos proyectados por cada año (S/) 

Descripción 1 2 3 4 5 

Honorario de psicólogos 170,721 341,442 512,163 682,884 853,605 

Aceites relajantes (10 ml) 8,034 18,260 27,937 37,615 46,745 

Snack de frutos secos 3,214 7,304 11,175 15,046 18,698 

Velas aromáticas (unidad) 3,515 7,989 12,223 16,457 20,451 

Incienso 4,610 10,478 16,031 21,585 26,824 

Infusiones para dormir 5,523 12,554 19,207 25,860 32,137 

Licencias de software (IA) 65,000 65,000 65,000 65,000 65,000 

Comisiones de transacción 

(pagos en línea) 
8,656 20,586 39,070 54,777 71,726 

Total costos proyectados (S/) 269,273 483,611 702,806 919,224 1,135,185 

 

Por otro lado, los gastos operativos comprenden los sueldos del equipo de soporte TI, 

los costos de hosting y mantenimiento de la plataforma, así como los honorarios legales y 

contables tercerizados con un profesional freelance. También se incluyen los pagos a los 

profesores encargados de dictar los talleres de bailes, estiramiento y yoga de los planes, la 
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inversión en publicidad digital principalmente en redes sociales, y la contratación de un 

asistente para la atención al cliente. 

Tabla 16  

Gastos proyectados por cada año (S/) 

Descripción 1 2 3 4 5 

Publicidad digital 60,000 84,000 84,000 84,000 84,000 

Talleres 15,600 31,200 31,200 31,200 31,200 

Asistente atención al cliente 34,853 60,992 60,992 60,992 60,992 

Soporte TI 26,140 52,279 52,279 52,279 52,279 

Hosting y mantenimiento de 

plataformas 
300 300 300 300 300 

Gastos legales y contables 9,500 8,400 8,400 8,400 8,400 

Total gastos proyectados (S/) 146,392 237,172 237,172 237,172 237,172 

6.3.2.3. Depreciación 

Se ha considerado la amortización del activo intangible, con una vida útil de 5 años, 

lo que representa S/ 21,200 anuales.  

6.3.2.4. Proyección del Estado de Resultados 

Para determinar el valor del proyecto, se calcularon los flujos de caja futuros 

proyectados a 5 años y se obtuvo su valor actual neto (VAN). 

Para ello, se estimó una tasa de descuento (WACC) de 14.98%, que permitió 

actualizar los flujos y evaluar la rentabilidad esperada. 

Como resultado, el proyecto alcanza un VAN de S/ 13,040,504, considerando una 

inversión inicial de S/ 106,000. 
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Tabla 17  

Proyección del Estado de Resultados (S/) 

Estado de Resultados 

Proyectado (S/) 1 2 3 4 5 

Ventas 486,052 1,173,182 2,283,884 3,216,099 4,230,424 

Costo de Ventas -269,273 -483,611 -702,806 -919,224 -1,135,185 

Ganancia Bruta 216,780 689,571 1,581,078 2,296,875 3,095,239 

Margen Bruto (%) 45% 59% 69% 71% 73% 

Gastos administrativos -35,940 -60,979 -60,979 -60,979 -60,979 

Gastos de ventas -110,997 -176,736 -176,736 -176,736 -176,736 

Depreciación y/o amortización -21,200 -21,200 -21,200 -21,200 -21,200 

Ganancia operativa 48,643 430,655 1,322,162 2,037,959 2,836,323 

Gastos financieros -4,725 -3,925  -1,944 -726 

Ganancia sujeta a impuestos 43,918 426,731 1,322,162 2,036,015 2,835,597 

Impuesto a la renta -12,956 -125,886 -390,038 -600,624 -836,501 

Utilidad neta 43,918 300,845 932,124 1,435,390 1,999,096 

Margen Neto (%) 9% 26% 41% 45% 47% 

 

Según Chu (2016), el flujo de caja libre refleja los fondos generados por la empresa 

después de cubrir sus inversiones y necesidades operativas, pero antes de considerar la 

estructura de financiamiento. En cambio, el flujo de caja del accionista ya descuenta los 

pagos de deuda (intereses y principal) y suma las nuevas aportaciones de financiamiento, 

mostrando con mayor precisión lo que realmente queda disponible para los accionistas. 

Por ello, según el autor, calcular el VAN a partir del flujo de caja del accionista es 

más relevante para determinar la viabilidad y rentabilidad del proyecto desde la perspectiva 

del accionista, ya que refleja el retorno verdadero que percibirá por su inversión. Mientras 

que el flujo de caja libre es útil para medir la capacidad de generación de fondos de la 

empresa, el flujo de caja del accionista conecta directamente con el valor económico creado 

para quienes aportan capital. 

Adicionalmente, se ha incluido una perpetuidad en la evaluación del negocio para 

reflejar el valor de los flujos futuros más allá del horizonte proyectado, ya que se espera 

seguir recibiendo beneficios en el largo plazo mediante la siguiente fórmula: 
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𝑉𝐴5 =
𝐹𝐶𝐿5 𝑥 (1 + 𝑔)

𝑊𝐴𝐶𝐶 − 𝑔
 

Donde: 

𝑉𝐴5: Valor de la perpetuidad en el año 5. 

𝐹𝐶𝐿5:  Flujo de caja libre en el año 5. 

𝑔:Tasa de crecimiento de los flujos (1%). 

WACC: Costo de oportunidad del capital. 

En ese sentido, se calculó el VAN del accionista, obteniendo S/11,954,988, 

empleando la tasa de descuento 17.15%, con lo que se concluye que (1) El negocio gana la 

tasa de descuento de 17.15%, (2) el negocio recupera la inversión y (3) El negocio crea valor 

por S/11,954,988 para los accionistas. 

Tabla 18  

Proyección de flujo de caja del accionista 

       

Concepto 0 1 2 3 4 5 

NOPAT  -  34,293  303,612  932,124  1,436,761  1,999,608  

(+) Depreciación y 

amortización  21,200  21,200  21,200   21,200  

Cambio en el capital de trabajo  - 107,466  - 151,924  - 245,576  - 206,113  - 224,267  935,347  

Inversiones - 106,000   - 10,000     

FC Libre - 213,466  - 96,431  69,236  747,212  1,212,494  2,956,154  

Perpetuidad      21,359,014 

 

Concepto 0 1 2 3 4 5 

Saldo deuda 36,000  30,661  24,520  17,459  9,339  0  

Amortización  5,339  6,140  7,061  8,120  9,339  

Interés  4,725  3,925  3,004  1,944  726  
(+) Benefic Trib x Int = Interés 

x t  1,394  1,158  886  574  214  

Pago = Cuota -  10,065  10,065  10,065  10,065  10,065  

FC Financiamiento 36,000  11,459  11,223  10,951  10,638  10,279  

FC Accionista - 177,466  - 84,972  80,459  758,162  1,223,132  24,325,448 
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Indicador Resultado 

VAN 11,954,988 

WACC (Ks) 17.15% 

6.3.3. Simulaciones Empleadas para Validar la Hipótesis 

Se realizó una simulación de Montecarlo para los tres escenarios planteados, con el 

objetivo de evaluar la viabilidad financiera para el accionista, a partir de una hipótesis central 

(ver Apéndice N). Esta hipótesis establece que, para considerar el proyecto rentable, el VAN 

debe superar los S/ 8,000,000 que corresponde a $ 2.35 millones al tipo de cambio según 

SUNAT al 21 de octubre de 2025 (SUNAT, 2025) 

Los resultados muestran que, en los tres escenarios el proyecto alcanza un VAN 

superior a $2.35 millones con una tasa de descuento (Ks) de 17.15%. 

Asimismo, la simulación evidencia que en los tres escenarios el riesgo de pérdida es 

menor al 20%, lo que permite concluir que el proyecto resulta financieramente viable para los 

accionistas. A continuación, se presenta el enlace al archivo utilizado para las simulaciones:  

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1C2vBHPQJRmukPzgn-

7W_Ec16wh0iJmt0/edit?usp=sharing&ouid=108993831153070127578&rtpof=true&sd=true  

Como conclusión, a modo resumen, en la siguiente tabla se presenta la integración de 

las hipótesis realizadas; así como las pruebas y resultados obtenido.

https://docs.google.com/spreadsheets/d/1C2vBHPQJRmukPzgn-7W_Ec16wh0iJmt0/edit?usp=sharing&ouid=108993831153070127578&rtpof=true&sd=true
https://docs.google.com/spreadsheets/d/1C2vBHPQJRmukPzgn-7W_Ec16wh0iJmt0/edit?usp=sharing&ouid=108993831153070127578&rtpof=true&sd=true
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Tabla 19  

Integración de las hipótesis 

Hipótesis Tipo Validación Resultados 

Creemos que las madres trabajadoras de 30 a 55 años de 

Lima Metropolitana, que experimentan fatiga o 

dificultades para dormir, mostrarán intención de 

registrarse si se les ofrece una evaluación inicial gratuita 

con diagnóstico preliminar personalizado, como parte de 

una solución adaptada a sus necesidades. 

Deseabilidad Validar mediante encuestas el nivel de 

interés de las usuarias en la propuesta de 

valor y la relevancia del test inicial 

gratuito 

1. Observamos que 70 de las 102 participantes (68.6%) calificaron 

la propuesta como atractiva o muy atractiva. 
 2. Validamos que el test inicial gratuito fue considerado como útil 

o muy útil por 73 de los 102 participantes (71.6%). 
 3. Solo un 2% de los participantes calificaron la propuesta como 

nada atractiva. 

Creemos que las madres trabajadoras de 30 a 55 años de 

Lima Metropolitana mostrarán disposición a pagar por un 

plan Básico y que, además, considerarían la contratación 

de un plan Plus si este ofrece beneficios adicionales 

prioritarios para ellas. 

Deseabilidad Validar mediante encuestas la disposición 

de pago de las usuarias por un plan Básico 

y Plus, así como la relevancia de los 

beneficios diferenciales (psicólogo, 

talleres y descuentos). 

1. Observamos que el 70.6% de las participantes sí estarían 

interesadas por un plan Básico que se encuentre entre los S/ 25-S/ 

35. 
 2. Un 25% muestra interés en adquirir un plan Plus a un costo .de 

S/ 100, si es que este incluye beneficios adicionales. 
 3. Los beneficios más valorados son sesiones con psicólogos 

(72.5%), talleres especializados (60.8%) y descuentos en negocios 

aliados (56.9%) 

Creemos que las usuarias activas preferirán dar 

seguimiento a su tratamiento mediante la aplicación móvil, 

percibiendo mayor calma y comodidad con una interfaz de 

colores cálidos y diseño simple. 

