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INTRODUCCION

El presente documento contiene en resumen el analisis de los principales logros y
dificultades encontrados durante ia ejecucion de las diversas actividades programadas
durante el ejercicio presupuestal 2012. De igual forma contiene las propuestas de mejora
para alcanzar los objetivos programados.

El informe, incluye las Generalidades en la cual se detalla las caracteristicas mas
relevantes del INEN (Mision Vision, Objetivos, Naturaleza etc.), el Diagnéstico en donde se
efectia un andlisis de las principales estadisticas del INEN, las cuales estan ligadas al
cumplimiento del Primer Objetivo Estratégico y el primer Objetivo General que es la
prevencion y control del cancer a nivel nacional, pues somos el Organo Rector en esta
materia.

De igual manera se presenta el andlisis, en forma especifica del logro de los objetivos como
el analisis de la ejecucion presupuestal, lo cual nos sirve de base para establecer
estrategias que permitan el logro de los objetivos programados; y plantear de ser necesario
modificaciones al Plan Operativo Anual del INEN.

Para la elaboracion del presente documento se ha tomado en cuenta la informacion
alcanzada tanto por e! Departamento de Epidemiologia y Estadistica, asi como por las
diferentes Unidades Organicas que con forman el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas.
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El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, es una institucion pionera en la
atencidon oncologica, cuyo crigen se remonta a 1939, Fue creada para proteger, premover,
prevenir y garantizar la atencidén integral de pacientes oncoldgicos, especialmente de
aquellos con escasos recursos econdmicos. Creado como Organismo Publico
Descentralizado con Ley N° 28748 de fecha 30 de mayc del 2006 y posteriormente
recalificado como Organismo Publico Ejecutor con D.S. N°034-2008-PCM, tiene personeria
juridica de derecho publico interno con autonomia econdmica, financiera, administrativa y
normativa, ha asumido nuevos roles relacionados ai control técnico de los servicios de salud
de las enfermedades neoplasicas a nivel nacional y al desarrollo de investigacion y
docencia. Estos nuevos roles configuran importantes retos para la institucion en los
proximos afios, dado que se enmarcan en dar cumplimiento al principal objetivo estratégico

de nuestra Institucion que es de prevenir y controlar el Cancer a nivel nacional.

El Plan Estratégico Institucional 2007-2011 del INEN aprobado mediante Resolucion
Jefatural N°337-RJ-INEN-2007, consideraba los Iineamie'ntos de politica nacionales vy
sectoriales que dieron marco a la priorizaciéh de objetivos y acciones institucionales en pro
de la salud de la poblacién. Este Plan fue revisado y actualizado en el primer semestre del
afio 2012, aprobandose en el mes de julio el nuevo Plan Estratégico Institucional 2011-2015
del Instituto Nacional de Enfermedades Neopldsicas con Resolucion Jefatural N°260-2012-
JIINEN. Este documento establece el marco estratégico para el proximo quinquenio,
incorporando las prioridades sanitarias nacionales y las metodologias y herramientas de

gestion del gasto publico vigentes actualmente.

Segun el Ministerio de Salud, en el afic 2010 la principal causa de mortalidad a nivel
nacional fueron las neoplasias malignas, seguida por la influenza-neumonia, enfermedades
bacterianas, enfermedades isquémicas del corazédn, enfermedades cerebrovasculares,
entre otras, lo que no hace mas que reafirmar nuestro compromiso de mejorar la salud de

nuestros compatriotas, procurando asi mas tiempo de vida, con calidad.
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Nuestra tarea es atender a todos los hombres y mujeres, ninos y ancianos con cancer de
cualquier, edad, color y condicion social. Pero, especialmente a los mas pobres y necesitados de
muestro pais. Nos sentimos comprometidos en ofrecerte el mejor servicio. Juntos si podemos.”

MISION

“El Instifuto Nacional de Enfermedadeos Neoplasicas-INEN tiene como misién
proteger., promover. prevenir y garantizar la alencion integral del paciente oncologico.
dando prioridad a las personas de €Scasos recursos economicos; ast como,
controlar, técnica y administrativamente, a nivel nacional los servicios de salud de las
enfermedades neoplasicas y realizar las actividades de investigacion y docencia
propias del Instituto”.

(LEY N° 28748 Creacion de la OPD del INEN)
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VISION

“Penut libre de cancer avanzado a través de nuestro liderazgo en politicas y acciones
de excelencia que promuevan el acceso universal y equitativo a la prevencion y

controf del cancer”

(Anrohado con Resolucion Jefatural N° 260-2012-1/INFN)

OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEL INEN

Los objetivos estratégicos institucionales contenidos en el Plan Estratégico

Institucional (PEI) 2012 — 2015, son los siguientes:

1. Disminuir la mortalidad por cancer en la poblacion peruana.

2. Promover estilos de vida saludable y deteccion temprana en la poblacién, con
énfasis en los factores de riesgo de cancer.

Mejorar la calidad de ios servicios asistenciales del INEN.
Incrementar el financiamiento para el control del cancer en el Peru.

5. Impuisar el desarrollc de la normatividad y la informacion estadistica y
epidemiolégica para la mejora de la calidad de los servicios oncoldgicos a nivel
nacionatl. _

6. Desarrollar la investigacion y educacién en materia oncoldgica en el INEN y con
proyeccion nacional.

7. Lograr el personal suficiente, competente, motivado y comprometido con la

institucion,

oo

Mejorar la organizacion y los procesos de asesoria y apoyo institucional.

OBJETIVOS GENERALES DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL
Teniendo en cuenta que el presente documento debe fundamentalmente evaluar el
cumplimiento de los Obijetivos contenidos en el Plan Operativo Anual pasamos a

detallarlos a continuacion:

1. Disminuir la meortalidad por cancer en la poblacién peruana.

2. Mejorar la calidad de los servicios asistenciales de la institucion.
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3. Promover el financiamiento para la ejecucion de planes, proyectos y programas
oncolégicos.

Descentralizar los servicios oncoldgicos a nivel nacional.

Fortalecer el desarrollo de la Investigacién y Educacién en materia oncolégica.

Potenciar el desarrollo de los recursos humanos del INEN.

N e o A

Mejorar la gestidn sanitaria orientada a solucionar el problema del cancer.

Para la elaboracion del presente documento se ha solicitado informacion a las
diferentes Unidades Organicas de la Institucion, y de ser necesario, sera tomado
como referencia para realizar de acuerdo a lo que establece la Directiva las

modificaciones al Plan Operativo Anual 2012.

1.1. Marco Referencial:

El proceso de evaluacion se sustenta en la Directiva Administrativa N2002-2011-
OGPP/INEN, “Directiva para la formulacién, seguimiento, evaluacién, reprogramacion y
reformulacién del Plan Operativo Anual 2012 del INEN”, la cual fue aprobada mediante

Resolucion Jefatural N2 447-2011-J/INEN.

La interpretacion y analisis de evaluacidn de ejecucion de actividades operativas tendra en

cuenta lo siguiente:

a) Valoracion del cumplimiento de actividades:

1. Retrasado: Cuando el grado de avance es menor al 85%, por considerar un logro
bajo respecto a lo programado, se deberd enfatizar la indagacion de las causas
de la misma.

Aceptable: Cuando el grado de avance es mayor al 85%, pero menor al 90%.
Adecuado: Cuando el grado de avance es mayor al 90% o igual a 100%.

No adecuado: Cuando el grado de avance es mayor al 100%, por considerar que
no han tenido una programacién adecuada, por lo que se realizara el sustento de

ello.
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Grafico 1
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El Plan Operativo Anual 2012, contempla 7 Objetivos Generales, 33 Objetivos
Especificos y 133 actividades, de los cuales 116 actividades corresponden a la
programacién presupuestaria programatica entre asistenciales y administrativas y 17

a la programacion estratégica.

