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INTRODUCCION

La Oficina de Planeamiento Estratégico de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto del
INEN, en cumplimiento a lo que establece la Directiva N° 001-2012-OGPP-INEN “Formulacién,
Seguimiento, Evaluacion, Reprogramacion y Reformulacion del Plan Operativo Institucional” y
Elaboracion del Cuadro Anual de Necesidades del INEN", aprobado por Resolucion Jefatural N°
457-2012-J/INEN, denominado “SEGUIMIENTO DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL AL
I TRIMESTRE 2014”, el cual contiene en resumen el analisis del cumplimiento de los objetivos
Generales y sus resuitados esperados, durante el Primer Trimestre del Ejercicio Fiscal 2014. El
analisis esta dividido en cuatro aspectos los cuales pasamos a detallar a continuacion:

En la primera parte, denominada Generalidades se detalla las caracteristicas mas relevantes del
INEN (Misién Vision, Objetivos, Naturaleza etc.) y las prioridades abordadas durante el 2014.

Como segundo punto se presenta el resumen de los principales logros y resultados obtenidos en
el periodo, es decir la contribucién en el logro de los objetivos del INEN.

En la tercera parte se realiza un analisis integral por cada uno de los Objetivos planteados en el
Plan Operativo Institucional 2014, a nivel de los resultados de las metas fisicas, como de la
Ejecucion Presupuestal y de los proyectos de inversion, programados a ejecutar el presente afio.
Es preciso indicar que en este punto se realiza la evaluacion de la ejecucion del Presupuesto al I*f
Trimestre del presente ejercicio fiscal.

En el cuarto punto se detallan las situaciones que favorecieron o impidieron aicanzar los objetivos
y metas, asi como las propuestas de solucion a los problemas encontrados.

De igual forma se plantea un punto donde se detallan las conclusiones y recomendaciones.
Para la elaboracion del presente documento se ha tomado en cuenta:

e La informacion alcanzada por el Departamento de Epidemiologia y Estadistica del
Cancer.

s El seguimiento al | Trimestre de los Planes de Gestion Clinica y/o Administrativa de las
diferentes Unidades Organicas que con forman el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas.

¢ [l seguimiento de las metas establecidas por los responsables de los programas
presupuestales:

- Programa N° 16 “Prevencion y Control de la Tuberculosis VIH/SIDA”,

- Programa N° 24 “Prevencion y Control del Cancer;

- Programa N° 68 “Reduccién de la Vulnerabilidad y Atencion de las Emergencias por
Desastres”, entre otros.
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GENERALIDADES

S e

El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, es una institucién pionera en la
atencién oncoldgica, cuyo origen se remonta al afio 1939. Fue creada para proteger, promover,
prevenir y garantizar la atencion integral de pacientes oncolégicos, especialmente de aquelios con
escasos recursos economicos. Creado como Organismo Publico Descentralizado con Ley
N° 28748 de fecha 30 de mayo 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 econémica, financiera, administrativa y normativa, ha asumido nuevos roles
relacionados al 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 institucién en los proximos afos, 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 lineamientos de politica nacionales y sectoriales que dieron
marco a la priorizacién de objetivos y acciones institucionales en pro de la salud de la poblacion.
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
Neoplasicas con Resolucion Jefatural N°260-2012-J/INEN. Este documento establece el marco
estratégico para el préximo quinquenio, incorporando las prioridades sanitarias nacionales y las
metodologias y herramientas de gestion del gasto publico vigentes actualmente.

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto
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a) MISION

b) VISION

i

Perti libre de cancer avanzado a través de nuestro liderazgo en politicas y acciones de
excelencia que promuevan el acceso universal v equitativo a la prevencion y conirol del
cancer’

(Aprobado con Resolucion Jefatural NS 260-2012-J/INEN)

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto
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c) 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 poblacién peruana.

2. Promover estilos de vida saludable y deteccion temprana en la poblacion, con énfasis
en los factores de riesgo de cancer.
Mejorar la calidad de los servicios asistenciales del INEN.
Incrementar el financiamiento para el control del cancer en el Perd.
impulsar el desarrollo de la normatividad y la informacion estadistica y epidemiolégica
para la mejora de la calidad de los servicios oncolégicos a nivel nacional.