Usabilidad Validar mediante encuestas la preferencia 

de canal de uso, la facilidad percibida de 

la aplicación y la relevancia del diseño 

visual (colores cálidos y sensación de 

calma y simplicidad). 

1. Observamos que el 79.4% de las participantes prefiere usar la 

propuesta desde una app móvil. 
 2. El 78.4% consideró la aplicación fácil o muy fácil de usar. 
 3. El 79.4% eligió tonos cálidos como preferencia de colores. 
 4. El 65.7% valoró la interfaz con 4 o 5 puntos en cuanto a 

transmitir calma y simplicidad. 

Creemos que la inclusión de un avatar o chatbot (guía 

visual) dentro de la aplicación incrementará la percepción 

de compañía y la disposición a permanecer más tiempo en 

la plataforma por parte de las usuarias. 

Usabilidad Validar mediante encuestas la valoración 

de la funcionalidad del personaje 

interactivo y su impacto en la percepción 

de compañía y permanencia en la 

plataforma. 

1. Observamos que al menos el 76.5% de las usuarias otorgaron 

una valoración alta o muy alta a la funcionalidad de "Luna, tu 

asistente oportuna" 
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El plan de marketing genera mayores ingresos con 

respecto a las pérdidas en los 5 primeros años del proyecto 

Factibilidad 

marketing 

Calcular que el costo de adquisición del 

cliente y el valor del tiempo de vida sea 

mayor a 4, con una probabilidad mayor a 

70% 

1. Considerando un escenario neutro, se obtiene un LTV / CAC de 

4.01, con un nivel de confianza de 89.08% 

Obtendremos rentabilidad mayor a S/ 8,000,000 al quinto 

año de iniciado el emprendimiento 

Viabilidad 

financiera 

Calcular indicador de rentabilidad 

financiera (VAN) a partir de flujos de caja 

proyectados a 5 años 

1. Se obtuvo un VAN promedio de S/ 14.5 MM (escenario neutro) 
2. El riesgo de obtener un VAN a cinco años, menos de S/ 

8,000,000 (USD 2.35 millones), es menor al 20%. 
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De esta manera, la solución se presenta como deseable, factible y viable. La 

deseabilidad fue validada a partir de hipótesis contrastadas con respuestas de potenciales 

usuarias, lo que confirmó la pertinencia de la propuesta de valor. En cuanto a la factibilidad y 

viabilidad financiera, se validaron las hipótesis a partir de simulaciones de Montecarlo 

aplicadas a los indicadores VTVC/CAC y VAN en tres escenarios (optimista, neutro y 

pesimista), lo que evidencia la sostenibilidad del modelo y su potencial de rentabilidad. 

  



82 

 

Capítulo VII. Solución Sostenible 

En este capítulo se resalta el impacto positivo que el proyecto puede generar en el 

ámbito social. Para ello, se presenta el modelo de negocio elaborado a través de la 

herramienta Flourishing Business Canvas (FBC).  

Para comprender mejor, los bloques pueden organizarse en torno a tres factores clave: 

deseable, factible y viable. 

1. Deseable (para las personas y la sociedad): En este eje se reúnen los elementos que 

aseguran que la solución responda a las necesidades de los usuarios y aporte un 

valor positivo a la sociedad: 

- Usuarios y beneficiarios: El foco principal está en las madres trabajadoras de 

sectores B y C, quienes requieren soluciones accesibles para mejorar su 

descanso y bienestar. También se consideran aliados profesionales 

(psicólogos, coach de bienestar, instructores de talleres, etc). 

- Propuesta de valor: Incluye planes personalizados, diagnóstico del sueño con 

herramientas científicas, talleres de autocuidado, baile o ejercicio, así como 

una comunidad digital activa que refuerza el sentido de pertenencia y el boca a 

boca digital, mediante la interacción no solo con el feed de la plataforma, sino 

también que considera las redes sociales de los usuarios. 

- Canales: La propuesta se entrega a través de una plataforma digital multicanal 

(web y app), además de WhatsApp y redes sociales, talleres virtuales y 

alianzas con empresas.  
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- Relaciones con clientes: Se fundamenta en el acompañamiento cercano, la 

escucha activa y la personalización, reforzando la sensación de apoyo 

constante y generando confianza en la usuaria. 

2. Factible (capacidad de implementación): Aquí se abordan los elementos que hacen 

posible llevar a cabo la propuesta de valor: 

- Actividades clave: Incluyen el diagnóstico y seguimiento del sueño mediante 

el test PSQI, el desarrollo de contenido educativo, la organización de talleres y 

la gestión de la comunidad virtual 

- Recursos clave: Destacan el equipo multidisciplinario (salud, tecnología, 

diseño), la infraestructura digital estable. 

- Alianzas estratégicas: Se contemplan acuerdos con profesionales de salud, 

desarrolladores de TI, proveedores de productos complementarios y entidades 

públicas (como el Ministerio de la Mujer o municipalidades).  

- Gobernanza: El modelo también define roles de decisión: un equipo fundador 

con gestión ejecutiva, un comité asesor con personas especializadas y 

profesionales de salud (psicólogos, coach, terapistas) y la participación activa 

de los usuarios en la co-creación de valor 

3. Viable (sostenibilidad económica): Finalmente, la viabilidad asegura que el 

modelo pueda sostenerse y crecer en el tiempo: 

- Fuentes de ingresos: Incluyen planes de suscripción, ingresos por productos 

complementarios (como infusiones o kits sensoriales), inscripción en talleres 

especializados. 
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- Estructura de costos: Considera salarios, mantenimiento de la plataforma, 

infraestructura tecnológica y producción de contenidos. 

- Modelo de escalabilidad: Plantea la posibilidad de replicar el servicio en otras 

ciudades, garantizando un equilibrio entre precios accesibles y la capacidad de 

pago de las usuarias. 

- Impacto económico: Además de los ingresos, se contemplan métricas de 

retención de usuarios, equilibrio entre costos y beneficios, y el potencial de 

expandirse con sostenibilidad. 

A continuación, se muestra la figura del FBC, que permite visualizar de forma 

integral la propuesta.
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Figura 22  

Fluorishing Business Canvas (FBC) 
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En conjunto, el Fluorishing Business Canvas permite visualizar el modelo de negocio 

como un sistema que no solo debe ser deseable para las personas y la sociedad, sino también 

factible en su implementación y viable económicamente. Esto asegura que la propuesta no se 

limite sólo a ser rentable, sino que también contribuya al bienestar social y a la sostenibilidad 

ambiental. 

7.1. Relevancia Social de la Solución 

Consideramos que la solución propuesta está alineada con el Objetivo de Desarrollo 

Sostenible 3 (ODS 3): Salud y Bienestar, el cual busca garantizar una vida sana y promover 

el bienestar en todas las edades. En este sentido, se aborda una problemática poco atendida en 

el sistema de salud y en la dinámica social: la calidad del sueño.  

Dormir bien es un factor decisivo en la prevención de enfermedades en general, sean 

físicas, metabólicas y mentales, así como en la reducción del estrés y la fatiga crónica. Sin 

embargo, las madres trabajadoras, enfrentan una carga de responsabilidades que suele poner 

en segundo plano el cuidado de su propio descanso, lo que las convierte en un grupo 

particularmente vulnerable. 

El proyecto busca responder a esta necesidad mediante un modelo innovador que 

combina tecnología, personalización y acompañamiento digital. La inclusión de diagnósticos 

iniciales, planes de seguimiento y herramientas interactivas contribuye a que las usuarias no 

solo reconozcan la importancia del sueño, sino que también accedan a recursos concretos 

para mejorar su descanso.  
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En este punto, el impacto social se traduce en la democratización del acceso a 

servicios de bienestar, especialmente en sectores B y C, donde la disponibilidad de soluciones 

especializadas suele ser limitada y principalmente. 

Un aspecto clave que se piensa abordar con la solución, es la métrica de aumento en 

la proporción de personas que reciben diagnósticos y tratamientos adecuados para 

dificultades del sueño. Esta medida permite evidenciar, cómo la solución contribuye a la 

cobertura y al acceso a servicios de salud relacionados con el bienestar del descanso. 

Además, al incorporar mecanismos de monitoreo digital, el proyecto asegura un 

acompañamiento constante y una evaluación del progreso de las usuarias, fomentando la 

adherencia y la continuidad en los hábitos saludables de sueño. 

Finalmente, la relevancia social de la solución no se limita al impacto individual en 

cada usuaria, sino que se proyecta en beneficios colectivos. Una mejor calidad del sueño 

repercute directamente en la mejora de la salud pública, al disminuir la incidencia de 

enfermedades asociadas a la falta de descanso, y en la productividad social, al fortalecer la 

energía y el rendimiento de las personas en su vida laboral y familiar. En este sentido, la 

propuesta se consolida como una herramienta que no solo atiende una necesidad urgente de 

un grupo específico, sino que también aporta al cumplimiento de la Agenda 2030 a través de 

una contribución concreta, medible y sostenible al ODS 3. 

Respecto a la medición de Índice de Relevancia Social (IRS), se tomará en cuenta las 

metas de la ODS 3 y se analizará su relación con el proyecto, validación del alcance de la 

meta y posibles indicadores relacionados. 

𝐼𝑅𝑆 =  
𝑀𝑒𝑡𝑎𝑠 𝑖𝑚𝑝𝑎𝑐𝑡𝑎𝑑𝑎𝑠 (𝑑𝑖𝑟𝑒𝑐𝑡𝑎𝑠)

𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒 𝑚𝑒𝑡𝑎𝑠 𝑂𝐷𝑆 3
 =  

8

13
 =  61.5% ≃  62% 
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Tabla 20  

Contribución a la ODS 3 

Meta ODS 3 Relación Validación del alcance Indicador de negocio 

3.1 Reducir la mortalidad materna Indirecta 

Mejora del descanso en gestantes, 

reduciendo riesgos asociados a 

hipertensión y fatiga. 

Porcentaje de gestantes que reportan 

mejoría en la calidad del sueño. 

3.2 Reducir muertes evitables en 

neonatos y niños menores de 05 

años 

Indirecta 
Orientaciones sobre higiene del sueño 

infantil y apoyo a madres en posparto. 

Nº de talleres de sueño materno-

infantil; porcentaje de adopción de 

rutinas saludables. 

3.3 Erradicar epidemias (VIH, TB, 

malaria, etc.) 
No aplica Fuera del alcance directo del proyecto. – 

3.4 Reducir enfermedades no 

transmisibles y promover salud 

mental 

Directa 
Planes de sueño y acompañamiento digital 

que disminuyen estrés, ansiedad y fatiga. 