Cuadro 1
DESCRIPCION DE NUMERO DE OBJETIVOS Y ACTIVIDADES DEL POA 2012

Formulacion del POA
2012

Programatico . Estratégico PPr, : TOTAL

'o .
\%, {f
T
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Para tener una visién general del diagnostico, a continuaciéon se presentan el analisis

de los principales indicadores hospitalarios registrados desde el afio 2006 al 2012.

Al respecto podemos afinﬁar que desde el afio 2006 hasta el 2012 se han producido

una serie de variaciones, las que pasamos a detallar a continuacién, las cuales

observamos en los siguientes cuadros y graficos para ello analizaremos los

indicadores mas representativos:

Apertura de Historias Clinicas: desde el afio 2006 hasta el afio 2010 las
variaciones oscilan entre el 1.01% vy el menos 2.62%, variaciones gue no son
muy significativas; sin embargo a partir del 2011 el incremento en la apertura
de historias clinicas es del 4.48% y para el 2012 de 8.32%, ello se debe
fundamentalmente por la implementaciéon del programa presupuestal
Prevencion y Control del Cancer a partir 2011.

Consulta Externa: En este caso se registraron menos consultas desde el afo

2007 hasta el afio 2009, a partir del afio 2010 la tendencia es ascendente; es

decir en el 2010 se registra un incremento del 2.38%, en el 2011 del 5.7% de .

incremento y en el 2012 del 10.76%.

Examenes Patologicos: Desde el afio 2007 se han incrementado las ordenes
de este tipo de examenes, realizandose desde esta fecha un promedio de

85,000 examenes por afo.

Examenes de laboratorio: En el caso de los examenes de laboratorio se
produce un incremento sostenido a partir del afio 2009 con el 17.56%, llegando

en el afio 2012 hasta el 201.62% de incremento respecto al aio 2006.

Intervenciones Quirurgicas y Egresos Hospitalarios: En al caso de estos dos
indicadores respecto al afio base, han disminuido en promedio 12.3% y 5.9%

respectivamente desde el afio 2008.

Fallecidos: Cabe resaltar que a partir del afio 2009 el total de fallecidos va

disminuyendo en forma sostenida, hasta el 2011. En el 2012 tiene un ligero '

incremento sin embargo si tomamos en cuenta el afio base que es el 20086,

tenemos un decremento del orden del 18.16%.
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* Quimioterapia: Respecto al afio de andlisis cada afio presenta crecimiento

habiendo llegado al 2010 con un 62.07% de incremento, seguido del 2011 con el
56.99 y el 2012 con el 35.49.

+ Radioaterapia: Durante el 2007 y 2008 el incremento no es muy sustancial, en

cambio en el 2009 se alcanzd un incremento de casi el 11%, para disminuir en

los siguientes afios hasta en un menos 8.26 respecto al afio hase. Ello se debe a

la demora en la adquisicion del Acelerador Lineal.

¢ Radiodiagnéstco: A partir del afio 2009 presenta incrementes de casi un 20%

para disminuir en el 2012 2.45%. Ello se debe a la huelga del mes de octubre.

CUADRO N°2

_ PRODUCCION HOSPITALARIOS PERIODO 2006-2012_

2007 : {o_iz:;'
Apertura Historias Clinicas 14,268 14,526 13,991 14,412 13,894 14,907 15,463
Total Atendidos 102,633 99,831 99,831 99,832 93,436 96,842 106,349
Consulta Externa 258,578 252,860 . 245,613 255,146 265,146 273,749 286,837
Examenes patoldgicos 71,642 99,270 86,304 88,041 78,752 82,852 87,508
Examenes de Laboratorio 553,218 567,974 559,422 650,371 815,670 1,411,155 1,668,641
Intervenciones Quirdrgicas 7,077 6,845 6,290 6,347 © 6,065 6,267 6,160
Hospitalizacion (Egresos) 11,716 12,249 11,446 10,351 11,373 10,961 10,995
Fallecidos 771 793 825 824 755 606 631
Quimiocterapia 25,551 32,506 33,463 37,797 47,893 46,391 40,038
Radioterapia 81,942 85,565 83,886 90,884 82,841 75,174 78,759
Radiodiagnostico 76,879 79,661 81,856 94,357 92,135 99,017 78,759

Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

Elaboracidn: OPE/OGPP/INEN

10
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PRODUCCION HOSPITALARIA PERIODO 2006-2012
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Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer
Elaborado por: OPR/OGPP/INEN
CUADRO N° 3
TENDENCIA DE LA PRODUCCION HOSPITALARIA 2006 - 2012
PRODUCCION 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Apertura H C 14,268 1.81 -1.94 1.01 -2.62 4.48 8.38
Total Atendidos 102,633 -2.73 -2.73 -2.73 -8.96 -5.64 3.62
Consulta Externa 258,978 -2.36 -5.16 1,48 2.38 5.70 10.76
Exa patologicos 71,642 38.56 20,47 22,89 9.52 15.65 22.15
Exa Lakoratorio 553,218 2.67 112 17.56 47.44 155.08 201.62
Interv Quirdrgicas 7,077 -3.28 -11.12 -10.32 -14.30 -11.45 -12.96
Hosp(Egresos) 11,716 4.55 -2.30 -11.65 -2.93 -6.44 -6.15
Fallecidos 771 2.85 7.00 6.87 -2.08 -21.40 -18.16
Quimioterapia 29,551 10.00 13.24 27.90 62.07 56.99 35.49
Radloterapia 81942 4.42 2.37 10,91 1.10 -8.26 -3.88
Radiodiagndstico 76,879 3.62 €.60 22,73 19.84 28.80 245

Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

Elaborado por: OPR/OGPP/INEN

11



Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Evaluacion [l Semestre Plan Operativo Anual 2012

GRAFICO N°3

TENDENCIA DE PRODUCCION HOSPITALARIA 2006 - 2012
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3.1 Analisis de los Objetivos Generales contenidos en el Plan Operativo Anual 2012

a.

Disminuir la mortalidad por cancer en la poblacién peruana.

En el marco del Programa Presupuestal Prevencidén y Control del Cancer cuya

conduccion y rectoria recae en nuestra Institucion, al término del ejercicio presupuestal

2012 se han alcanzado los siguientes resultados:

v

Informar y sensibilizar a 138,361 habitantes de los 163,361 reprogramados
sobre el cuidado de la salud de los siguientes tipos de cancer de cérvix, mama,

gastrico, prostata y pulmén.

1240 mujeres mayores de 18 afios con consejeria de cancer de cérvix, de las

908 reprogramadas.

2345 mujeres de 21 a 65 afios (de 1327 reprogramadas) se realizaron una

prueba de Papanicolaou.

1658 mujeres de 21 a 65 afios (de 1993 reprogramadas) se realizaron una
prueba de Papanicolaou

6242 mujeres mayores de 18 afios con consejeria de cancer de mama, de las
7769 reprogramadas.

968 mujeres (de 572 reprogramadas) se hicieron un examen de mama
(mamografia bilateral);

1267 personas con consejeria de cancer gastrico, de las 338 reprogramadas.

493 personas (de 410 reprogramadas) de 45 a 65 afios que se han realizado
endoscopias digestivas altas,

302 varones con consejeria de cancer gastrico, de las 205 reprogramados.

54 varones (de 442 reprogramados) de 50 a 70 afnos tamizados con examen

tacto rectal.

13
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v' 54 varones (de 126 reprogramados) de 50 a 70 afios tamizados con dosaje
PSA.

v 269 personas en edad laboral con consejeria en el prevencion del cancer del

puimén.