6. Desarrollar la investigacion y educaciéon en materia oncologica en el INEN y con
proyeccién nacional.

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

8. Mejorar la organizacién y los procesos de asesoria y apoyo institucional.

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

detallarios a continuacion:

1. Incrementar el acceso a servicios preventivos y de deteccion temprana de cancer.

2. Reducir la mortalidad por céancer.

3. Promover y/o desarrollar la docencia e investigacion en materia oncolégica a nivel
nacional.

4. Fortalecer el Rol Rector del Instituto nivel nacional.

5. Lograr atencion con calidad mejorando la gestion clinica y administrativa.

Para la elaboracion del presente documento se ha solicitado informacién 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 2013.

e) VALORACION DEL CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES:
La interpretacion y analisis de evaluacion de ejecucion de actividades operativas al I*
trimestre, se realizara sobre la base de lo programada al I* Trimestre, sobre lo ejecutado

ler

al I trimestre y tendra en cuenta lo siguiente:

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto
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1. Retrasado: Cuando el grado de avance es menor al 85%, por considerar un logro bajo
respecto a lo programado, se debera enfatizar la indagacién 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 programacion adecuada, por lo que se realizara el sustento de ello.

Grafico 1

Aceptable ]
= >85 al 90% de loJ

> Al 105% de lo

programado programacdo

<85% de jo
programacdo

= >90 al 105% de lo

f) VALORACION DEL CUMPLIMIENTO DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL
La ejecucion presupuestal se analizara con la misma metodologia; sin embargo dado que
el Presupuesto Institucional Modificado es asignado para todo el afio, los rangos
establecidos anteriormente han sido reajustados al | Trimestre, partiendo de la premisa de

que la ejecucion presupuestal deberia de haber alcanzado un 25% sobre el total asignado.

Grafico 2
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g) PRIORIDADES QUE SE ABORDARON AL 31 DE MARZO DEL 2014

Durante el | Trimestre 2014 se priorizo:
Oficina General de Planeamiento y Presupuesto

s La asesoria en la formulacion de los Planes de Gestion Clinica y/o Administrativa
de las Unidades Organicas del INEN, asi como la elaboracion del Plan Operativo
Institucional 2014.

» Laasesoria a las Direcciones y Oficinas, para realizar la evaluacion de los Planes
de Gestion Clinica y/o Administrativa del INEN al | Trimestre 2014,

¢ Realizar la Evaluacién Anual del Plan Operativo Institucional 2014
s La conciliacidn presupuestal del ejercicio fiscal 2013

* Aprobacioén y declaracion de viabilidad del Proyecto: “Instalacion del Servicio de
Diagnéstico de Coagulacion en Tiempo Real en las Salas de Operaciones del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”

s El cierre de proyectos, levantamiento de observaciones y la actualizacion sobre
todo del Proyecto “Fortalecimiento de la Capacidad de Respuesta al Tratamiento
Ambulatorio del Cancer del INEN" — Hospital de Dia. Cddigo SNIP 143957, del
cual al 31 de marzo al Direccién General de Infraestructura Equipamiento y
Mantenimiento (DIGIEM). Su impacto sera a nivel nacional.

s Asi mismo se ha priorizado la culminacion de la elaboracion del CAP,
Modificacién de Manuales de Procesos y elaboracion de costos en 04 servicios
entre ellos el servicio de Biologia Molecular.

¢ Se ha iniciado la elaboracién de varios documentos, entre ellos tenemos a la
Cartera de Servicios del INEN, actividad que no habia sido programada; estos se
estan detallando en el siguiente punto.

Oficina General de Administracion
s De acuerdo a la normatividad vigente, se ha entregado al Misterio del Medio
Ambiente y publicado en el Portal dos resultados de la evacuaciéon que realizara
el Comité de Ecoeficiencia.

+  En coordinacién con las diferentes unidades organicas se ha procedido a realizar
las, ampliaciones, remodelaciones y/o adecuaciones de los ambientes, ya sea
para la instalacion de los nuevos equipos, 0 para mejorar el servicio que se
brinda a los pacientes que acuden al INEN.

Direccién de Control del Cancer
e La Direccion de Control del Cancer prioriz6 actividades de capacitacion,
evaluacion de desempefio y asistencia técnica a los servicios oncoldgicos a nivel
nacional.

¢ Ejecucion de actividades de Promocién y Prevencion: Consejeria en los diferentes
tipos de Cancer, examenes de laboratorio y radioldgicos para la deteccion
temprana de los diferentes tipos de cancer

* Realizar la evaluacién de PEED, esta actividad se la realiza en forma conjunta con
el Instituto Nacional de Salud a la fecha se tiene un avance del 50%.