Porcentaje de usuarias con menor 

estrés; aumento de horas promedio de 

sueño alcanzadas. 

3.5 Prevención y tratamiento de 

abuso de sustancias 
Directa 

Promoción de hábitos de descanso 

saludables, evitando el uso de 

somníferos/alcohol. 

Porcentaje de usuarias que reportan 

menor consumo de fármacos o alcohol 

para dormir. 

3.6 Reducir muertes y lesiones por 

accidentes de tránsito 
Directa 

Disminución de somnolencia diurna, 

factor de riesgo en accidentes. 

Porcentaje de usuarias con menor 

somnolencia (Escala Epworth). 

3.7 Acceso universal a salud sexual 

y reproductiva 
Directa 

Promoción del autocuidado y bienestar de 

madres trabajadoras. 

Nº de talleres de autocuidado; 

porcentaje de asistencia y satisfacción. 

3.8 Cobertura sanitaria universal Directa 
Diagnóstico gratuito y seguimiento digital 

accesible a sectores B y C. 

Nº de diagnósticos realizados; Nº de 

usuarias activas en seguimiento. 

3.9 Reducción de muertes por 

químicos y contaminación 
Directa 

Promoción de productos naturales y 

hábitos de sueño saludables. 

Nº de productos adquiridos; porcentaje 

de usuarias que adoptan rutinas 

saludables. 

3 (a) Control del tabaco Indirecta 

Difusión de contenidos de autocuidado 

que incluyen prevención de hábitos 

nocivos. 

Porcentaje de usuarias que reportan 

menor consumo de tabaco. 

3 (b) Investigación y acceso a 

medicamentos/vacunas 
No aplica Fuera del alcance directo del proyecto. – 

3 (c) Fortalecimiento del personal 

de salud 
Directa 

Integración de psicólogos y coaches de 

bienestar a la plataforma. 

Nº de profesionales vinculados a 

Descanzia. 

3 (d) Prevención y gestión de 

riesgos sanitarios 
Directa 

Monitoreo digital y recordatorios que 

refuerzan hábitos de prevención. 

Nº de talleres preventivos; porcentaje 

de usuarias adherentes. 
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Asimismo, es importante resaltar que al tener metas relacionadas de manera indirecta, 

podrían cuantificarse de manera parcial en la fórmula con una puntuación de 0.5. 

𝐼𝑅𝑆 =  
𝑀𝑒𝑡𝑎𝑠 𝑖𝑚𝑝𝑎𝑐𝑡𝑎𝑑𝑎𝑠 (𝑑𝑖𝑟𝑒𝑐𝑡𝑎𝑠 +  𝑖𝑛𝑑𝑖𝑟𝑒𝑐𝑡𝑎𝑠)

𝑇𝑜𝑡𝑎𝑙 𝑑𝑒 𝑚𝑒𝑡𝑎𝑠 𝑂𝐷𝑆 3
 =  

9.5

13
 =  73% 

En conjunto, se puede concluir que Descanzia tiene un impacto social relevante, no 

solo por la cobertura digital que facilita el acceso a diagnósticos y acompañamiento en salud, 

sino también porque promueve cambios de hábitos que refuerzan la prevención y el bienestar 

colectivo. 

7.2. Rentabilidad Social de la Solución. 

1. Beneficios sociales directos: 

Mejora de la salud: El servicio permite detectar y tratar problemas de sueño como 

apnea, insomnio o mala calidad de descanso. Esto conlleva a enfermedades cardiovasculares, 

obesidad, diabetes y trastornos mentales asociados a la privación del sueño (NIH, 2013). 

Además, al mejorar la calidad del sueño, las personas presentan mayor concentración, menor 

ausentismo y mayor rendimiento en el trabajo, lo que genera un impacto económico positivo 

en empresas y en el país, además de reducir la probabilidad de accidentes de trabajo. (Pos & 

Guardado, 2024) (Reporte Minero, 2025) 

Detectar a tiempo problemas de sueño evita tratamientos costosos en etapas 

avanzadas. El ahorro beneficia tanto a las familias como al sistema de salud pública. (El País, 

2025) 
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2. Beneficios sociales indirectos 

Bienestar emocional y familiar: El buen descanso mejora el estado de ánimo y las 

relaciones sociales, reduciendo conflictos y fortaleciendo el entorno familiar. 

Inclusión y accesibilidad: Dado que los tratamientos para tener un sueño adecuado y 

reparador suelen ser costosos, un servicio accesible democratiza el cuidado del sueño, 

reduciendo brechas de salud. (NIH, 2025) 

Impacto en la educación: Los niños y adolescentes con buen descanso tienen mejor 

rendimiento académico, lo que genera beneficios a largo plazo en capital humano. 

3. Costos sociales 

Inversión en infraestructura tecnológica: Desarrollo de la aplicación principal y 

compra de dispositivos de monitoreo y tratamiento del sueño, así como mantenimiento de 

equipos y capacitación de personal. 

Adaptación cultural y educativa: Campañas de sensibilización para que las personas 

reconozcan la importancia del sueño y confíen en el servicio. 

4. Balance y rentabilidad social 

Si bien el servicio implica costos de inversión, el balance social neto es altamente positivo: 

cada unidad monetaria invertida en mejorar el descanso retorna múltiples beneficios en 

reducción de costos de salud, productividad recuperada y calidad de vida. 

En resumen: 
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● Usuarios mejoran su descanso: menos riesgo de hipertensión, diabetes, depresión y 

enfermedades cardiovasculares en el largo plazo. 

● Menos gasto del sistema de salud público y privado por consultas y hospitalizaciones. 

● Incremento de productividad en empresas (menos ausentismo, menos errores por 

fatiga). 

● Mejora del bienestar familiar y reducción de conflictos domésticos por cansancio. 

Costos sociales: 

● Inversión inicial (S/ 106,000) 

● Pago de especialistas, talleres y tecnología. 

● Costos de operación y mantenimiento. 

Tabla 21  

Cálculo del VAN Social 

Concepto 0 1 2 3 4 5 

Clientes a atender 0 4,017 5,222 6,427 8,034 12,051 

Inversión -S/ 106,000      
Ahorro en salud por persona (Citas con 

psicólogo)  S/ 100 S/ 100 S/ 100 S/ 100 S/ 100 
Reducción de accidentabilidad y/o 

ausentismo por fatiga  S/ 100 S/ 100 S/ 100 S/ 100 S/ 100 

Beneficio Total  S/ 803,393 S/ 1,044,410 S/ 1,285,428 S/ 1,606,785 S/ 2,410,178 

Gasto Ventas  -S/ 100,053 -S/ 155,392 -S/ 155,392 -S/ 155,392 -S/ 155,392 

Gastos administrativos  -S/ 35,940 -S/ 60,979 -S/ 60,979 -S/ 60,979 -S/ 60,979 

Utilidad Social  S/ 667,400 S/ 828,039 S/ 1,069,056 S/ 1,390,413 S/ 2,193,806 

 

Indicador Resultado 

VANS S/ 4,585,587 

Tasa Social 8.00% 
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En conclusión, la propuesta de Descanzia muestra que es deseable, factible y viable 

dentro del marco del Flourishing Business Canvas. Además, al estar alineada con el ODS 3, 

contribuye a democratizar el acceso a diagnósticos y acompañamiento en salud del sueño, 

Los resultados del IRS reflejan un impacto social relevante, y el análisis de rentabilidad 

confirma que los beneficios superan ampliamente los costos, con un VAN social de S/ 

4,585,587, que equivale el 34% del VAN económico. De esta manera, el proyecto no solo se 

presenta como una alternativa innovadora, sino también como una solución con impacto 

positivo en la salud y la calidad de vida. 
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Capítulo VIII. Decisión e Implementación 

Se detalla el plan de implementación y la formación del equipo de trabajo del presente 

proyecto. Asimismo, se indican las conclusiones y se brindan recomendaciones relacionadas 

con el inicio del servicio.  

8.1. Plan de Implementación y Equipo de Trabajo  

La implementación de Descanzia se plantea en un horizonte de 10 meses, a través de 

6 fases. Esta secuencia progresiva busca garantizar que el proyecto se despliegue de manera 

ordenada, validando cada componente antes de pasar a la siguiente fase. Para organizar el 

despliegue se propone un diagrama de Gantt (Ver tabla 23), en el que se detallan las 

principales actividades, su duración y los responsables de cada una. Asimismo, el plan de 

implementación considera un crecimiento gradual del proyecto, alineado a las fases 

operativas y a los indicadores clave de éxito definidos, de modo que en las etapas iniciales el 

énfasis esté puesto en la validación del modelo, la captación y conversión de usuarias, y la 

correcta puesta en marcha de la plataforma, mientras que en las fases posteriores se espera un 

crecimiento sostenido de la base de suscriptoras y de los ingresos, en línea con las 

proyecciones financieras, evaluado mediante indicadores como número de usuarias activas, 

tasa de conversión a planes de suscripción, retención de clientas y cumplimiento de márgenes 

proyectados, asegurando así la viabilidad y escalabilidad del modelo. 

Equipo de trabajo 

El liderazgo de la implementación estará a cargo de los cuatro socios fundadores, 

quienes asumen responsabilidades diferenciadas y complementarias, lo que asegura una 

gestión integral del proyecto: 
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● Laura Palacios: encargada de finanzas y control de gestión, asegurando la 

sostenibilidad del flujo de caja y el cumplimiento de indicadores financieros. 

● Ronald Celis: responsable de la estrategia de marketing y comunicación, orientada a 

posicionar la marca y conectar con las usuarias a través de mensajes empáticos y 

digitales. 

● Perla Matos: líder en el diseño de la experiencia del usuario y talleres, garantizando 

que la propuesta sea cercana, personalizada y con impacto emocional en las usuarias. 

● Alejandro Castro: encargado de operaciones y desarrollo de alianzas clínicas, con 

foco en asegurar convenios con instituciones de salud y especialistas. 

Plan de Implementación 

El plan de implementación del proyecto se desarrollará en 6 fases durante un período 

aproximado de diez meses (ver Tabla 23). Para ello, se conformará un equipo de trabajo con 

los socios fundadores, garantizando la experiencia necesaria para cumplir con las actividades 

en los plazos previstos. 

En la fase 1, correspondiente a la revisión del modelo de negocio, se llevará a cabo la 

definición de los recursos a utilizar, así como la elaboración del presupuesto del proyecto, en 

un tiempo estimado de 30 días. 