El mayor logro en las metas propuestas se debe a que durante la semana del
cancer se instalaron 12 consultorios para atender a las mujeres que acudian a

realizarse el examen después de difusion realizada.

v Asimismo, con la finalidad de que a nivel nacional se desarrollen las actividades
y se garantice que se ejecuten los fondos transferidos a los Gobiernos
Regionales y DISAS de Lima y Callac y se capacite en el desarrollo de
actividades de promocién, teniendo en cuenta la normativa vigente, se realizaron
42 de las 47 asistencias técnicas programadas, en forma coordinada por la
OGPP y DICON, a las Direcciones/Gerencias Regionales de Salud y sus
Unidades Ejecutoras en el marco del Programa. Habiendo logrado con ello:

o La aprobacién de proyectos de inversion de parte de los Gobiernos
Regionales para la adquisicion de los mamografos y adquisicion de las

pistolas para crioterapia.

o Que mejoren la ejecucion presupuestal, con la finalidad de brindar
atencién oncolégica a la poblacidon con enfermedades Neoplasicas
habiendo logrado a nivel nacional el 86.9% de avance de ejecucién,

pudiéndola calificar de aceptabie.

14
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Debemos indicar asi mismo que no todas al actividades programadas pudimos
ejecutarlas;

v Una de ellas es Mujeres de 21 a 65 afos con crioterapia, ello se dee
fundamentalmente a que no se pudo contratar en forma permanente al

profesional para que realice esta actividad.

v La otra es Poblacion escolar con consejeria en ia prevencion de cancer de
pulmon ello se debié a que no tenemos poblacién de responsabilidad asignada.

En este rubro también consideramos a la actividad Comunidades Saludables.
b. Mejorar la calidad de los servicios asistenciales de la institucion.
En cuanto al segundo Objetivo General se han brindado las siguientes atenciones:

v Se han realizado 7237 intervenciones quirargicas (de 6363 reprogramados) y
4231 casos tratados en cirugia (de 4199 reprogramados), alcanzando un
cumplimiento de 92.59% y 100.76%, respectivamente.

v Se han tratado 6686 casos de Quimioterapia (de 6054 reprogramados) y 3864
casos de Radioterapia (de 3095 reprogramados), alcanzando un cumplimiento
de 110.44% y 124.85%, respectivamente.

v Asimismo, en cumplimiento de la Resolucion Jefatural N° 182-2012-J/INEN,
mediante la cual se aprueba el Plan Anual del Comité de Control y Prevencién
de Infecciones Intrahospitalarias correspondiente al afio 2012, se ha reducido la
tasa de infecciones intrahospitalarias, de 1.4% programado, se ha alcanzado
1.08% al primer semestre, reduciendo asi la incidencia de las infecciones
intrahospitalarias, asi como el indice de accidentes laborales, y de prevenir la

inadecuada segregacion de residuos solidos.

v Se han brindado 286,837 consultas hospitalarias de las 281,731 reprogramadas

que equivalen al 101.81% de cumplimiento.

v Se han brindado 15,127 atenciones de emergencia que equivale al 117.45% de

las metas reprogramadas.

v En cuanto a los examenes relacionados al apoyo al diagndstico tememos que se
ha lograde el 116.17% de avance en examenes de laboratorio (se

reprogramaron 1,436,433 y se han realizado 1,668,641). En examenes de

16
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c.

radiodiagnéstico se ha logrado el 97.36%, en procedimientos de banco de

sangre , érganos y tejidos ., en procedimientos especializados el 123.19%.

Promover el financiamiento para la ejecucion de planes, proyectos y programas
oncolobgicos.

El Proyecto de Inversion Publica “Implementacion del Instituto Regional de
Enfermedades Neoplasicas de la Macro Regién del Centro del Perd’, se encuentra en la
etapa de ejecucidn, se estd elaborando el Expediente Técnico. Este Proyecto responde
segln la naturaleza de la intervencién a la creacidén de un Instituto del tercer nivel de
atencién en la categoria 11l-2, responsable de satisfacer las necesidades de salud
oncologica de la poblacion en el Ambito macro regional, conformado por las siguientes
regiones: Junin, Ayacucho, Huancavelica, Pasco y Huanuco. La instalacion de este
instituto esta disefado con la capacidad resolutiva de alta especializacién en el area de
medicina oncologica, cirugia oncoldgica, quimioterapia, radioterapia y servicios de
ayuda diagnostica de alta resolucion, a la vez serd el eje macro regional para las
actividades de control del cancer (promocién de la salud, informacion, prevencién
especifica, deteccion precoz, tratamiento y cuidados paliativos), para ello se propone el
proyecto de inversion plblica que contempla normas, estrategias e innovacion cientifico
tecnolagica en el area de la salud oncoldgica, a la vez que impulsa la investigacion e

imparte docencia y formacion de recursos humanos.

Este proyecto contribuye a implementar servicios de salud con capacidad resolutiva

para la atencion oncologica en la Macro Region Centro.

De otro lado, se brindd asistencia técnica para la elaboracion de expedientes técnicos
de los perfiles de mamografos y adquisicién de pistolas de crioterapios entre otras a las
Direcciones/Gerencias Regionales de Salud y sus Unidades Ejecutoras (19 regiones)

en el marco del Programa Presupuestal de Prevencién y Control del Cancer,
Descentralizar los servicios oncolégicos a nivel nacional.

En relacién a incrementar el nivel de conocimientos en prevenciéon del cancer en
docentes de educacion regular y de agentes comunitarios, se han realizado cursos en
las regiones para capacitacion e informacién de docentes y agentes comunitarios,

para ello se:
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» Desarrollado cursos-talleres considerando la ensefanza participativa para
adultos, incrementando asi el nivel de conocimiente sobre la normativa y
legislacion orientada a la prevencion del cancer, asimismo se han implementado
preventorios del cancer y otras enfermedades crénicas con la participacion de
gobiernos regionales y locales.

e Sesiones educativas a la poblacion (aparentemente sana}, con el fin de brindar
informacién preventiva promocional a la poblacidn en general en temas de
promocién de la salud y prevencién del cancer, se han desarrollado aspectos
preventivos promocionales de los canceres priorizados, asi como se ha
organizado reuniones de grupos de pacientes sobrevivientes de cancer a nivel
nacional. -

En este contexto se ha logrado capacitar a 250 Docentes y 714 promotores de Salud a

nivel Nacional.

De otro lado, a fin de mejorar el nivel de conocimientos en profesionales de la salud en
temas de deteccion y manejo de lesiones pre neoplasicas, se han realizado las
coordinaciones con la estrategia de enfermedades no transmisibles de las Direcciones
de Salud y Direcciones Regionales de Salud a nivel nacional para que reunan al
personal involucrado en las actividades y a través de un taller se les transmita la
metodologia para la deteccidén y manejo de las lesiones en mencién. En este aspecto

se ha logrado:

e Capacitar a 2084 profesionales de la salud, 250 Docentes y 714 promotores de

Salud a nivel Nacional en aspectos de promocion .

« En el manejo de lesiones y deteccién de las mismas capacitar a Capacitar a
nivel regional a 250 profesionales de la salud en IVAA y Crioterapia: 182
obstetras,42 médicos generales y 26 ginecobstetras, habiendo logrado el 125%

de avance.
e. Fortalecer el desarrollo de la investigacion y educacion en materia oncologica.

En cumplimiento det 6to. Objetive Estratégico del Plan Estratégico Institucional 2011-
2015 “Desarroliar la investigacion y educacién en materia oncolégica en el INEN y con
proyeccién nacional’ y sus Objetivos Especificos “Desarrollar y fortalecer la
competencia de los recursos humanos para el control del cancer a nivel nacional” y

“Lograr la sostenibilidad de la investigacién en temas oncolégicos a nivel nacional’, af

18



Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Evaluacion || Semestre Plan Operative Anual 2012

termino del afio 2012, se cuentan con 86 autorizacion de estudios de investigaciones en
materia oncolégica.