+ Mejorar el recojo y sistematizaciéon de ia informacién estadistica, de acuerdo a los
requerimientos de las diferentes Unidades Organicas.

10
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» Desarrollo de Investigacion Epidemiologica desde el disefio hasta el desarrollo
Operativo.

+ Emisién de Documentos Normativos, suscripcion y renovacion de convenios de
Cooperacion Interinstitucional

e |nicio de proceso de autoevaluacion del INEN en el marco del Proceso de
Acreditacién de los establecimientos de salud.

+ Planificacién de actividades dentro del Sistema de Gestion de la Calidad.

¢ Conformacién del Comité de Auditoria Médica.

Direccion de Cirugia
¢  Formulacion del Plan de Gestidon Clinica de la Direccidn, con la participacion de
todos los Departamentos.
¢  Enfatizar en el adecuado registro de los pacientes: tipo de cancer, determinacion
del estadiaje en las historias clinicas
¢ Mejoramiento de la atencion en el Centro quirtrgico con la implementacidn de un

nuevo proceso.

Direccion de Radioterapia y Medicina Nuclear
+  QGarantizar y mejorar la calidad de servicio que se da a los pacientes que
requieren recibir Radioterapia y Medicina Nuclear, en este contexto se han
instalado nuevos equipos, se inicia la atencién de pacientes en turnos tarde con

los médicos contratados, asi como se culmind la instalacion de los nuevos

aceleradores lineales iniciandose recién los tratamientos.
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Direccion de Servicios de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento

Inicio de la pruebas en Genética y Biologia Molecular, estableciéndose un
cronograma para todo el afio,

Fortalecimiento de los departamentos y Unidades Funcionales de la Direccion de
servicios de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento con equipos y personal; asf
como con el mejoramiento de la infraestructura y ambientacién del servicio
(Citometria de Flujo).

Incremento en la recepcién y procesamiento de muestras en los diferentes
servicios de la DISAD.

Suscripcion de Convenios con ESSALUD y el INSN.

Elaboracién de los costos de citologia.

Inicio de la implementacion del sistema de gestién de la calidad en el Laboratorio
de Hematologia Especial.

Capacitacion del personal en diferentes aspectos (Marcadores tumorales,
radiodiagnoéstico)

Seguidamente comentaremos los principales logros y resultados obtenidos en el periodo:

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto

Aprobacion del Plan Operativo Institucional y Planes de Gestién Clinica y/o
Administrativa, mediante Resolucion Jefatural N° 0118-2014-J/INEN del 31 de
marzo del presente.

Recepcion de 9 documentos de Evaluacién de los Planes de Gestién Clinica y/o
Administrativa correspondientes al afio 2014 de las Unidades Organicas, como
las Matrices de evaluacién de casi todas las Oficinas de la Oficina General de
Administracién, Oficina de Control Interno; asi como de los responsables de
algunos Comités, como de los Coordinadores de los Programas Presupuestales
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Recepcion de 09 Planes de Gestion Clinica y/o Administrativa 04 de Gestién Clinica
y 03 de Gestiéon Administrativa

Recepciébn de las matrices conteniendo las metas de los Programas
Presupuestales, y de Algunas Oficinas de la Oficina General de Administracion
como de Comités (Comité de Infecciones Intrahospitalarios y Residuos Soélidos).
Emision de informes de los diversos Planes, como el de Vigilancia y Control del
Agua.

Se concluyé con el proceso de Conciliacion del Marco Presupuestal en
cumplimiento a la Directiva N° 001-2014-EF/51.01 “Conciliacién del Marco Legal
de Presupuesto para las Entidades Gubernamentales del Gobierno Nacional y
Gobiernos Regionales”.

Aprobacién y declaracién de viabilidad del Proyecto: “Instalacion del Servicio de
Diagnéstico de Coagulacién en Tiempo Real en las Salas de Operaciones del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”, con cédigo SNIP N° 276664, el
cual tiene como objetivo disminuir las complicaciones en cirugias compiejas
relacionadas a coagulacion en las salas Aprobacion de operaciones del INEN; del
Formato SNIP 14: Ficha de Registro del Informe de Cierre de Proyecto:
“Mejoramiento de la Capacidad Resolutiva del Dpto. de Neurocirugia del INEN", con
codigo SNIP N° 126045,

Continuidad de la ejecucion del proyecto: "Fortalecimiento de la Capacidad de
Diagnéstico y de Gestion de la Informacion del Archivo de Imagenes Médicas en el
Dpto. de Radiodiagnéstico del INEN", con codigo SNIP N° 168098.