La fase 2 (30 días) comprende las actividades de creación formal de la empresa, que 

incluyen la elección del nombre, el acto de constitución, el abono del capital social, los 

registros públicos y la inscripción del RUC, cumpliendo con los requisitos establecidos por la 

legislación peruana. 
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En la fase 3 (90 días), se inicia la implementación operativa, que considera el diseño y 

desarrollo de la aplicación móvil y web, la selección de proveedores estratégicos, así como el 

montaje del almacén y la definición de procesos contables y legales. Esta etapa permitirá 

contar con las herramientas tecnológicas y logísticas necesarias para brindar el servicio. 

En la fase 4 (150 días), se ejecutará la campaña de marketing y captación de clientes, 

aprovechando canales digitales para dar a conocer la propuesta de valor. El objetivo es 

generar reconocimiento de marca y asegurar la inscripción temprana de usuarias. 

La fase 5 (67 días) está orientada a la formación del equipo de trabajo operativo, 

mediante la contratación de profesionales en psicología, bienestar y tecnología, quienes serán 

responsables de garantizar la experiencia de las usuarias y dar soporte a las operaciones. 

Finalmente, en la fase 6 (60 días), se iniciará la prestación del servicio, mediante el 

lanzamiento en redes, el acompañamiento a las usuarias y la gestión de la comunidad virtual. 
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Tabla 22  

Programa de implementación 
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8.2. Conclusión 

La validación del modelo de negocio ha permitido corroborar la deseabilidad, 

factibilidad y viabilidad de la propuesta de Descanzia, posicionándola como una alternativa 

innovadora en el mercado peruano de salud y bienestar. 

A nivel financiero, los indicadores obtenidos confirman la sostenibilidad y atractivo 

del proyecto. El análisis económico muestra que Descanzia genera valor en todos los 

escenarios evaluados, con un costo de capital de 15.66% que permite mantener una 

rentabilidad sólida en un horizonte de cinco años. El modelo también presenta un VAN social 

de S/ 4,585,587, equivalente al 32% del VAN económico, lo que evidencia un impacto 

relevante y una creación de valor que trasciende la rentabilidad privada. Asimismo, la 

inversión inicial requerida de S/ 106,000 resulta sostenible y manejable, permitiendo un 

despliegue progresivo y eficiente del servicio, financiado principalmente por los socios 

fundadores y respaldado por un flujo de ingresos diversificado acorde con la estrategia del 

modelo de negocio. 
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Desde la perspectiva social y de mercado, la investigación confirmó la urgencia de 

soluciones accesibles para abordar los problemas de sueño y descanso en madres trabajadoras 

de Lima Metropolitana, un segmento altamente vulnerable por la sobrecarga de 

responsabilidades domésticas y laborales. La evidencia recogida a través de entrevistas y 

mapas de experiencia demostró que la mala calidad del sueño no solo impacta en la 

productividad laboral, sino que incrementa el riesgo de enfermedades crónicas (hipertensión, 

diabetes, trastornos cardiovasculares) y deterioro emocional (estrés, ansiedad y depresión). 

Este hallazgo valida la pertinencia social de la propuesta, en concordancia con el ODS 3 

(Salud y Bienestar), y refuerza su contribución a la salud pública mediante un enfoque 

preventivo y accesible. 

En el plano cualitativo, la validación de prototipos y el diseño del Producto Mínimo 

Viable (PMV) confirmaron que la propuesta es comprensible, cercana y deseada por el 

público objetivo. Los prototipos de plataforma y redes sociales fueron percibidos como 

amigables y útiles, mientras que el chatbot “Luna” y la integración de talleres educativos 

fueron reconocidos como elementos diferenciadores que aportan valor y confianza. Los 

usuarios manifestaron interés no solo en acceder al servicio, sino también en formar parte de 

una comunidad de apoyo no solo en el feedback de la plataforma, sino también las redes 

sociales, lo que reafirma el potencial de fidelización del modelo y afianza el modelo de 

digital basada en la interacción, la co-creación de contenidos y el fortalecimiento del sentido 

de pertenencia dentro de la comunidad Descanzia. 
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En conjunto, los resultados obtenidos ratifican que Descanzia responde a un vacío de 

mercado: la escasez de soluciones integrales, personalizadas y asequibles para el descanso en 

el Perú. Al combinar asesoría médica, nutricional y psicológica con recursos tecnológicos y 

comunitarios, el modelo se posiciona como una propuesta innovadora y disruptiva, capaz de 

transformar la manera en que las personas conciben el cuidado de su sueño y bienestar 

integral. 

8.2.1. Conclusiones Individuales del Equipo 

Alejandro: El análisis financiero confirmó que Descanzia es un proyecto rentable y 

viable en los diferentes escenarios evaluados. Con una inversión inicial de S/ 106,000, un 

COK de 15.66% y un VAN social de S/ 4,585,587, equivalente al 32% del VAN económico, 

la propuesta demuestra ser atractiva para inversionistas privados que buscan iniciativas con 

impacto social y potencial de escalamiento. Incluso bajo supuestos conservadores, el modelo 

mantiene resultados positivos, lo que refleja su capacidad de generar valor aun en 

condiciones adversas. Estos indicadores evidencian que el proyecto no solo recupera la 

inversión, sino que también crea valor en el corto y mediano plazo. A ello se suma la 

diversificación de ingresos, que refuerza la solidez del negocio y reduce riesgos de 

dependencia en una sola línea. Desde esta perspectiva, la conclusión es clara: Descanzia 

constituye una oportunidad financiera sostenible y con capacidad de crecimiento. 
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Laura: La investigación de mercado demostró que existe un amplio potencial de 

aceptación para soluciones como Descanzia, sobre todo entre mujeres trabajadoras de NSE B 

y C en Lima Metropolitana. Este segmento enfrenta una sobrecarga de responsabilidades 

laborales y familiares, y demanda servicios accesibles, empáticos y personalizados. El 

modelo responde a esta necesidad con un enfoque preventivo, integral y con comunicación 

digital adaptada al estilo de vida de las usuarias. En un mercado donde las opciones 

disponibles suelen ser clínicas privadas costosas o aplicaciones genéricas, Descanzia se 

diferencia por combinar cercanía, personalización y precios accesibles. La narrativa 

construida en torno a la marca, basada en empatía y acompañamiento, permite conectar con la 

usuaria desde lo emocional, lo que refuerza la deseabilidad de la propuesta. Por ello, se 

concluye que la estrategia de comunicación y posicionamiento tiene un papel determinante 

para lograr la adopción y fidelización. 

Perla: Los hallazgos en la investigación con usuarias y la validación de prototipos 

confirmaron que el valor de Descanzia no reside solo en el servicio médico o en la plataforma 

tecnológica, sino en la experiencia integral y personalizada que ofrece. Las entrevistadas 

señalaron como aspectos más valiosos el acompañamiento constante, la creación de 

comunidad y la inclusión de talleres educativos y motivacionales, como baile.  

Esto responde a la necesidad de no sentirse solas en el proceso de recuperar un 

descanso reparador. La personalización de planes, la accesibilidad multicanal y la integración 

de actividades presenciales y digitales fortalecen el sentido de pertenencia y aumentan la 

fidelización. Así, la conclusión principal es que el factor diferenciador de Descanzia está en 

su capacidad de brindar soporte emocional y práctico en paralelo, lo que permite construir 

relaciones de largo plazo con las usuarias y garantizar la continuidad del servicio. 
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Ronald: El componente tecnológico de Descanzia, sustentado en el chatbot “Luna” y 

la plataforma digital, constituye una ventaja competitiva sostenible. La digitalización permite 

captar usuarias de manera eficiente, ofrecer diagnósticos preliminares basados en el índice de 

Pittsburgh, y facilitar la interacción constante a través de retos, recordatorios y talleres en 

línea. Además, la escalabilidad del modelo se ve reforzada por la posibilidad de expandir la 

oferta hacia IoT (“Internet of things” o “el internet de las cosas”), integrando dispositivos de 

monitoreo de sueño, y por la naturaleza modular de la propuesta, que permite replicarla en 

otras ciudades sin necesidad de infraestructura física compleja. En un contexto donde los 

servicios de salud tradicionales están fragmentados y resultan costosos, Descanzia ofrece una 

alternativa moderna, cercana y escalable. La conclusión es que la integración de tecnología 

con enfoque humano coloca a la propuesta en una posición privilegiada para consolidarse y 

crecer en el mercado peruano de bienestar. 

8.3. Recomendación 

Con base en los resultados obtenidos, el equipo recomienda de manera unánime 

proceder con la implementación de Descanzia, ya que existe evidencia consistente de su 

sostenibilidad económica, su impacto social positivo y su potencial de escalabilidad en el 

mercado peruano. El análisis financiero demuestra que el proyecto genera valor en todos los 

escenarios evaluados, respaldado por un costo de capital de 15.66% y por un VAN social de 

S/ 4,585,587, equivalente al 32% del VAN económico, lo que confirma su relevancia y 

contribución al bienestar de la población. A ello se suma que la inversión inicial requerida de 

S/ 106,000 es manejable y permite un despliegue progresivo sin comprometer la viabilidad de 

los socios fundadores. Estos resultados financieros, complementados con la validación de la 

deseabilidad y la factibilidad técnica, ratifican que la iniciativa no solo es rentable, sino 

también viable desde una perspectiva operativa y social. 
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La pertinencia social de Descanzia también se encuentra respaldada por la 

investigación realizada con usuarias, donde se constató que los problemas de sueño y 

descanso afectan directamente la salud física, emocional y la productividad de las madres 

trabajadoras en Lima Metropolitana. El modelo propuesto ofrece una alternativa preventiva, 

integral y accesible que contribuye a la reducción de riesgos asociados al estrés y a 

enfermedades crónicas, alineándose de manera directa con los objetivos del ODS 3: Salud y 

Bienestar. Este alineamiento refuerza la legitimidad del proyecto como una solución que 

genera valor tanto económico como social. 

En este sentido, la estrategia de despliegue debe centrarse en consolidar un piloto 

inicial robusto, que permita validar en condiciones reales las hipótesis de mercado, los 

indicadores de retención de usuarias y la relación VTVC/CAC. Una vez obtenido el 

aprendizaje del piloto, se podrá escalar progresivamente hacia nuevas ciudades del país, 

priorizando aquellas con características sociodemográficas similares a Lima, como Arequipa 

y Trujillo. Esta expansión deberá estar acompañada de una estrategia de marketing digital 

segmentada y de la consolidación de una comunidad activa de usuarias que fortalezcan la 

fidelización y contribuyan con el marketing digital. 