Asimismo, en el marco de fortalecer los recursos humanos, normativas y politicas en el

campo de la investigacion en oncologia, se ha:

v Elaborado el Plan Nacional de Investigacién en Oncologia, con el concurso de

los investigadores de nuestra Institucién.

v' Capacitado a 4 profesionales de la salud en temas relacionados a la

investigacion.
v Realizado convocatorias a concursos de Investigacion :
o Mejor trabajo de medidas residentes
o M mejor trabajo de enfermeria en oncologia

v' Concurso de incentivos a las mejores trabajos de investigacién de meésidsos

asistentes, médicos residentes, enfermeras, bidlogos y tecnélogos médicos.
f. Potenciar el desarrollo de los recursos humanos del INEN.

En el marco del 7° Objetivo Estratégico del Plan Estratégico Institucional “Lograr el
personal suficiente, competente, motivado y comprometido con la institucion”, se ha
capacitado durante el afio 2012 a 2 949 trabajadores {de 2 325 programados)
subvencionados por la institucién, fortaleciendo asi las herramientas del personal de

salud para desarrollar sus competencias, e! liderazgo y la comunicacion.

g- Mejorar la gestion sanitaria orientada a solucionar el problema del cancer.

v
<A
Se esta fortaleciendo los procesos logisticos, capacitandose a 20 servidores de las (v
diferentes areas de la Oficina General de Administracion.
En el marco de asegurar la gestién financiera y contable, se han establecido costos e

hospitalarios como herramienta de gestion, contando asi con un tarifario basado en
costos acorde a los servicios de salud de nuestra institucion. Esta actividad ha sido

g
incorporada a la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto

De otro lado, en el marco de mejorar la arquitectura tecnolégica, se esta fortaleciendo
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En este objetivo también estan incluidas las actividades que desarrolla el Organo de
Control Institucional que ha logrado un avance en la gjecucién de su meta fisica del
orden del 118.7%

3.2 Recursos Presupuestales Programados y Ejecutados
El analisis de los recursos presupuestales programados y ejecutados lo analizaremos

desde el punto netamente presupuestal asi como por los Objetivos Generales del POA.

3.2.1 Anélisis del Presupuesto Asignado, Programado y Devengado (ejecutado).
Para la ejecucion de las actividades programadas durante el afio 2012 se tuvo un
Presupuesto Institucional de Apertura (PIA) aprobado con 5/.215'319,960, llegando a
tener un Presupuesto Institucional Modificado (PIM) del crden de $/.214°036,444.00,
para el desarrollo de los mismos
Como podemos observar se ha modificado significativamente la estructura del
Presupuesto por fuente de financiamiento, en el PIA solo la componia Recursos
Ordinarios con el 73.26% vy los RDR con el 26.74%, en cambio en el PIM se
incorpora las Donaciones y Transferencias lo cual contribuye a la modificacion en la
estructura del Presupuesto Institucional Modificado, siendo el mayor componente los

Recursos Ordinarios con el 52.97%, RDR con el 31.39% y las DyT representan

el16.63%.
CUADRO N° 4
ESTRUCTURA PORCENTUAL DEL PRESUPUESTO POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO
ANO 2012

1: RECURSOS ORDINARIOS 157,752,287 113,383,619 73.26 52.97
2: REC. DIRECTAMENTE

RECAUDADOS 57,567,673 67,189,790 26.74 31.39
4: DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 0| 33,463,035 15.63
TOTAL 215,31 9,960| 214,036,444, 100.00 100.00

Fuente: Sistema Integrado de Gestidn — SIAF- OPE-QEPP-INEN
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Seguidamente analizaremos las variaciones producidas por fuente de financiamiento
entre el PIA y el PIM de lo mencionado podemos indicar lo siguiente:

¢ A nivel de Fuente Recursos Ordinarios (RO), tenemos una variacién de menos S/.
4, 368,668 que representa el -28.13%, elio se debe a la transferencia realizada a
las Regiones y al MINSA por la suma de 74, 955,384.00 para implementar a nivel
nacional las Actividades del Programa Presupuesta! Prevencion y Control del
Céncer, asi como la recepcién via crédito suplementaric de S/. 20,000,000.00
para la adquisicion de equipamiento {Acelerador Lineal para Radioterapia).

s A nivel de fuente Recursos Directamente Recaudados, la variacion es del
16.71%, incremento que se ha producido por la mayor capacion de recursos de
parte del INEN.

s La fuente de financiamiento Donaciones y Transferencias no tiene variacién ,
pues esta fuente es asignada via transferencias del Seguro Integral de Salud las
cuales llegan a partir del mes de febrero. Durante el ejercicio presupuestal 2012,
se ha recepcionado la suma de S/. 33463.35 nuevos soles.

s La variacién a nivel del total del presupuesto es de menos 1, 283.516.00 nuevos

soles que representa el 0.6%.
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CUADRON°5
COMPARACION ENTRE EL PRESUPUESTO INICIAL DE APERTURA Y EL PRESUPUESTO
INSTITUCIONAL MODIFICADP ANO 2012

b [y 0 3 =
1: RECURSOS ORDINARIOS 157,752,287 113,383,619 -44,368,668 -28.1
2: REC. DIRECTAMENTE 57567 673 67.189
RECAUDADOS 567, 7,189,790 9,622,117 16.71
4: DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 0 33,463,035 33,463,035
TOTAL 215,319,960 214,036,444 -1,283,516 -0.60

Elaborado: por OPE/OGPP/INEN
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A nivel de ejecucion presupuestal por fuente de financiamiento tenemos lo siguiente:

¢ Anivel de total se ha logrado una ejecucion del orden del 96.75%, porcentaje que
podemos calificario de acuerdo a los estandares establecidos como de aceptable.

« Sitenemos en cuenta la fuente de financiamiento podemos afirmar que es la fuente
de RO que presenta una mayor ejecucion presupuestal con el 98.99%. Porcentaje
aceptable de acuerdo a lo establecido.

» La fuente de financiamiento que presenta una menor ejecucion presupuestal es la de
Recursos Directamente Recaudados con el 93.98%, porcentaje que al calificarlo
igualmente esta dentro del rango de aceptable es decir entre el 91 y 100%.
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CUADRO N° B
SEGUIMIENTO PRESUPUESTAL A NIVEL DE EJECUCION PRESUPUESTAL POR TODA FUENTE DE
FINANCIAMIENTO ANO 2012

Fuente de Financiamiento Ejecutado
Yo
1: RECURSOS ORDINARIOS 157,752,287.00) 113,383,619 112,242,133.79 98.99
2: REC. DIRECTAMENTE
RECAUDADOS 57,567,673.004 67,189,790 63,142,402.16 93.98
4: DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 0.00]| 33,463,035 31,692,749.2 94.71
TOTAL 215,319,960.00| 214,036,444.00] 207,077,285.21 96.75

Fuente: Sistema Integrado de Gestion - SIAF
Elaborado por: OPE/OGPP/NEN

GRAFICO N° 6
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Por Genérica de Gasto

Si tenemos en cuenta la genérica de gasto, al término del ejercicio presupuestal se ha

obtenido un avance del 96.375%, de total de Ejecucién presupuestal, cifra que se

considera como adecuada dentro de los rangos establecidos en el presente

documento. A nivel de genérica tenemos lo siguiente:

« La ejecucion presupuestal a nivel de todas la Genéricas de Gasto presentan
una ejecucién adecuada.

e Es en las genéricas Personal y Obligaciones Sociales, Otros Gastos y
Pensiones y Otras Prestaciones Sociales cuya ejecucion presupuestal es
cercana al 100% (99.68%, 99.61% y 99.23% respectivamente).