Levantamiento de observaciones del proyecto “Fortalecimiento de la Capacidad de
Respuesta al Tratamiento Ambulatorio del Cancer del INEN” — Hospital de Dia.
Cadigo SNIP 143957.

Elaboracion del Plan de Trabajo para la formulacién del Proyecto “Mejoramiento de
fa Capacidad Resolutiva del Departamento de Oncologia Pediatrica de la Direccidn
de Medicina del INEN — Lima, Per(i”.

Seguidamente en el siguiente cuadro se presenta en Resumen los documentos que
se han elaborado y concluido en la Oficina de Organizacion.

CUADRO RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES DESARROLLADAS POR LA OFICINA DE

ORGANIZACION AL | TRIMESTRE 2014

N° Actividad Estado Observaciones
1 Reordenamiento del Cuadro para Asignacién Concluido Aprobado con R.J. N° 010-2014 J/INEN con
de Personal (CAP) del INEN fecha del 20 ene 2014.
2 Modificacion del Manual de Procesos Concluido Aprobado con R.J. 037-2014-J/INEN de fecha
“Tratamiento Quirurgico * 06 feb 2014
3 Plan de Manejo de Residuos Soélidos del Concluido Aprobado con R.J. N° 116-2014-J/INEN de
INEN -2014. fecha 28 marzo 2014.
Se concluyb con la implementacion de la
4 | Tramite de MAS concluido mejora de la 1era queja (Proceso de Admision
— Cita Médica en Prevencion)

Fuente: Oficina de Organizacién

Durante el | trimestre se ha iniciado la ejecucion de las siguientes actividades:
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CUADRO RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES QUE ESTAN EN PROCESO DE EJECUCION DE
LA OFICINA DE ORGANZIACION

N° | Actividad Estado Observaciones
1 Cartera de Servicios del INEN -2014 En proceso Se ha elaborado el 80% de la Cartera
2 Manual General de Procesos del INEN En proceso Pendiente de presentacion a la Jefatura
3 MAPRO RRHH. En proceso En revision
4 | Modificacion del Mapro de Hospitalizacion En proceso Solo falta vistos
5 | Receta Electronica. En proceso En piloto
Procedimientos de recepcion, .
6 almacenamiento de Reactivos. En proceso En revision
7 | Mapro de Farmacia En proceso Elaborado por farmacia
8 | Directiva de Carga de servicios En proceso S;Sri ()dnebe presentar un informe de
Falta informe de OPE, Falta revision por
9 | TUPA 2014 En proceso Comité de tarifas.
Directiva de Convenios de Productos
10 | farmaceuticos, equipos y materiales e En proceso
insumos médicos
Modificacion de Directiva de Tramite
" Documentario En proceso
12 | Modificaciénde Directiva de Convenios En proceso En revisién por QAJ
Incremento de Cargos de Supervisora en el s
13 Departamento de Enfermeria En proceso En revision
Opinién Técnica del Plan de Promocion de la -
14 Etica y Transparencia Opinado Por aprobar
Opinién Técnica para Fondos Concursables .
15 de Proyectos de Salud Opinado Por aprobar
Propuesta del MOF de la Unidad Funcional de En coordinacién con la Unidad Funcional
16 Nutricion En Proceso respectiva.

Fuente: Oficina de Organizacion

Direccion de Control del Cancer:

Capacitaciones clinicas en Prevencion Secundaria en cancer de cuello uterino
basado en IVAA Crioterapia para proveedores de salud del primer nivel de atencion,
Supervision y evaluacion a los servicios de IVAA y Crioterapia, asi como a los
profesionales de salud capacitados en estos aspectos, en este punto se ha logrado
un avance del 100%.

Realizacion de los procesos de promocion de salud en el campo oncologico y de
prevencién de las enfermedades neoplasicas, los avances se detallaran al analizar el
Programa de Prevencién y Control del Cancer.

Participacién de varias Unidades Organica en actividades extramurales como son:
“El dia Internacional de Lucha contra el Cancer”, realizado en Lima, y la campaiia
“Cuéntamelo todo del Cancer”, conmemorando el dia internacional de la mujer en
la ciudad de Tarapoto (San Martin).