Asimismo, será fundamental la construcción de alianzas estratégicas con clínicas 

privadas, instituciones de salud, universidades y organizaciones sociales, que no solo 

aportarán legitimidad al modelo, sino que también permitirán ampliar la red de servicios 

ofrecidos y garantizar la confianza de las usuarias. La generación de estas alianzas se presenta 

como un factor clave para acelerar la captación de clientes, aumentar la visibilidad de la 

marca y reforzar su posicionamiento como un referente en el ámbito del bienestar y el 

descanso. 
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Finalmente, se recomienda mantener un equilibrio constante entre innovación 

tecnológica, sostenibilidad financiera y acompañamiento humano. La tecnología —a través 

del chatbot Luna, los retos digitales y la futura incorporación de dispositivos IoT— es el 

motor de escalabilidad del modelo; sin embargo, el factor humano —talleres, asesorías 

personalizadas y comunidad— es el que asegura cercanía y diferenciación frente a la 

competencia. Este balance permitirá que Descanzia conserve su carácter de solución integral, 

innovadora y cercana, garantizando su permanencia y crecimiento en el tiempo. 

Alejandro: Se recomienda mantener un manejo financiero conservador en los dos 

primeros años, dado que los indicadores financieros proyectados muestran alta rentabilidad, 

pero requieren disciplina en el control de costos. En especial, se debe vigilar el gasto en 

marketing y desarrollo tecnológico, asegurando que el flujo de caja no se vea comprometido 

durante la etapa de validación y expansión inicial. Asimismo, es clave reinvertir utilidades en 

innovación tecnológica y en la ampliación de la oferta de servicios, con el fin de sostener la 

ventaja competitiva de la plataforma. 

Laura: Se aconseja fortalecer la estrategia de marketing digital mediante campañas 

basadas en storytelling y testimonios de usuarias, destacando historias reales de mujeres que 

han mejorado su calidad de sueño y bienestar con la plataforma. Este enfoque emocional, 

validado en la investigación de mercado, permitirá acelerar la adopción, consolidar el 

posicionamiento de la marca y diferenciarla de competidores tradicionales como clínicas 

privadas costosas o aplicaciones impersonales. Asimismo, se recomienda utilizar redes 

sociales y comunidades digitales para generar cercanía con el público objetivo. 
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Perla: Se recomienda reforzar la experiencia del usuario mediante talleres educativos 

y contenido digital personalizado, que permita a las usuarias no solo recibir un servicio 

médico o tecnológico, sino también sentirse parte de una comunidad de acompañamiento 

emocional y práctico. Esta estrategia, validada en las entrevistas con usuarias y en la 

construcción del producto mínimo viable, es fundamental para fomentar la fidelización y 

asegurar un vínculo sostenido con la marca. Además, se sugiere incorporar actividades 

presenciales complementarias (charlas, grupos de apoyo) que fortalezcan la conexión humana 

en paralelo con la digital. 

Ronald: Se recomienda priorizar la firma de convenios con clínicas, laboratorios y 

especialistas en salud que puedan ofrecer servicios complementarios a la plataforma. Estas 

alianzas no solo otorgarán credibilidad al proyecto, sino que también permitirán diversificar 

la propuesta de valor con diagnósticos y tratamientos presenciales cuando sea necesario. 

Además, estos convenios son esenciales para garantizar la continuidad de las usuarias en la 

plataforma y reforzar la confianza en el componente médico de Descanzia. 
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Apéndices 

Apéndice A. Entrevista 

Apéndice A.1: Secciones de la entrevista 

Tabla A 1  

Secciones de la Entrevista 

Sección de la entrevista Sustento 

Sección 1: Día a día 

Este bloque indaga cómo el cansancio crónico y la falta de 

espacio personal afectan la salud emocional, física y las 

relaciones interpersonales de las usuarias. 

Sección 2: Sobre el cansancio 

Conocer si las entrevistadas han intentado previamente 

soluciones de bienestar y qué barreras (internas o externas) 

enfrentaron al hacerlo. 

Sección 3: Descanso y autocuidado 

Conocer las prácticas de autocuidado, los obstáculos para 

dedicar tiempo personal y la frecuencia con la que las 

usuarias priorizan su bienestar. 

Sección 4: Sobre las consecuencias 

Este bloque permite entender cómo el cansancio crónico y 

la falta de espacio personal afectan la salud emocional, física 

y las relaciones interpersonales de las usuarias. 

Sección 5: Sobre lo que has intentado 

Revisa si las entrevistadas han intentado previamente 

soluciones de bienestar y qué barreras (internas o externas) 

enfrentaron al hacerlo. 

Sección 6: Percepción de bienestar y acceso a soluciones 

Evalúa el interés en soluciones de bienestar personal, tipo de 

actividades preferidas y modalidad de acceso 

(virtual/presencial). 

Sección 7: Cierre 

Cierra la entrevista invitando a la reflexión y motivando a 

expresar deseos de cambio y mensajes de empatía hacia 

otras mujeres. 

  

Apéndice A.2: Guía de Entrevista 

Sección 1: Introducción y Datos Generales 

1. ¿Cuál es tu nombre? 

2. ¿Qué edad tienes? 

Sección 2: Día a día 
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3. Cuéntanos cómo es un día normal en tu vida desde que te levantas hasta que te 

acuestas. 

4. Si tuvieras que decir cuál es la parte más pesada o difícil de tu día, ¿cuál sería? 

5. ¿Sientes que en algún momento del día ya no puedes más? 

6. ¿Qué haces cuando eso pasa? 

Sección 3: Sobre el cansancio 

7. ¿Cuántas horas sueles dormir en promedio? 

8. ¿Cómo duermes últimamente? ¿Sientes que realmente descansas? 

9. ¿Cómo haces para recuperar energía cuando estás cansada? 

10. ¿Dirías que estás cansada de vez en cuando, o ya se ha vuelto parte de tu rutina? 

11. ¿Qué cosas crees que te están quitando más energía o te desgastan más? 

12. ¿Hace cuánto tiempo sientes que vives así? ¿Recuerdas cuándo empezó? 

Sección 4: Descanso y autocuidado 

13. Cuando tienes tiempo libre, ¿qué haces? 

14. ¿Cuándo fue la última vez que hiciste algo para ti sola, sin pensar en el trabajo, los 

hijos o la casa? 

15. ¿Qué te impide tener más tiempo o espacio para descansar o desconectarte? 

Sección 5: Sobre las consecuencias 

16. ¿Cómo crees que te está afectando este cansancio y esa falta de espacio personal? 

17. ¿Has sentido cambios en tu estado de ánimo, tu paciencia, tu salud, tu relación con tus 

hijos o pareja? 

Sección 6: Sobre lo que has intentado 

18. ¿Has intentado alguna vez buscar algo para ti, para relajarte o sentirte mejor? 

19. ¿Te has sentido culpable de intentarlo? 

20. ¿Qué pasó? ¿Por qué crees que sucedió? 
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21. Si alguien te ofreciera un rato para ti, ¿te animarías o pensarías primero en otras cosas 

que tienes que hacer? 

Sección 7: Percepción de bienestar y acceso a soluciones 

22. ¿Te gustaría tener pequeños momentos de descanso o actividades para ti a lo largo de 

la semana? 

23. ¿Qué tipo de actividades te gustaría probar? (zumba, baile, masajes, etc.) 

24. ¿Preferirías que estas opciones sean desde tu casa (virtual) o fuera (cafetería, taller, 

parque)? 

Sección 8: Cierre 

25. Si pudieras cambiar una sola cosa de tu rutina diaria que te ayude a sentirte mejor, 

¿cuál sería? 

26. ¿Qué te gustaría decirle a otras mujeres que también están viviendo lo mismo? 
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Apéndice B - Resultados de entrevista 

Figura B 1  

Estadística de las entrevistas 
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Apéndice C. Evidencias de entrevistas 

Figura C 1  

Evidencias fotográficas 
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Apéndice D. Lienzo 6x6 

Figura D 1  

Lienzo 6x6 

OBJETIVO: 

Acompañar a mujeres como Alba 

Chambi (madres trabajadoras con 

múltiples responsabilidades) a 

reconectar consigo mismas mediante 

herramientas accesibles y sostenibles 

que mejoren su descanso, alivien la 

carga mental y promuevan espacios de 

autocuidado en medio de sus rutinas 

cotidianas. 

NECESIDADES: 

1. Alba necesita iniciar el día con una conexión consigo misma antes de entrar en modo 

automático, ya que desde muy temprano su energía se dirige exclusivamente hacia las 

demandas familiares, sin espacio para su propio bienestar o conciencia corporal. 

2. Alba necesita gestionar mejor su estrés anticipatorio frente al trabajo y el tráfico, pues las 

mañanas se convierten en espacios de culpa y ansiedad por llegar tarde, aunque está 

haciendo lo mejor que puede. 

3. Alba necesita poder estar emocionalmente presente en un solo lugar a la vez, ya que 

durante el trabajo su atención se divide entre lo laboral y lo familiar, generando desgaste 

emocional y desconexión en ambos frentes. 

4. Alba necesita recuperar energía antes de iniciar su segunda jornada en casa, pues el 

cansancio físico y mental acumulado la enfrenta a múltiples tareas domésticas sin tiempo para 

una verdadera transición o descanso intermedio. 

5. Alba necesita establecer rituales de cierre y desconexión consciente, porque su único 

momento a solas se ve capturado por pantallas, interfiriendo con la calidad de su sueño y 

postergando su descanso real. 

6. Alba necesita experimentar un descanso nocturno continuo y reparador, ya que el sueño 

fragmentado por las interrupciones nocturnas de su hijo la deja aún más agotada al despertar, 

perpetuando un ciclo de fatiga. 

PREGUNTAS GENERADORAS 

¿Cómo podríamos 

ayudar a Alba a 

reconectarse 

consigo misma al 

despertar para 

iniciar el día con 

mayor presencia y 

energía? 

¿Qué estrategias 

podrían ayudar a 

Alba a reducir la 

ansiedad matutina 

generada por el 

tráfico y la 

anticipación del día 

laboral? 

¿Cómo podríamos 

apoyar a Alba a 

gestionar su 

atención dividida 

entre el trabajo y la 

familia sin sentirse 

culpable? 

¿Qué rutinas 

accesibles podrían 

ayudar a Alba a 

marcar una 

transición real entre 

la jornada laboral y 

el espacio familiar? 

¿Cómo podríamos 

motivar a Alba a 

priorizar un 

descanso 

reparador 

separándolo de su 

rutina diaria? 

¿Qué soluciones 

podrían favorecer 

un descanso 

continuo para Alba, 

considerando sus 

múltiples 

interrupciones 

durante la noche? 

Crear un ritual de 

mañana de 5 

minutos que incluya 

respiraciones 

profundas y 

estiramientos 

suaves para activar 

el cuerpo y 

despejar la mente. 