23




instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Evaluacion | Semestre Plan Operativo Anual 2012

+ Siestablecemos la comparacion con la ejecucién presentada por | Genérica de
Adquisiciones de Activos No Financieros que al primer semestre alcanzoé el
13.8% de ejecucion vemos que al término del afio la ejecucion es del orden del
96.17%, superdndose con ello problema presentado, se logro adquirir, con los
20,000,000.00 transferidos via crédito suplementario el acelerador lineal para

el Departamento de Radioterapia de la Direccién del mismo nombre.
s Debemos indicar que a pesar de que el devengado en la genérica bienes y servicios

es aceptable, es la que mas baja ejecucidn presenta. Se llegd al 95.55%.

CUADRO No 7
SEGUIMIENTO PRESUPUESTAL A NIVEL DE DEVENGADO POR TODA
FUENTE DE FINANCIAMIENTO Y GENERICAS DE GASTO -2012

) ADO
RICA: TODA 1 0 OTAL PiA OTAL P ) ]
5-21; PERS Y QBLI SOC 39,395,000.00] 48,668,050.00] 48,511,080.91 99.68
§5-22: PEN. OTRAS PREST. SQC 4,800,000.00 8,317,689.00] 8,253,232.55 99.23
5-23: BS Y SS 134,552,655.00] 120,642,856.00] 115,269,897.76 95.55
5-25: QTROS GASTOS 23,000.00 878,049.00 874,596.02 99.61
6-26: ADQ.ACT.NO FINANC. 36,549,305.00| 35,529,800.00] 34,168,477.97 96.17
TOTAL 215,319,960.00] 214,038,444.00] 207,077,285.21 96.75

Fuente: Sistema Integrado de Gestidn —SIAF-OPE-OGPP-INEN
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Seguidamente analizaremos la ejecucion presupuestal tanto de la estructura de la

fuente de financiamiento por genérica de gasto como de cada genérica de gasto por
fuente de financiamiento.

CUADRO N° 8

SEQUIMIENTO DE LA EJECUCION POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO SEGUN
GENERICA DE GASTO 2012

GENERICA: TODA FUENTE DE FTO TOTAL PIM RO RDR DyT

5-21: PERS Y OBL!| 50C 48,511,080.91] 36,233,048.82] 12,278,032.09
5-22: PEN. OTRAS PREST. S0C 8,253,232.565 7,353,506.33 899,726.22
5-23:B5 Y S5 115,269,807.761  43,165,098.97] 45,129,578.50] 26,975,220.29
5-25: OTROS GASTOS 874,596.02 874,596.02 0.00
6-26: ADQ.ACT.NO FINANC, 34,168,477.97| 24,615,883.65 4.835,065.35 4,717,528.97
TOTAL 207,077,285.21] 112,242,133.79] 63,142,402.16] 31,692,749.26

Fuente; SIAF-Elaboracién OPP INEN-OPE-OGPP-INEN
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Ejecucién presupuestal segun fuente de financiamiento por genérica de gasto.
En este aspecto tenemos:

o A nivel de Presupuesto Institucional Modificado (PIM), el 79% esta concentrado

en dos genéricas; la Genérica Bienes y Servicios con el 55.67%, seguido de
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Personal y Obligaciones Sociales con el 23.43%, , cifra que se va modificando en
la medida que se producen las medificaciones presupuestales ya sea por la
transferencia recibida de veinte millones, como por las transferencias del Seguro
Integral de Salud. Ello se demuestra porque al | semestre representaba el 75%
La Genérica 6-26 Adquisicion de Activos No Financieros, tiene asignado casi el
16.5% de la ejecucion presupuestal, la Genérica de pensiones le corresponde
casi el 4% y la Genérica Otros Gastos un 0.42% de ejecucion.

Si analizamos a nivel de Recursos Ordinarios, tenemos que su estructura se
modifica incrementandose el porcentaje a nivel de la Genérica Personal y
Obligaciones Sociales, en casi 10%., disminuyendo la participacién de los
bienes y servicios en casi un 18% e incrementandose la adquisicion de activos
no financieros en 5 % les corresponde 32.28%, 38.46% y 21.93%, estas tres
genéricas representan el 95% de la ejecucion.

En cuanto a la fuente Recursos Directamente Recaudados, mas del 70%
corresponde a la Genérica Bienes y Servicios, siendo representativo también la
Genérica Personal y Obligaciones Sociales con el 19%, entre ambas partidas
conforman mas del 90%, la diferencia le corresponde a la Adquisicidon de Activos
No Financieros con el 7.66%. la diferencia le corresponde a la genérica
pensiones y otras prestaciones sociales

Si analizamos la fuente de financiamiento Donaciones y Transferencias, vemos
que solo financia dos genéricas de gasto: Bienes y Servicios, con el 85.11% y
Adquisicidon de Activos No Financieros, que llega al 14.89%., esta estructura se

ha modificado sustancialmente respecto a la ejecucion alcanzada al | semestre.

CUADRO N°9

ESTRUCTURA PORCENTUAL DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL SEGUN

GENERICA DE GASTO POR FUENTES DE FINANCIAMIENTO

RICA D ASTO OTALP RO RDR D

5-21: PERS Y CBLI SOC 2343 32.28 19.44 0.00
5-22: PEN. OTRAS PREST. 80OC 3.99 6.55 1.42 0.00
5-23:BS Y S§ 55.67 38.46 71.47 85.11
5-25: OTROS GASTOS 0.42 0.78 0.00 0.00
6-26: ADQ.ACT.NO FINANC., 16.50] 21.93 7.66 14.89
TOTAL 100.00§ 100.00 100.00 100.00)

Fuente: Sistema integrado de Gestion — SIAF Elaboracién -OPE-OGPP-INEN
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GRAFICA N° 10
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Ejecucion presupuestal segiin genérica de gasto por fuente de financiamiento.

A nivel de genérica de gasto tenemos:

En cuanto a personal y obligaciones sociales casi el 75% le corresponde a
Recursos Ordinarios, la diferencia del 25% a Recursos Directamente
Recaudados.

En el caso de Pensiones y Otras Prestaciones sociales el 89.1% le
corresponde a RO vy la diferencia a RDR.

Podemos afirmar que la distribucién del total de ejecucidén por fuente de
financiamiento es casi similar, correspondiéndole el mayor porcentaje a RDR
seguido de RO y por Ultimo Donaciones y transferencias (39.15%,37.45% y
23.4% respectivamente.

Otros gastos son financiados integramente por RO.

En el caso de Adquisicion de activos no financieros, casi el 55% de la
ejecucion presupuesta es por fuente de financiamiento RO, el 30% le

corresponde a RDR y la diferencia del 15% a DyT.
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CUADRO N° 10

DISTRIBUQ!ON PORCENTUAL DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL POR
GENERICA DE GASTO SEGUN FUENTE DE FINANCIAMIENTO

GENERICA DE GASTO TOTAL PIM RO RDR DyT

5-21: PERS Y OBLI SCC 100.00 74.69 2531 0.00
5-22: PEN. OTRAS PREST. SOC 100.00 89.10 10.90 0.00
5-23: BS Y S8 100.00 37.45 39.15 23.40
5-25: OTROS GASTOS 100.00 100.00 0.00 0.00
6-26: ADQ.ACT.NO FINANC,. 100.00 72.04 14.15 13.81
TOTAL 100.00 54.20 30.49 15.30

GRAFICA N° 11
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Fuente: Sistema Integrado de Gestidn — SIAF Elaboracién -OPE-OGPP-INEN

3.2.2 Analisis de la Asignacién Presupuestal por Objetivos Generales

En cuanto al presupuesto asignado a cada Objetivo General Institucional, podemos
afirmar que se ha prdducido una significativa variacién entre el PIA y el PIM en dos
objetivos generales de ellos, debido a lo siguiente:

e Transferencia de 8/.74'955,384.00 a las Direcciones Regionales de Salud para
el financiamiento de los gastos operativos para la aplicacién e implementacién
del Programa Presupuestal Prevencion y Control del Cancer. La disminucién
es de casi el 20%, es decir disminuye del 37.45% al 17.30%. Objetivo N° 1.