Investigacion Epidemiolégica denominada “Supervivencia de cancer de Recto en
pacientes del INEN 2007-2013", ademas de la asesoria en técnica en investigacion,
seleccion de pacientes de la base de datos del INEN, asesoria en muestreo de

métodos estadisticos.
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. Emisién de boletines Mensuales de Indicadores para la Gestion Hospitalaria.

» Elaboracién de la Directiva de Fondo Concursable de Proyectos de Investigacion en
Salud, debiendo ser aprobado durante el Il Trimestre.

s Se han realizado reuniones Académicas Institucionales Multidisciplinarias, asi como
reuniones Académicas de los departamentos y servicios. entre otros

¢ Emision de dos documentos normativos, en coordinacién con el comité de
Infecciones Intrahospitalarias:

v" Plan de vigilancia y control del dengue en el INEN 2014, mediante RJ N°
024-2014-J/INEN de fecha 27-01-2014.

v Plan de manejo de residuos sélidos del INEN aprobado mediante RJ N°
0116-2014-J/INEN de fecha 28-04-2014.

e Suscripcion y renovacién de convenios de Cooperacion Interinstitucional con el
Hospital Regional de Cajamarca, Hospital Regional de Lambayeque, Comando de
Salud del Ejército, Gobierno Regional de Huanuco. Entre otros.

+ Conformacién del Comité de Auditoria Médica del INEN, mediante RJ N° 046-2014-
J/INEN.

* Se esta retomando la implementacion de la Planificacion del sistema de Gestion de
la Calidad, dese su reconformacion.

e Se elaboré el Plan de Trabajo para la Acreditacion, sobre esa base se realizaron 10

reuniones técnicas, logrando capacitar a los evaluadores internos del INEN.

Direccion de Cirugia:

¢ Durante el primer trimestre se alcanz6 un 85% de casos diagnosticados de cancer,
el cual al compararlo con el 2013 representa un 7 %, pues en este afo fue del orden
del 78%

» Sitenemos en cuenta la agrupacion de los tipos de cancer por el tipo de abordaje
que se les da, tenemos que los 11 tipos de cancer ubicados en el Programa
Estratégico, representa el 50.2% del total de casos registrados durante el |*

Trimestre el 9.5% casos corresponde a los tipos de cancer que tiene su propia

estructura funcional Canceres Definidos, el 24.8% corresponde a otro tipo de

neoplasia maligna; y al 15.5% de casos no se ha dado diagnostico.
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AGRUPACION DE LOS TIPOS DE CANCER SEGUN LA ESTRUCTURA

FUNCIONAL PROGRAMATICA

Cancer PpR ( Mama, CU, pulmén, higado, colon y recto, piel no melanoma,

estomago, préstata leucemia, linfoma) 50.2
Cancer Defjnido (Rena}, Huesos, Retinoblastoma, maligna Germinal, tejidos 95
blandos y sistema nervioso central)

Otros Diagnéstico de neoplasia maligna 24.8
Sin diagnéstico 15.5
Total 100

Fuente Dpto. de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

AGRUPACION DE LOS TIPOS DE CANCER SEGUN LA ESTRUCTURA

FUNCIONAL PROGRAMATICA

Sin diagnéstico

Otros Diagnéstico de neoplasia maligna

Céncer Definido (Renal, Huesos,
Retinoblastoma, maligna Germinal,
tejidos blandos y sistema nervioso...

Cancer PpR { Mama, CU, pulmén, higado,
colony recto, piel no melanoma,
estomago, prostata leucemia, linfoma)

i i i

0 20 40

60

Fuente Dpto. de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

* Se han incrementado las atenciones en un 5.5% en comparacién al | Trimestre

2013. Siendo el mas resaltante el Dpto. de Urologia con un incremento del 14.9%.

de torax que crecieron en un 182%.

Urol, 02 Torax, 03 Ginecologia y 04 Abdomen).

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto
Oficina de Planeamiento Estratégico

* Se incrementaron las cirugias, siendo la mas resaltante el resultado en las cirugias

* Participacion de profesionales de los Departamentos que conforman Ia Direccién en
Congresos internacionales (16 miembros en total: 01 de CyC, 01 MTB, 4 ESP Qx,01
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Direccién de Radioterapia y Medicina Nuclear:

o Ampliacién de la segunda salas de planificacién e instalacién de los nuevos
sistemas de gerenciamiento MOSAIQ y de planificacion de tratamientos XIO,
MONACO, focal (contorneo y fusion de imagenes).