Ofrecer playlists 

con música 

relajante o audios 

breves de 

respiración guiada 

para que el trayecto 

se convierta en un 

espacio de 

regulación 

emocional. 

Fomentar pausas 

breves y 

conscientes 

durante la jornada 

laboral que 

permitan a Alba 

reconectar con su 

propósito familiar 

sin distraerse del 

trabajo. 

Proponer una 

caminata breve o 

un estiramiento al 

llegar a casa como 

puente físico y 

mental entre el 

trabajo y la vida 

familiar. 

Proponer un ritual 

nocturno breve que 

incluya 

aromaterapia o 

lectura ligera para 

favorecer la 

desconexión 

gradual. 

Implementar una 

rutina de 

preparación para el 

sueño que incluya 

estiramientos, 

respiración 

profunda y 

desconexión 

gradual. 

Diseñar una 

lámpara 

despertador con luz 

cálida progresiva y 

sonidos naturales 

que faciliten un 

despertar amable y 

consciente. 

Diseñar una app 

que le recuerde 

pausas breves de 

atención plena 

mientras avanza el 

tráfico, ayudándola 

a reenfocar su 

mente sin presión. 

Diseñar mensajes o 

recordatorios 

emocionales 

breves que le 

recuerden que su 

rol como madre 

está presente 

incluso cuando no 

está físicamente en 

casa. 

Diseñar un audio 

corto con 

respiración guiada 

que Alba pueda 

escuchar al cerrar 

la jornada laboral y 

antes de entrar a 

casa. 

Diseñar 

recordatorios 

visuales en su 

entorno que le 

recuerden el 

beneficio de dormir 

bien. 

Diseñar un 

ambiente de 

descanso más 

amigable con el 

sueño, usando 

cortinas oscuras, 

sonido blanco y 

temperatura 

regulada. 

Ofrecer un audio 

diario con 

afirmaciones 

positivas y 

ejercicios breves de 

gratitud para 

empezar el día 

Brindar 

herramientas 

visuales o 

mentales, como 

ejercicios de 

visualización 

positiva, para 

Proponer una rutina 

de inicio y cierre 

laboral que ayude a 

Alba a diferenciar 

sus espacios 

mentales y reducir 

la sensación de 

Incluir un cambio 

de ropa simbólico o 

gesto sencillo que 

indique el paso del 

rol profesional al rol 

familiar. 

Incluir una 

recompensa al 

cumplir una rutina 

de sueño. Como 

escribir un logro del 

día. 

Proponer 

estrategias 

compartidas con su 

pareja para 

turnarse en las 

interrupciones 

nocturnas, 
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conectada consigo 

misma. 

disminuir la 

anticipación 

negativa del día 

laboral. 

estar partida. generando mayor 

equilibrio. 

Incluir un espacio 

visual en su 

habitación con 

recordatorios 

inspiradores y 

elementos 

sensoriales que 

activen su 

presencia al 

despertar. 

Promover un 

cambio de 

mentalidad sobre el 

tráfico como un 

espacio de 

transición, 

incorporando 

audios de bienestar 

emocional y 

gratitud. 

Ofrecer 

herramientas de 

gestión emocional y 

organización 

personal para que 

Alba pueda 

planificar sin 

ansiedad y 

enfocarse mejor en 

el presente. 

Fomentar una 

práctica de gratitud 

diaria para cerrar 

mentalmente el día 

laboral y abrirse 

emocionalmente al 

hogar. 

Sugerir una rutina 

de luz tenue y 

música relajante 

como alternativa 

sensorial a los 

estímulos. 

Incluir un espacio 

de reconexión 

emocional antes de 

dormir, que le 

ayude a calmar su 

mente y disminuir 

la alerta nocturna. 

Implementar una 

rutina sin pantallas 

durante los 

primeros 10 

minutos del día, 

guiada por una app 

que promueva foco 

y bienestar. 

Sugerir un mensaje 

matutino 

personalizado 

(grabado por ella o 

seres queridos) 

como ancla 

emocional para 

reconectar con su 

propósito diario. 

Crear un espacio 

de comunidad o 

soporte entre 

madres 

trabajadoras para 

compartir 

estrategias reales 

que equilibren 

trabajo y familia sin 

culpa. 

Establecer una 

rutina de cinco 

minutos de silencio 

o reconexión antes 

de iniciar las tareas 

del hogar. 

Crear una narrativa 

personal donde el 

descanso sea visto 

como un acto de 

autocuidado y no 

como pérdida de 

tiempo. 

Fomentar hábitos 

previos al sueño 

que reduzcan la 

activación mental, 

como escritura 

expresiva o 

meditación guiada. 

Diseñar un ritual 

sensorial breve 

que combine luz, 

movimiento y guía 

emocional, para 

que Alba inicie el 

día conectada 

consigo misma. 

Convertir el 

trayecto matutino 

en un momento 

de calma usando 

audios, 

respiración y 

mensajes 

positivos que 

reduzcan la 

ansiedad 

anticipatoria. 

Crear estrategias 

breves que 

ayuden a Alba a 

reconectar con su 

rol de madre sin 

perder el foco 

laboral, 

reduciendo la 

culpa. 

Establecer rutinas 

simbólicas que 

marquen el paso 

del trabajo al 

hogar, 

favoreciendo la 

reconexión 

emocional con su 

familia. 

Elaborar un plan 

personalizado 

orientado a 

mejorar los 

hábitos, el 

autocuidado y la 

calidad del 

descanso, a 

través de 

espacios y rutinas 

breves que lo 

fomenten. 

Diseñar rutinas 

nocturnas que 

preparen cuerpo y 

mente para un 

descanso 

profundo, incluso 

en noches con 

interrupciones. 
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Apéndice E – Robo-Advisor 

 

Luna: ¡Hola! Soy tu asesora inteligente de descanso. Empecemos conociéndote mejor. 

¿Cuántas horas duermes, en promedio, durante la semana? (menos de 5 horas / entre 5 y 7 

horas / más de 7 horas). ¿Te cuesta conciliar el sueño o mantenerlo durante la noche? (sí, con 

frecuencia / a veces / no, duermo de corrido). ¿Has notado que roncas o alguien te ha 

comentado que dejas de respirar brevemente mientras duermes? (sí / no / no lo sé). 

¿Con qué frecuencia consumes café, alcohol o bebidas energizantes? (todos los días / algunas 

veces por semana / casi nunca). ¿A qué hora sueles acostarte entre semana? (antes de las 10 

p.m. / entre 10 p.m. y 12 a.m. / después de la medianoche). ¿Usas pantallas —celular, 

televisión o computadora— antes de dormir? (sí, hasta el momento de dormir / solo a veces / 

no, evito hacerlo). ¿Realizas actividad física con regularidad? (sí, más de 3 veces por semana 

/ 1 o 2 veces por semana / no realizo actividad física). 

Luna: Con base en tus respuestas, tu patrón de descanso muestra señales de sueño 

fragmentado y fatiga acumulada. Tu índice de descanso actual es 68 sobre 100, lo que indica 

una calidad de sueño moderada. Los principales factores que afectan tu descanso son la alta 

exposición a pantallas antes de dormir, el consumo frecuente de cafeína y posibles episodios 

de respiración irregular durante la noche. 

Luna: Te sugiero las siguientes acciones para mejorar tu descanso esta semana: evitar 

pantallas al menos 45 minutos antes de dormir, sustituir el café de la tarde por infusiones 

relajantes, practicar respiración guiada durante 10 minutos antes de acostarte y registrar tu 

descanso durante siete días; ajustaré tus recomendaciones según los resultados. Además, 

según tu perfil, te recomiendo explorar una almohada ergonómica que favorezca el flujo de 
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aire y una consulta virtual con un especialista en sueño, con descuento a través de aliados de 

Luna. 

Luna: Han pasado siete días desde tu última evaluación. Tu calidad de sueño ha mejorado un 

12% respecto a la semana anterior. Ajustaré tus recomendaciones para reforzar los hábitos 

positivos y continuar mejorando tu descanso. 

 

 

 

  



122 

 

Apéndice F - Sprint 1 

Figura F 1  

Flujograma inicial Descanzia 

 

Figura F 2  

Mockup preliminar - Plataforma web 
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Figura F 3  

Interacción con Chatbot Luna 

 

 

Figura F 4  

Servicios ofrecidos Descanzia 
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Figura F 5  

Blogs adicionales Descanzia 

 

Figura F 6  

Flyer de taller grupal 
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Apéndice G. Blanco de Relevancia 

Figura G 1  

Lienzo Blanco de Relevancia 

 

Información recopilada 

1. ¿Qué pasa si sufro alguna alergia que desconozco durante el tratamiento? 

2. Entrevista inicial a domicilio, para que el experto vea dónde duermo 

3. Meses sin intereses con tarjeta de crédito 

4. ¿Qué pasa si no siento mejora con el tratamiento? 

5. Flujo de atención en una sola plataforma (app) 

6. Metas que pueda ir marcando y con mensajes que me motiven 

7. Las experiencias se pueden complementar con la parte física 
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8. ¿Tengo que crearme una cuenta en la plataforma? 

9. ¿Por qué es diferente de otras soluciones en el mercado? 

10. Uso de suplementos naturales para el sueño como parte del plan de nutrición 

11. Tener un landing page para captar información de los clientes potenciales 

12. ¿A quién se dirige (jóvenes con insomnio, adultos con estrés laboral)? 

13. Chat de monitoreo 24 horas para seguimiento y consultas 

14. ¿Cómo harán el seguimiento del cumplimiento de planes? ¿Mediante app? 

15. Son una empresa que ayudaría a descubrir una necesidad que pocos conocen 

16. Crear alianzas con gimnasios, restaurantes y apps de comidas 
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Apéndice H - Sprint 2 

Figura H 1  

Prototipo inicial - App Descanzia 
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Apéndice I. Matriz ERIC Blue Ocean 

Tabla I 1  

Matriz ERIC 

Eliminar Reducir 

Eliminar la asociación directa con una clínica lo cual reduce 

la sensación de ambiente hospitalario. 

Procesos operativos que no agregan valor como la agenda de 

citas de manera presencial 

Necesidad de estar afiliado a un seguro (seguridad social o 

seguro privado) 

La cantidad de reuniones presenciales que se requieren 

para el seguimiento del diagnóstico, mediante reuniones 

virtuales. 

 

 

Incrementar Crear 

La concientización de las personas acerca de la importancia 

de un buen descanso para el desempeño del día a día. 

Alianzas con empresas que se dedican al bienestar de las 

personas, como gimnasios. 

Incremento del horario de atención (posterior a las 6pm) 

para personas que realizan trabajo de oficina. 