¢ Recepcion de S/. 20°000,000.00 por transferencia de partidas que fueron

asignados para los tratamiento de las actividades programadas en el Objetivo
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N°® 2. En este caso se incrementa el presupuesto para el objetivo en casi 20%.
La variacion es de 55.32% a 74.56%.

Transferencia por las atenciones del Seguro Integral de Salud que
fundamentalmente estan orientados al Objetivo N° 2 y que para el periodo en

analisis se transfirieron $/.33,463,035.00 nuevos soles.

De igual forma si tenemos en cuenta la estructura porcentual de la ejecucién

(devengado) del presupuesto, pbr fuente de financiamiento podemos afirmar lo

siguiente:

Tenemos que la mayor ejecucién en RO, RDR y DyT se presenta en el

Obijetivo N° 2, con el 84.01%, 89.63% y 100% respectivamente.

Al analizar el Objetivo "Mejorar la gestion sanitaria orientada a solucionar el

problema del cancer’, es el que presenta mayor ejecucion tantoc en RO y

RDR, 5.66% y 8.02%, respectivamente.

En el Objetivo “Potenciar el desarrollo de los recursos humanos del INEN” es

en que se observa que tiene mayor ejecucion presupuestal en Recursos

Ordinarios con el 7.58%.

E! 94.25% del presupuesto ejecutado por Recursos Ordinarios se concentra

en los tres objetivos antes indicados.

El 97.65% del presupuesto de RDR, corresponde al Il y VII objetivos.
CUARON° 8

CUADRO RESUMEN EJECUCION PRESUPUESTAL POR OBJETIVO GENERAL

\?{3‘%

_ . PRESUPUESTO-ARG 2012 ‘ PRESUFUESTG DEVENGADO POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO
OBIETIVO GENERAL INSTITUCIONAL. - — 1t -
o= cdD : PPTO EIEC
- : PiA(S/. PIM ($/,
2012 PUEGD 0136 - INEN {1 (;)" ! (4() & (DEVENGALO} RO RER oyT OTROS
is/.) {6
Disminuir la mortalidac porcdneer | . ) | g6 647 387.00 5,700,303.00 5,508,738.43 5,509,738.43 0.00 0.00 0.00
en 1a pebiacion peruana,
Mejorar la calidad de los servicias | on 5 | 499999 737.00 | 187,286,232.00 181,307,329.40 92,870,742.12 56,743,838.02 | 31,692,749.26 0.00
asistenciales de la institucion )
Promaover &l finznciamiento pira la
ejecucion de Planes, Proyectos y 06.3 560,711.00 516,323.00 594,192,13 212,896.47 381,295.66 0.00 0.00
Frogramas oncoldgicos.
Descentralizar los servicios 0G.4|  359,444.00 1,224,869.00 1,120,264.39 609,740.05 510,524.34 0.00 0.00
oncologicos a nivel nacional.
Fortalecer el desarrollo de la
Invastigacion y Educacion en 0G.5 579,058.00 1,146,737.00 1,034,865.17 449,268.19 585,596.98 0.00 0.00
materia oncologica.
Potencias el desarrollo ds log 0G.6| 539506800 | 8096,294.00 8,016,781.40 7,783,043.29 233,738,011 0.00 0.00
recursos humanaos del INEN.
Mejorar la gastidn sanitaria
orientada a solucicnar el problema | 0G.7 8,667,155.00 9,965,677.00 5,434,114.29 4,806,705.24 4,687,403.05 0.00 0.00
del céncar.
TOTAL 215,319,960.00 | 214,036,444.00 207,077,285.21 112,242,133.79 63,142,802.16 | 31,692,749.26 0.00
w Fuente: Sistema integrado de Gestion — SIAF-OPE-OGPP-INEN
‘E_.
=1
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CUADRO N° 9
ESTRUCTURA PORCENTUAL DE LA EJECUCION PRESUPUESTARIA POR

OBJETIVG GENERAL INSTITUCIONA

. PRESUPUESTO.ARD:2012 " vy o

2012 PLIEGD 0136 +INEN (1) 5 f T s ",;;A"S!.) n P G CPPTOEIEGEL Tl L AR :
@) ! M : (DEVENGADO) |- ' - ‘RO RDR DyT
{5/.} {6)
Disminuir la mortalidad por cancer
. 0G.1 37.45 2.66 2,66 491 0.00 Q.00
en la peblacion peruana.
Mejorar la calidad de los servicios 06.2 55.32 £7.50 87.56 82,74 89.87 100.00
asistenciales de la institucien
Fromover el financiamiento para la
ejecucion de Planes Proyectos y 0G.3 0.28 0.29 0.29 0.19 0,60 0,00
Programas crncelogicos., (*)
Descentralizar la: servicios 0G4 017 0.57 0.54 0.54 .81 0.00
oncologicos a nivel nacional.
Fortatecer el desarrollo de la
Invastigacion y Educacion gn QG.5 0.27 Q.54 Q.50 0.40 0.93 0.00
materia encolegica.
Potenciar el desarrollc de los 0G5 251 378 5.87 693 037 .00
recursos humanos del INEN,
Majorar |a gestidn sanitaria
orientada a solucionar el problema 0G.7 4,03 4.65 4.58 4.28 7.42 .00
del cancer,
TOTAL 100.00 100.00 100.00 100.00 100.00 100,00
Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-OPE-QGPP-INEN
GRAFICAN® 5
12600
100.00 o # PPTO EJEC
{DEVERGADO}
(s/.) (6}
30.00 - -
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Si realizamos el analisis integral, podemos afirmar que en algunos productos hemos
obtenido un adecuado resultado; sin embargo en otros el resultado es deficitario y en
otros el logro es éptimao, tal es asi que:

v 7 de las 17 actividades programadas, han alcanzado un avance mayor al 100%,
ello se debe fundamentalmente a que, se reprogramé la meta después de la
evaluacién del | Semestre por la baja ejecucion, se fortalece el servicio con la
contratacion de personal a partir del |l trimestre y sobre todo es que en la
semana de cancer en el mes de octubre se instalaron 12 consultorios en el
preventorio, Esto trajo como consecuencia que se incremente sustanciaimente
el cumplimiénto de metas en el IV trimestre; Ejmemplos:

o Mujeres de 21 a 65 afios con examen de papanicolaou, en promedio los
trimestres anteriores se ejecutaron 420 examenes, sin embargo en el
cuarto trimestre 1016 examenes.

o Mujeres de 45 a64 anos con mamografia bilateral en los dos dltimos
trimestres se incrementan los examenes , llegando a ejecutarse en este
periodo el 70% del total de mamografias bilaterales realizadas.

v Cabe indicar asi mismo, que a pesar que se produce un incremento en estos
trimestres no se logra obtener una buen resultado porque la ejecucion fue muy
baja. Ejm.. Varones de 50 a 70 afios con examen de tacto prostatico.

v Para el segundo semestre se ha mejorado la correlacion que debe existir entre
la ejecucién de las metas fisicas y metas financieras, sobre todo en los objetivos
que tienen relacion con la atencién de los usuarios, tal es asi que en promedio
el avance presupuestal es de casi el 97% y el avance fisico de las actividades
como hemos indicado es bueno, a excepcion de algunas actividades como es el
caso de las terapias de rehabilitacion, cuyo avance fisico es del 80.5% vy el
avance financiero del 53.60%.

v A pesar de lo indicado aun debemos de mejorar la calidad del gasto y brindar
atencion al usuario con calidad.

v Algunés actividades tuvieron que ser eliminadas porque no se cuenta con
poblacion asignada: comunidades saludables y Poblacion escolar con
consejeria en prevencion de cancer de pulmon, excepto en el caso de
crioterapia que por carencia de profesional especializado no se realizaron las

actividades.
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v Los objetivos que menor porcentaje de avance financiero tienen son los
objetivos 4, 5y 6, el avance esta entre el 90.0% y 91.5%; sin embargo a nivel
de meta fisica se ha logrado entre el 100% y 150%.