+ Adquisicion de equipos de dosimetria para tratamientos altamente sofisticados (3-
CRT, IMRT, Radiocirugia, VMAT) de los aceleradores lineales de Gitima generacion.

¢ Se instald el Fantoma 3D para realizar mediciones de comisionamiento de
Aceleradores Lineales, adquiridos para técnicas (3D-CRT, IMRT, Radiocirugia,
VMAT).

o EI06/01/2014, se inicia la atencion de pacientes en turno tarde con la programacion
de los 06 médicos contratados para tal efecto.

o FEl 15/01/2014 se realiza la primera aplicacion de braquiterapia de préstata con el
equipo de Cobalto-60, usando el nuevo ecdgrafo trans-rectal adquirido.

e Culminacion de la instalacién de los nuevos aceleradores lineales adquiridos
durante el afio 2013

o EI103/03/2014, se inician los tratamientos en el nuevo acelerador lineal Synergy Full.

¢ Se ha iniciado la instalacion del nuevo equipo de braquiterapia de Alta Tasa de
Iridio-192.

¢ El diez de marzo se inicio el primer tratamiento con el equipo de Radioterapia
Intraoperatoria (RIO) en cancer de mama.

¢ Funcionamiento del nuevo Equipo arcoen C.

» Adquisicion del nuevo equipos por reemplazo los cuales ya se han instalado o estan
en proceso de instalacion; asi tenemos que:

v Compra de equipo de braquiterapia de Alta Tasa dual, se encuentra en
proceso de instalacion.

v' Adquisiciébn del procesador automatico de peliculas radiograficas
recientemente instalado.

v Adquisicién de un TAC SIMULADOR

s Sefalizacion del Departamento de Medicina Nuclear.

s Adquisicion de protectores de jeringa para los procedimienios con material
radioactivo, brindandole proteccion al trabajador radiolégicamente expuesto, salud
ocupacional.

« Compra de curimetro para la calibracion de los equipos de dositometria.

» Contratacién de personal (01 un meédico y 02 tecnologos), con lo cual se ha
reducido significativamente el tiempo de espera para la realizacidén de los examenes
de gammagrafia 6sea, entrega de resultados y atencién.

+ Adquisicion de computadoras para los profesionales de la salud.
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o Compra de dos sillones especiales para inyeccidon de material radioactivo a
pacientes que se realizan estudios gammagraficos, para evitar accidentes
relacionados al procedimiento y brindar un mejor servicio al paciente.

e Se ha remodelado la sala de espera de pacientes inyectados con sustancias
radioactivas, por medidas de proteccién radiologica.

s Se realiz6 la evaluacién y control del uso de radioisétopos (TC99m y 1-131) y
farmacos, adquiriendo ios mismos de acuerdo a la verdadera necesidad del
servicio.cx

* Se han disminuido los costos haciendo que el proveedor reconociera el decaimiento
de los radioisotopos (Tc99m) para cada turno.

Direccion de Servicios de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento:

e Incorporacion de personal para el equipo de Citometria de flujo, Citopatologia,
histocompatibilidad y Criopreservacion, Radiodiagnéstico entre otros.

o Desde el mes de enero el Equipo Funcional de Genética y Biologia Molecular vienten
desarrollando diversos test genéticos, las cuales de acuerdo a los requerimientos
presentados a las diferentes areas seran implementados en forma progresiva. De
igual forma este equipo tiene en proyecto la ejecucién del Servicio de Genética
Médica, Asesoria en Genética y pruebas Moleculares en Sindrome de Céncer de
mama hereditario, Sindrome de cancer de colon hereditario y sindromes de
predisposicion genética de cancer.