Sensación de comunidad entre personas de intereses 

similares a través de talleres y actividades grupales 

(clases de yoga, club de running, etc) 

Una conexión personal cercana con los clientes en 

cualquier horario. 

Crear planes de suscripción. 

Fuente: Elaboración propia 
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Apéndice J. Análisis de factores de competencia 

 

Tabla J 1  

Análisis de factores de competidores 



 

. 
   

 

Apéndice K. Propuesta de Valor 

Tabla K 1  

Aspectos para los socios claves 

Aspectos Descripción 

Alianzas con gimnasios y 

restaurantes con enfoque en comida 

saludable 

A través de convenios con gimnasios y restaurantes saludables, los usuarios 

acceden a descuentos y beneficios que promueven el ejercicio consciente y una 

alimentación equilibrada. Estas alianzas complementan la adopción de hábitos 

que mejoran el descanso, contribuyendo al bienestar físico y mental de las 

usuarias. 

Alianzas con instituciones 

académicas y profesionales en salud 

y bienestar. 

Convenios con universidades y colegios profesionales (como el Colegio de 

Psicólogos del Perú o centros de investigación en bienestar) que validan los 

contenidos y el enfoque científico de la plataforma, asegurando calidad y respaldo 

técnico. 

Proveedores de productos 

complementarios para el 

tratamiento 

Se ofrecerán kits complementarios de bienestar, integrados por productos que 

apoyan la calidad del sueño desde casa. Estos kits pueden incluir elementos como 

velas aromáticas, infusiones naturales, snacks saludables, seleccionados junto a 

proveedores especializados para garantizar una experiencia completa. 

 

Tabla K 2  

Actividades claves 

Aspectos Descripción 

Concientización de la importancia 

de un sueño reparador como 

estrategia de marketing 

Campañas educativas y contenido especializado que destaca el rol fundamental 

del sueño en la salud física, mental y emocional, para que las personas 

comprendan que dormir bien no es un lujo, sino una necesidad que impacta 

directamente en su calidad de vida y productividad diaria. 

Programación rápida de citas Acceso oportuno a nuestros servicios mediante una plataforma ágil de 

programación de citas, que permite al usuario agendar sesiones en pocos pasos, 

permitiendo una intervención más temprana y efectiva. 

Monitoreo y atención al cliente Atención y respuesta rápida a las dudas y/o inquietudes de nuestros clientes, para 

que sientan que el acompañamiento es constante y estamos ahí para ayudarlos. 
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Tabla K 3  

Recursos claves 

Aspectos Descripción 

Redes sociales y marketing digital, 

página web y aplicación 

 

Mediante redes sociales, campañas de marketing digital, una página web 

interactiva y una aplicación móvil para conectar con nuestros usuarios de forma 

constante y accesible, ofreciendo contenido de valor, sino también facilitar la 

reserva de servicios, el seguimiento del tratamiento y el acceso a recursos 

personalizados desde cualquier dispositivo. 

Personal especializado Psicólogos que forman parte del equipo permanente de Descanzia. Su enfoque 

humano, empático y basado en evidencia permite brindar una experiencia 

personalizada, cercana y confiable, centrada en mejorar el descanso y tu bienestar 

de las usuarias. 

Software manejo y registro de 

información 

Software seguro y eficiente para el manejo y registro de la información clínica y 

de progreso de nuestros usuarios, permitiendo un seguimiento detallado. 

Microrutinas y contenidos 

inteligentes sobre descanso y 

productividad. 

La plataforma integra microrutinas, videos breves y artículos que convierten la 

teoría del bienestar en acciones simples y efectivas. Cada contenido se adapta al 

progreso de las usuarias, guiándolas paso a paso hacia un descanso más profundo 

y una vida más equilibrada. 

 

Tabla K 4  

Aspectos de la propuesta de valor 

Aspectos Descripción 

Mejorar la calidad del sueño 

mediante un plan personalizado  

Descanzia ofrece planes personalizados que se ajustan a los hábitos, rutinas y 

estilo de vida de cada usuaria. A partir de una evaluación digital del sueño, se 

identifican los factores que afectan su descanso y se proponen microrutinas 

simples que promueven una mejora progresiva del bienestar físico y emocional, 

ayudando a las mujeres trabajadoras y madres de familia a recuperar su energía y 

equilibrio diario. 

Incrementar la accesibilidad a 

tratamiento 

A través de la app y la plataforma web, las usuarias acceden a videos, artículos y 

recursos breves diseñados para concientizar sobre el descanso y fomentar 

microrutinas de bienestar. Los contenidos son prácticos, atractivos y aplicables 

incluso con agendas laborales exigentes, ofreciendo una experiencia accesible y 

económica orientada a la mejora continua del sueño y la productividad. 

Fortalecer una comunidad digital de 

bienestar 

Esta comunidad busca generar un espacio seguro y cercano donde las usuarias 

puedan compartir experiencias, desafíos y logros relacionados con su proceso de 

mejora del sueño. A través de foros, actividades participativas y contenido 

colaborativo, se fomenta la motivación colectiva y el sentido de pertenencia, 

factores clave para sostener hábitos saludables a largo plazo 
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Tabla K 5  

Aspectos de la relación con los clientes 

Aspectos Descripción 

Acompañamiento personalizado 

24/7 a través de la plataforma digital. 

Los usuarios reciben orientación continua mediante herramientas dentro de la 

app: recordatorios, monitoreo de progreso, contenido sugerido y seguimiento 

automatizado. Los planes plis incluyen que el usuario tenga interacción directa 

con psicólogos. 

Programa de fidelización con 

recompensas y beneficios 

progresivos. 

Se premia la constancia del usuario con descuentos, acceso a contenidos plus, 

participación en sorteos y beneficios exclusivos. Esto incentiva la continuidad en 

el uso de la plataforma y refuerza hábitos positivos relacionados al descanso. 

Comunidad de personas con 

diversas actividades 

Se crea un entorno donde se realizarán actividades grupales que permitirán al 

usuario poder conocer e interactuar con otros usuarios, mediante clases de baile, 

grupos de running, entre otros. Que le permita interactuar con sus redes sociales 

 

Tabla K 6  

Aspectos de los segmentos 

Aspectos Descripción 

Mujeres madres de familia entre 30 y 

55 años de Lima Metropolitana y NSE 

B y C 

Mujeres madres de familia entre 30 y 55 años, con carga laboral elevada, que 

experimentan agotamiento constante, bajo rendimiento y estrés. No 

necesariamente han sido diagnosticados con un trastorno del sueño, pero 

manifiestan síntomas que impactan su bienestar y productividad. 

Familiares o redes cercanas del 

usuario principal. 

Descanzia permite incluir a parejas, hijos o amigos en el proceso, quienes pueden 

beneficiarse indirectamente al participar en actividades, acceder a contenido o 

generar hábitos compartidos de descanso saludable. 
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Tabla K 7  

Aspectos de los canales 

Aspectos Descripción 

Plataforma digital integral (web y 

app). 

Canal principal de contacto, acceso y gestión del servicio. La plataforma permite 

agendar citas, recibir contenidos, realizar seguimientos de progreso y participar 

en comunidades virtuales. Su diseño es intuitivo y pensado para usuarios sin 

conocimientos técnicos avanzados. 

Redes sociales con enfoque educativo 

y emocional. 

Canales como Instagram, TikTok y Facebook se utilizan para sensibilizar, educar 

e inspirar. No solo cumplen función publicitaria, sino que refuerzan el propósito 

emocional de Descanzia y permiten construir una comunidad de usuarios 

comprometidos. 

Contenido gamificado y familiar para 

captación. 

A través de videos breves, talleres gratuitos, retos de descanso y lives, se genera 

tráfico hacia la plataforma digital. Se utiliza un lenguaje accesible, emocional y 

no médico para captar al usuario sin generar rechazo ni ansiedad. 

Tienda en línea con productos que 

complementan el tratamiento 

A través de una tienda virtual, los usuarios y personas interesadas podrán acceder 

a diversos productos que complementarán el tratamiento y mejorarán la calidad 

de su sueño. 

 

Tabla K 8  

Aspectos de las fuentes de ingresos 

Aspectos Descripción 

Planes de suscripción. Comprende la suscripción mensual o anual que incluye la asesoría personalizada, 

terapia, entrenamiento u otros. Los clientes se registran en la aplicación o página 

web, asociando una tarjeta de crédito o débito. 

Venta de productos 

complementarios 

Comercialización de suplementos naturales, aceites esenciales, velas aromáticas, 

u otros productos que puedan complementar las necesidades que surjan en el plan 

de cada cliente. 

Comercialización de kits sensoriales diseñados para complementar los planes de 

asesoría profesional que incluyen productos naturales como suplementos, aceites 

esenciales, velas aromáticas y antifaces terapéuticos con gel frío/calor 
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Tabla K 9  

Aspectos de la estructura de costos 

Aspectos Descripción 

Desarrollo y mantenimiento de la 

plataforma digital 

Incluye el pago inicial para el diseño, programación de la web y app móvil. 

También se debe considerar el costo mensual por hosting, licencias de software, 

actualizaciones y soporte técnico, así como el mantenimiento de la pasarela de 

pagos. 

Sueldos Considera las remuneraciones para asesores de sueño, nutricionistas, psicólogos 

y personal administrativo. También se incluye el pago por los especialistas 

externos para talleres o asesorías puntuales. 

Campañas de concientización 

 

 

Inversión en campañas digitales, producción de contenido audiovisual y alianzas 

con influencers o líderes de opinión en temas de salud y bienestar. 
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Figura K 1  

Cartas de intención de aliados estratégicos 
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. 
   

 

Apéndice L. Cálculo del COK y WACC 

Se calculó el Ks mediante el método CAPM empleando la siguiente fórmula 

 

𝐾𝑠  =  𝑅𝑓  +  𝛽(𝑅𝑚 − 𝑅𝑓)  +  𝑅𝑖𝑒𝑠𝑔𝑜 𝑝𝑎í𝑠 +  𝑅𝑖𝑒𝑠𝑔𝑜 𝑠𝑡𝑎𝑟𝑡 − 𝑢𝑝 ∗  

Donde: 

Rf : Tasa libre de riesgo 

Rm – Rf: Prima por riesgo de mercado 

𝛽 : Coeficiente beta apalancado 

 

𝛽  = 𝛽𝜇 𝑥  [(1 +
𝐷

𝐸
) 𝑥(1 − 𝑡)] 

Donde  

𝛽𝜇      : Beta desapalancado de la industria 

D/E: Deuda entre patrimonio 

𝑡 : Tasa de impuesto a la renta 

 

Tabla L 1  

Cálculo del costo de oportunidad del accionista (Ks) 

Elemento Dato Fuente 

Rf: tasa libre de riesgo 2.94% 
US T-Bond 10y (promedio 20 años: 2005 a 2024). Obtenido de 

www.damodaran.com 

Rf (para el cálculo de la prima) 4.79% 
US T-Bond 10y (promedio 1928 -2024). Obtenido de 

www.damodaran.com 

Rm: rentabilidad del mercado  11.79% 
Rendimiento S&P (promedio 1928-2024). Obtenido de 

www.damodaran.com  

(Rm – Rf): Prima por riesgo de 

mercado 
7.00% Calculado 

Riesgo país 1.43% 
Obtenido de Banco Central de Reserva el Perú. 

https://estadisticas.bcrp.gob.pe 

Βμ: Beta desapalancado 0.63 
Beta desapalancado de la industria (promedio 2020-2025). 