Entre los principales logros alcanzados durante el afio 2012, tenemos los siguientes:

v El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) ha sido incorporado
como miembro activo del South West Oncology Group (SWOG) de los Estados
Unidos.

v Incorporacién de la técnica laparoscépica.- Cabe indicar, que el 19 de
Septiembre del 2007 se realizé en el INEN la primera histerectomia radical
laparoscopica, dando inicio a la nueva era de la cirugia minimamente invasiva en
el Departamento de Ginecologia. Desde entonces se realizado aproximadamente
100 extirpaciones de cuello uterino pdr via laparoscapica, siendo probablemente

una de las series mas grandes en Latinoamérica.

v Se realizd la presentacién oficial del Servicio de Proteccion al inmuno
Neutropénico (SEPIN) y Trasplante de Médula Osea (TAMO) del Instituto
Nacional de Enfermedades Neopldsicas, que cuenta con 27 camas y modernos
equipos biomédicos. hasta la fecha se han efectuado cuatro trasplantes
autdlogos. A partir de junio de ese afo, se inicié el fortalecimiento tecnolégico del

Laboratorio de Histocompati‘bilidéd y Criopreservacion.

v' Alrededor de 2 mil 800 profesionales, a nivel nacional, han sido capacitados
durante el afio 2012 en temas de prevencién del cédncer y promocion de la salud,
en el marco de las actividades disefiadas en el Programa de Prevencion y
Contro! del Cancer que lidera el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
(INEN).
Entre los beneficiarios de tales acciones educativas se encuentran profesionales
de la salud, docentes de educacion basica y promotores comunitarios. En el
grupo de especialistas capacitados se encuentran: 1265 obstetras, 511
profesionales de enfermeria, 269 médicos, 10 trabajadores sociales, 8
odontdlogos y una cantidad similar de nutricionistas, ademas de 5 psicologos, 4

bidlogos, 3 quimicos farmacéuticos y 1 sociologo.

Adicionalmente capacitaron a 464 promotores comunitarios y 250 docentes de

educacién basica. De esta forma se viene consolidando una red nacional con
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recursos humanos especializados en materia de prevencion de cancer, sostuvo

la oncdloga.

v" Se desarrollaron tres proyectos piloto

o Primero e! de las Pruebas Moleculares para Identificacion del Papiloma
Virus Humano y Citologia en Base Liquida, que se gjecuté en las
jurisdicciones de las Direcciones de Salud de Lima Metropolitana y Lima -
Provincias.

o El siguiente proyecto esta vinculado a la deteccion del cancer de mama
en La Libertad, con el cual se busca fortalecer las capacidades de los
obstetras para tamizar y diagnosticar a las mujeres mediante el examen
clinico de mama (ECM), y a médicos para realizar BAAF (Biopsia por
Aspiracion con Aguja Fina).

o Finalmente, esta el piloto de citologia cervico-vaginal, realizado en el
Hospital Nacional Daniel Alcides Carrién (Callao), con el cual se
promueve el control de calidad externo de tejidos cérvico-vaginales en los

establecimientos de salud de Lima y provincias.

v Un trabajador del Taller de Electronica del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas, obtuvo altas calificaciones que pusieron de manifiesto su alta
preparacién y competitividad para este tipo de labores, tras cumplir
satisfactoriamente su periodo de entrenamiento especializado en el Programa de
Reparacién y Mantenimiento de Equipos Biomédicos del Medisend de Dalias,
Texas.

v Suscripcidn de convenios con varias instituciones con diferentes fines como es el
caso:

o Convenio entre el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
(INEN) v la Municipalidad Distrital de Chazuta (Region San Martin). Cuyo
objetivo principal es la implementacion de un Preventorio Municipal que
atendera los pobladores de dicha localidad. Asimismo, se busca
establecer los mecanismos de control integral del cancer, como son la
promocion de la salud, la deteccion temprana y el diagnoéstico oportuno,
acercando los servicios oncoldgicos hacia la comunidad.

o Convenio entre el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas y la

Asociacion Peruana de Empresarios de la Panaderia y Pasteleria
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e

(ASPAN) con la finalidad de promover la alimentacion saludable y
preventiva en la poblacion.

o Convenio entre El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas y la
Municipalidad Distrital de Wanchaq (Cusco por medio del cual se busca
implementar un Centro Detector de Cancer en la citada jurisdiccion
cusquena.

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas sera el centro de
entrenamiento para formar médicos especialistas en prevencion y deteccion
temprana del cancer de cuello 'uterino.

A través de este programa se entrenara a ginecologos tanto del Perd como del
extranjero en las diversas técnicas y métodos para la deteccion temprana del
cancer de cérvix, siguiendo rigurosos estandares de calidad y de caracter
académico. Uno de los principales problemas de cancer a nivel nacional.

Con esa perspectiva, el Centro de Excelencia en Entrenamiento en Cancer de
Cuello Uterino ha sido incorporado a las actividades de educacion y docencia
especializada, con el propésito de seguir fortaleciendo el programa de
Prevencion y Control del Cancer que se viene gjecutando en el pais.

El campo de accién de dicho programa de entrenamiento se ha extendido hacia

Centroamérica y mas adelante llegara hasta el continente africano.

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) y el National Cancer
Institute (NCI) dieron inicio a las actividades conjuntas establecidas en el marco
de la Carta de Intencion para colaborar entre el Departamento de Salud y
Servicios Humanos de EE. UU. y el Estado Peruano, firmada el 20 de junio de
este afo en Washington.

Se acordo desarrollar workshops en asuntos de caracter académico relacionados
a la salud publica y de ciencia basica clinica. Las otras areas de cooperacion
estaran vinculadas al cancer de mama y de cuello uterino; ello en un contexto de
cooperacién y permanente intercambio de conocimientos, con analisis entre los

expertos del INEN y del NCI segun cada tema.

E! Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN), en diversas
jurisdicciones de Lima, ejecuta un plan piloto para la deteccion precoz del
Papiloma Virus Humano {PVH), principal causante del cancer de cuello uterino, a

través de examenes moleculares.
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v Los reconocidos médicos oncélogos: Vicente Valero y Ricardo Velarde,
investigadores del M.D. Anderson Cancer Center (MDACC) de Houston, Texas,
destacaron los aportes cientificos en el campo de la oncologia y el buen nivel de
las investigaciones que realizan los especialistas del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas (INEN). Gracias al Sistership entre el MDACC vy el
INEN se estd trabajando una investigacién relacionada con las células
circulanies tumorales en pacientes con cancer de mama que han tenido
recaidas. “‘Esto servira para conocer las células que se liberan en el torrente
sanguineo desde el lugar donde empez6 el tumor en el seno o de quienes tienen
enfermedad avanzada en otro sitios del cuerpo y cuyas celulas entran en
circulacion”.

v Un nuevo farmaco contra el cancer de mama avanzado metastasico, cuyo
principio activo se denomina Everolimus, viene siendo investigado por los
oncélogos del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas (INEN) en forma
cooperativa con especialistas de la Sociedad Europea de Oncologia Médica
(ESMO por sus siglas en inglés), ‘Este ensayo nos permite augurar que los
beneficios alcanzados hasta ahora en céncer de mama muy avanzados puedan
aplicarse también pa.ra el tratamiento de tumores en estadios clinicos iniciales, e
inclusive, con caréacter preventivo. Ademas, se ha observado que causa pocos

efectos secundarios”,

v El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) y el National Cancer
Institute (NCI) dieron inicio a las actividades conjuntas establecidas en el marco
de la Carta de Intencién para colaborar entre el Departamento de Salud y
Servicios Humanos de EE. UU. y el Estado peruano, firmada el 20 de junio de

este afio en Washington.
En ese marco, se acordé desarrollar workshops en:

¢ Asuntos académicos relacionados a la salud publica y de ciencia basica

clinica.

s Aéreas de cooperacién vinculadas al cancer de mama y de cuello

uterino.

v El Servicio de Adolescentes del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
(INEN) obtuvo el primer puesto en el IV° Concurso de Experiencias Exitosas para

la Atencién Integral de Adolescentes y Jévenes organizado por la Sociedad
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Peruana de Adolescencia y Juventud (SPAJ), con el trabajo titulado: “Modelo de
Atencion Integral de los Pacientes con Diagnosticos Oncolégicos Hospitalizados
en la Unidad de Adolescentes”.

v Un nuevo farmaco contra el cancer de mama avanzado metastasico, cuyo
principio activo se dencmina Everolimus, viene siendo investigado por fos
oncologos del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) en forma
cooperativa con especialistas de la Sociedad Europea de Oncologia Medica
(ESMO por sus siglas en inglés),

Dicho medicamento representa una nueva esperanza para las pacientes
afectadas por un tipo especifico de neoplasia maligna de mama
(hormonosensibles). Las mujeres post menopausicas con cancer de mama
avanzado y resistente al tratamiento hormonal pueden beneficiarse con una
terapia combinada de Everolimus y Exemestano, que mejoraria en siete meses
la supervivencia libre de enfermedad, segln los resultados de un ensayo clinico
en fase Il que fue revelade durante el Congreso Europeo de Céancer
Multidisciplinario organizado por la ESMOQO.

El INEN participa en este ensayo con 32 pacientes que estan dentro de los
parametros establecidos y que cuentan con todas las medidas de seguridad que
exigen las normas éticas y cientificas a nivel mundial. La comunidad cientifica
esta optimista con estos primeros resultados, pues se esperan nuevos aportes
para este grupo de canceres de mama avanzados que son altamente resistentes

a las terapias.

v Los pacientes con cancer afiliados al Seguro Integral de Salud (SIS) que se
atienden en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN), recibiran
la cobertura financiera que demande su tratamiento oncologico; ello gracias al
convenio suscrito entre el referido instituto especializado y el Fondo Intangible
Solidario de Salud (Fissal). Cabe precisar, que el pago por paquete de atencion
incluye a las neoplasias malignas de: mama, cuello uterino, estomago, colon y

prostata;

¥ Con un entusiasta y colorido pasacalie que recorrié las principales calles de
Tarapoto, en San Martin, congregando a centenares de personas, se inaugurd
oficialmente el 14 de octubre la Semana Pert Contra el Cancer 2012, organizada

por el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN).
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Esta campafia nacional denominada “Me gusta®’, busca promover estilos de vida
saludable en la poblacidn a través de la alimentacion sana, la realizacion de
actividad fisica y evitando el consumo de tabaco, y de esta manera reducir el

indice de cancer en nuestro pais.

El Gobierno Central declard hoy de interés nacional la atencion integral del
cancer y el mejoramiento del acceso a los servicios oncolégicos en el Peru,
promulgando el Decretc Supremo N°009-2012-SA, publicado en el diario “El
Peruano”, que da inicio oficiaimente al “Plan Esperanza’ cuya finalidad es
beneficiar a todos los peruanos. El presidente de la Republica, Ollanta Humala

Tasso participd en el lanzamiento del mencionade Plan.

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) en Villa Maria del
Triunfo organizd la campafia de prevencién del cancer de mama y de cuello

uterino.

Un convenio de cooperacién interinstitucional a través del cual se promoveran
las buenas practicas en la atencion integral del cdncer asi como el desarrollo de
acciones especializadas en materia oncologica, orientadas a la proteccion de las
personas y el fortalecimiento de la lucha contra dicha enfermedad, el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplésicas {INEN) y el Hospital Naciona! Arzobispo
Loayza (HNAL).

Con la firma de este acuerdo ambas instituciones = propiciaran la
complementariedad de servicios en el tratamiento integral de las neoplasias, en

el Ambito de sus respectivas competencias.

DATO HISTORICO

Cabe sefialar, que la relacion entre el INEN y el HNAL tiene una larga data, pues
hace 73 afios, en el Servicio de Ginecologia del referido hospital se tom¢ la
iniciativa de fundar un centro especializado en cancerologia, lo que mas adelante

se convertiria en el actual INEN.

La puesta en marcha del Preventorio Oncolégico Municipal de Moyobamba, San
Martin, 20 de diciembre del 2012, ha sido posible gracias a la unién de esfuerzos
de las autoridades del Gobierno Regional, Direccion de salud y el municipio

provincial, quienes han contado con el apoyo y soporte técnico del INEN. Esto ha
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sido oficializado a través de la suscripcion de un convenio de cooperacidn
interinstitucional entre las mencionadas instituciones.

v Dos casos de metdstasis en ia mama a partir de un tumor en el rifién, lo cual es
considerado como poco frecuente en la literatura médica especializada, fueron
identificados en un estudio realizado por cuatro médicos del Departamento de

Radicdiagnéstico del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN).

Sin duda que esto es una importante contribucién a la ciencia oncolégica, pues
hasta hace poco se tenian registrados solo 15 pacientes en el mundo con este
diagnéstico.

Cabe destacar, que la revision, analisis y discusion de los casos tomé alrededor
de dos meses a los autores del estudio titulado “Metastasis mamaria de cancer
renal’, el mismo que fue declarado como ganador tras competir con 80 trabajos
presentados por investigadores nacionales y extranjeros, en el marco del XXIII°
Congreso Peruano de Radiologia y VI° Congreso de la Sociedad Iberoamericana
de Imagen Mamaria (SIBIM), realizado en Lima. '

v Elaboracion y presentacion de la Directiva de “Formulacion Seguimiento y
Evaluacion del Plan Operativo Institucional del INEN y el Cuadro Anual de
Necesidades” la Cual fuera aprobada mediante Resolucion Jefatural N° 457-
2012- JANEN. Documento que contiene la elaboracion de los Planes de Gestion
Clinica y/o Administrativa, que serviran de base para la formulacién del POI
2013.
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v" Coordinar reuniones con los equipos técnicos de las unidades organicas para

ANEXOS

analizar la informacion obtenida, establecer nuevas estrategias que permitan
alcanzar los objetivos; |

Continuar con la estrategia de formulacién de Planes de Gestién Clinica y/o Plan
de Gestion Administrativa, por Unidad orgdnica, con us respectivo seguimiento.
para que sobre esta base se elabore el Plan Operativo Institucional.

Mejorar el sistema de informacién, contando con datos estadisticos requeridos
por los productos del Programa Presupuestal de Prevencion y Control del Cancer,
y de las otras actividades y tareas que contienen los Planes de Gest_ic')n Clinica
para su adecuado seguimiento y evaluacion. Y sobre esta base proponer las
modificaciones que sean necesarias para mejorar Ia atencion que se brinda en el

INEN.

e Matriz N2 4: Seguimiento / Evaluacidn a las Actividades del Plan Operativo
2012.

e Matriz N2 4a: Seguimiento / Evaluacién de los Proyectos de Inversién del Plan
Operativo 2012.

e Matriz N2 5: Ejecucion Presupuestaria por Objetivo General del Plan
Operativo 2012,

e Matriz N2 6: Evaluacion de los Objetivos Generales del Plan Operativo 2012.
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