+ Adquisicion de nuevos equipos para:

v Patologia Quirtrgica y Necropsia, entre los que podemos sefialar:
» Impresora de ticket para laminas de HE.
»  Coloreador de laminas automatico.
»  Procesador de tejidos Leica ASP6025.
» Estacion de trabajo para preparar soluciones, instalaciéon de
gabinetes de metal.
v' Citometria de Flujo
= Refrigeradora para reactivos
= Computadoras
=  Se esta preparando el requerimiento de un Citrémetro FACS CANTO
ll, a fin de que el presente afio se realice la Licitacién.
v Hematologia.- En este laboratorio se han renovado el 90% los cuales tenian
mas de 10 afios de antigliedad; entre estos equipos tenemos:
= Microscopio
= Estufa,
»  Centrifuga de hematocrito

= Centrifuga de tubos
18
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= Bafio de Maria

= Refrigeradoras especiales

* En base al Proyecto Mejoramiento de la Capacidad de Diagnostico
Computarizado en pacientes con problemas de Coagulacién se esta
adquiriendo el equipo Tromboeslastégrafo.

v"  Departamento de Farmacia

= Adquisicion de 3 cabinas de bioseguridad (02 Vertical para
preparados de medicamentos citostaticos y 01 horizontal para
preparados nutricionales)

»  Adquisicion de impresoras y lectoras de cédigos de barras para
atender las recetas digitalizadas en los diferentes servicios de
dispensacion.

v Servicio de Archivo de Historias Clinicas.

=  Adquisicion de dos equipos multifuncional de escaneos ambas hojas

en una sola pasada.
v Servicio de Consultorios

= Micro pariantes para el Modulo |l

= Televisor para el tépico

«  Aires acondicionados para topico y jefatura de consultorios externos.

¢ Se ha jogrado un incremento en el nimero de muestras decepcionadas y analizadas,
ello no solo por el incremento en los pacientes, sino también por la atencién de
pacientes con presuncién de neoplasia hematolinfoide y HPN, proveniente de los
hospitales periféricos del MINSA: (Dos de Mayo, Daniel Alcides Carrién, Cayetano
Heredia, Arzobispo Loayza, Hipélito Unanue y Hospital de Policia); asi como con los
Convenios de Atencion Suscritos; entre ellos podemos indicar:
v Convenio de atencion a los pacientes oncohematolégicos atendidos en:
* Hospitales de ES Salud (Hospital Nacional Guillermo Almenara)
« En el Instituto Nacional de Salud del Nifio — San Borja

« Algunos de los servicios de la Direcciéon de Servicios de Apoyo al Diagnéstico y
Tratamiento, estan siendo remodelados, ampliados de acuerdo a las exigencias de la
Norma, o para mejorar los servicios; laboratorio de Hematologia, laboratorio de
Histocompatibilidad y Criopreservacién, Servicio de Consultorio externo,
remodelacién y mejora del Departamento de Farmacia, ; entre estas tenemos:

v Acondicionamiento de las Areas de Dispensaciéon de la Farmacia Central
(Recepcion, Despacho, almacén y Oficinas Administrativas)

v En proceso la remodelacién del Almacén Especializado, la central de
mezclas y Galénicos (Farmacotécnica) y las farmacias de Sala de
Operaciones y Cirugia Menor (Farmacias Satelitales).
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¢ Se ha iniciado la validacién de la calidad analitica de la prueba de HPC, células
progenitoras que servira para disminuir el costo de los procesos frustros de
Citometria de Flujo.

* Se ha mejorado el almacenamiento de historias clinicas, con el escaneo de 3676
historias que no tienen diagnostico de cancer y 666 con diagnéstico de cancer las
cuales estan listas para ser impresas ante cualquier solicitud

¢ Disminucion del margen de error en el registro de salida y retorno de las historias
clinicas al colocarles el cédigo de barras.

» En el marco del programa INEN esta contigo y actividades de NUTRINEN, se han
desarrollado actividades educativo comunicacionales de nutricion extramurales en
coordinacion con el Centro de Salud Atanasia Pedregal: asi mismo se han Desarrollo
de sesiones educativas intramurales para pacientes y familiares, en diversos temas
tales como:

Alimentacion saludable.

Validacion de receta saludable.

AR NN

Alimentacion en pacientes con enfermedades infectocontagiosas.
v' Loncheras saludables; entre otros.
+ Desarrollo de sesiones demostrativas
v' Técnica en lavado de mamas.
v Desinfeccion de frutas y verduras; entre otros.
¢ Se ha capacitado al personal profesional y técnico en el Sistema de ldentificacion de
Peligros y Evaluacion de Riesgos (IPER), asi como en la autoevaluacion y
acreditacion de la institucién.
« Se mantiene la cobertura de atencion que se implementara el afio pasado con la
atencion de dos profesionales de nutricién.
» Se ha actualizado el manual de Organizacion y Funcicnes de la Unidad Funcional de
Nutricién.
« Evaluacion del Plan de Gestion Clinica de parte de cada servicio y la inclusion de
indicadores para medir mejor las actividades realizadas.
* Avance en la elaboracién y actualizaciones del Manual de Procedimientos (MAPRO)
de la Unidad de Trabajo Social y de la Unidad de Evaluacién Econdmica
* Actualizacion de Manual de Organizaciéon y Funciones de la Unidad de Evaluacion
Economica
» Implementacion de varias acciones a favor de los beneficiarios ai SIS y FISSAL,
Tales como:
v Difusion de la Guia del Usuario SIS
v Incremento de atenciones a pacientes nuevos (aproximadamente 900)