Obtenido de www.damodaran.com 

D/E: Deuda sobre patrimonio 0.5 Calculado 

Impuesto a la renta 29.50% Obtenido de SUNAT www.sunat.gob.pe  

Β: Beta apalancado 0.852 Calculado empleando la ecuación de Hamada 

Prima por emprendimiento 1 6.00% Basado en recomendaciones de Damodaran (2012) y Kroll (2024) 

Ks (dólares) 16.34% Calculado empleando CAPM 

 
1 El costo del equity se estimó bajo el modelo CAPM, al cual se adicionó una prima por tamaño/emprendimiento, en línea con la evidencia empírica de que 

las empresas de menor capitalización enfrentan un mayor riesgo sistemático no capturado por el CAPM tradicional. Fama y French (1993) documentan este 

efecto en su modelo de tres factores, mientras que Damodaran (2012) y Kroll (2024) proponen su incorporación en la práctica de valoración para reflejar el 

mayor riesgo inherente a startups y empresas pequeñas. 

http://www.damodaran.com/
http://www.damodaran.com/
http://www.damodaran.com/
https://estadisticas.bcrp.gob.pe/estadisticas/series/diarias/resultados/PD04709XD/html
http://www.damodaran.com/
https://www.sunat.gob.pe/
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Se convirtió el costo de oportunidad del accionista de dólares a soles empleando el Método 

de conversión por inflación esperada. 

(1 + 𝐾𝑠,𝑠𝑜𝑙) = (1 + 𝐾𝑠,𝑢𝑠𝑑) ⋅
1 + 𝜋𝑠𝑜𝑙

1 + 𝜋𝑢𝑠𝑑
 

Donde: 

Ks, sol: Costo del capital en soles (Ks) 

Ks, usd: Costo del capital en dólares de 16.34%, calculado previamente. 

𝜋𝑠𝑜𝑙: Inflación esperada Perú de 3% (límite superior de la inflación meta). Obtenido de 

(BCRP, Reporte de inflación, 2025) 

𝜋𝑢𝑠𝑑: Inflación esperada Estados Unidos de 2.29%. (© 2025 Federal Reserve Bank of 

Cleveland, 2025) 

A partir de ello se obtiene un Ks en soles igual a 17.15%. 

Asimismo, a para el cálculo del costo promedio ponderado del capital se empleó la siguiente 

fórmula: 

𝑊𝐴𝐶𝐶 =  (
𝐸

𝑉
 𝑥 𝐾𝑠)  +  (

𝐷

𝑉
 𝑥 𝐾𝑑 𝑥 (1 − 𝑇)) 

Donde: 

E: Patrimonio 

D: Deuda 

V: E+D 

Ks: Costo del capital en soles 

Kd: Costo de la deuda en soles 

T: Tasa de impuesto a la renta 
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A continuación, se presenta el cálculo realizado 

Tabla L 2  

Cálculo del costo promedio ponderado del capital (WACC) 

Elemento Dato 

Peso de la deuda (Wd) 33% 

Peso del capital (Ws) 67% 

(1-T) 70.50% 

Kd 15.00% 

Ks 17.15% 

WACC 14.98% 

Tabla L 3  

Cronograma de la deuda 

Préstamo S/ 36.000,00    

TEA (Kd) 15.00%    

TEM 1.17%    

Plazo 60    

Cuota S/ 838,745    

N° cuota Amortización Interés Cuota Saldo deuda 

    S/ 36,000.00 

1 S/ 417.00 S/ 421.74 S/ 838.74 S/ 35,583.00 

2 S/ 421.89 S/ 416.85 S/ 838.74 S/ 35,161.11 

3 S/ 426.83 S/ 411.91 S/ 838.74 S/ 34,734.28 

4 S/ 431.83 S/ 406.91 S/ 838.74 S/ 34,302.46 

5 S/ 436.89 S/ 401.85 S/ 838.74 S/ 33,865.57 

6 S/ 442.01 S/ 396.73 S/ 838.74 S/ 33,423.56 

7 S/ 447.18 S/ 391.55 S/ 838.74 S/ 32,976.38 

8 S/ 452.42 S/ 386.32 S/ 838.74 S/ 32,523.96 

9 S/ 457.72 S/ 381.02 S/ 838.74 S/ 32.066.23 

10 S/ 463.08 S/ 375.65 S/ 838.74 S/ 31.603.15 

11 S/ 468.51 S/ 370.23 S/ 838.74 S/ 31.134.64 

12 S/ 474.00 S/ 364.74 S/ 838.74 S/ 30.660.64 

13 S/ 479.55 S/ 359.19 S/ 838.74 S/ 30.181.09 

14 S/ 485.17 S/ 353.57 S/ 838.74 S/ 29.695.92 

15 S/ 490.85 S/ 347.89 S/ 838.74 S/ 29.205.07 

16 S/ 496.60 S/ 342.13 S/ 838.74 S/ 28.708.46 

17 S/ 502.42 S/ 336.32 S/ 838.74 S/ 28.206.04 

18 S/ 508.31 S/ 330.43 S/ 838.74 S/ 27.697.74 

19 S/ 514.26 S/ 324.48 S/ 838.74 S/ 27.183.48 
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20 S/ 520.29 S/ 318.45 S/ 838.74 S/ 26.663.19 

21 S/ 526.38 S/ 312.36 S/ 838.74 S/ 26.136.81 

22 S/ 532.55 S/ 306.19 S/ 838.74 S/ 25.604.26 

23 S/ 538.79 S/ 299.95 S/ 838.74 S/ 25.065.47 

24 S/ 545.10 S/ 293.64 S/ 838.74 S/ 24.520.38 

25 S/ 551.48 S/ 287.25 S/ 838.74 S/ 23.968.89 

26 S/ 557.94 S/ 280.79 S/ 838.74 S/ 23.410.95 

27 S/ 564.48 S/ 274.26 S/ 838.74 S/ 22.846.47 

28 S/ 571.09 S/ 267.64 S/ 838.74 S/ 22.275.37 

29 S/ 577.78 S/ 260.95 S/ 838.74 S/ 21.697.59 

30 S/ 584.55 S/ 254.19 S/ 838.74 S/ 21.113.04 

31 S/ 591.40 S/ 247.34 S/ 838.74 S/ 20.521.64 

32 S/ 598.33 S/ 240.41 S/ 838.74 S/ 19.923.31 

33 S/ 605.34 S/ 233.40 S/ 838.74 S/ 19.317.97 

34 S/ 612.43 S/ 226.31 S/ 838.74 S/ 18.705.54 

35 S/ 619.60 S/ 219.13 S/ 838.74 S/ 18.085.94 

36 S/ 626.86 S/ 211.88 S/ 838.74 S/ 17.459.07 

37 S/ 634.21 S/ 204.53 S/ 838.74 S/ 16.824.87 

38 S/ 641.64 S/ 197.10 S/ 838.74 S/ 16.183.23 

39 S/ 649.15 S/ 189.59 S/ 838.74 S/ 15.534.08 

40 S/ 656.76 S/ 181.98 S/ 838.74 S/ 14.877.32 

41 S/ 664.45 S/ 174.29 S/ 838.74 S/ 14.212.87 

42 S/ 672.24 S/ 166.50 S/ 838.74 S/ 13.540.63 

43 S/ 680.11 S/ 158.63 S/ 838.74 S/ 12.860.52 

44 S/ 688.08 S/ 150.66 S/ 838.74 S/ 12.172.44 

45 S/ 696.14 S/ 142.60 S/ 838.74 S/ 11.476.31 

46 S/ 704.29 S/ 134.44 S/ 838.74 S/ 10.772.01 

47 S/ 712.54 S/ 126.19 S/ 838.74 S/ 10.059.47 

48 S/ 720.89 S/ 117.85 S/ 838.74 S/ 9.338.57 

49 S/ 729.34 S/ 109.40 S/ 838.74 S/ 8.609.24 

50 S/ 737.88 S/ 100.86 S/ 838.74 S/ 7.871.35 

51 S/ 746.53 S/ 92.21 S/ 838.74 S/ 7.124.83 

53 S/ 755.27 S/ 83.47 S/ 838.74 S/ 6.369.56 

53 S/ 764.12 S/ 74.62 S/ 838.74 S/ 5.605.44 

54 S/ 773.07 S/ 65.67 S/ 838.74 S/ 4.832.37 

55 S/ 782.13 S/ 56.61 S/ 838.74 S/ 4.050.24 

56 S/ 791.29 S/ 47.45 S/ 838.74 S/ 3.258.95 

57 S/ 800.56 S/ 38.18 S/ 838.74 S/ 2.458.39 

58 S/ 809.94 S/ 28.80 S/ 838.74 S/ 1.648.45 

59 S/ 819.43 S/ 19.31 S/ 838.74 S/ 829.03 

60 S/ 829.03 S/ 9.71 S/ 838.74 S/ 0.00 
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Apéndice M. Tarjeta de prueba 

Figura M 1  

Tarjeta de prueba - Hipótesis 1 
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Figura M 2  

Tarjeta de prueba - Hipótesis 2 
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Figura M 3  

Tarjeta de prueba - Hipótesis 3 
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Figura M 4  

Tarjeta de prueba - Hipótesis 4 
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Apéndice N. Tarjeta de Aprendizaje 

Figura N 1  

Tarjeta de Aprendizaje - Hipótesis 1 

 

 

 

 

 



 

. 
   

 

Figura N 2  

Tarjeta de aprendizaje - Hipótesis 2 
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Figura N 3  

Tarjeta de aprendizaje - Hipótesis 3 
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Figura N 4  

Tarjeta de aprendizaje - Hipótesis 4 
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Apéndice O. Tarjeta de prueba Viabilidad Financiera 

Figura O 1  

Tarjeta de prueba - Hipótesis Validación Financiera 

 