v Capacitacion al personal de seguros
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v Elaboracion de Directiva de la Prestacion de Alimentos, la cual incluye los
alimentos para el familiar del paciente referido del interior del pais.
v Implementacioén del reembolso por prestacion de traslado
e Atencion espiritual a los pacientes internos y de consultorio externo, con diferentes
sacramentos.

Seguidamente plantearemos los principales logros obtenido hasta el 31 de marzo del

2014, entre estos podemos sefRalar:

+ Se destinado mayor presupuesto para la atencién del Céncer a través del Programa
de Prevencion y Control del Cancer tal y conforme se aprecia en el siguiente cuadro.
El incremento es del orden del 225.16% mas, ello por haber transferido presupuesto
de las Asignaciones Presupuestales No Ligadas a Productos (APNOP), al programa
presupuestal N° 024.

+ A nivel de Presupuesto Institucional Modificado, tenemos que al término del trimestre
se ha incrementado en el 2014 en un 5.6% respecto al 2013. Ello se sustenta en las
transferencias del SIS, por la atencién de los pacientes.

PORCENTAJE DE VARIACION
PIM 2014 VS EL PIM DEL ANO 2013

Prevencion y Control del Cancer 14 375 206.00 46 743 067.00 225.16
Total Presupuesto institucional Modificado 227 012 707.00 239740 672.00 5.60
Fuente: SIAF

Elaboracién: OPE/OGPP

» Seguidamente analizaremos el comportamiento de la Apertura de Historias Clinicas
segln condicién Socio Econdmica:
v Realizando la comparacion entre el nimero de historias clinicas aperturadas
desde el aflo 2012, vemos que se ha producido un incremento progresivo de casi
200 historias clinicas por afio de 4,048 en el 2012 a 4,255 en el 2013 y a 4,401 en
el 2014, porcentualmente representa el 5.11% entre el afio 2013 vs 2012 y del
3.43% entre el 2014 vs el 2013. Si comparamos el 2014 vs. El 2012 el incremento
es de 8.72%
v" Incremento del acceso al tratamiento en los pacientes SIS al término del trimestre
se paso del 59.97% de incremento 2013 vs 2012 al 7.21% en el 2014 vs 2013. De

igual forma se ha incrementado perc no como el afio 2013 que se implementa el
21

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto
Oficina de Planeamiento Estratégico



Instituto Nacional de Enfermedades Neopiasicas Seguimiento al | Trimestre Plan Operativo Institucional 2014

Plan Esperanza. Tomando como base el afio 2012 el incremento al 2014 es del
orden de casi el 72% de incremento.

v" El incremenio registrado en los pacientes nuevos en SIS ha traido como
conciencia la disminucién en las restantes condiciones econdmicas, sobre todo en
la condicién hospitalaria y social que al parecer optaron por inscribirse en el
Seguro Integral de Salud. Disminuyen de la siguiente forma:

= Hospitalario entre el 2013 vs 2012 el 57.02%, entre el 2014 vs el
2013 el 29.82%. y al comparar el 2014 vs el 2012 la disminucion es
del orden del 70%.

= En Social decae en -88.79% entre el 2013 vs 2012 y en -30.77 el
2014 vs 2013 al | trimestre solamente se han aperturado 09 historias
Clinicas

v' Se ha registrado un incremento en las personas que son atendidas bajo tarifario
diferenciado (SBTD), tanto al comparar el periodo 2013 vs 2012 que se
incrementa un 40.98% como entre afio 2014 vs 2013 que se incrementa en
22.67%. Si tomamos como linea basal el afo 2012 el incremento es del orden
72.9%.

v/ La apertura de historias clinicas en las personas que estan afiliadas a EsSALUD,
en el periodo 2013 vs 2012 disminuye en -0.38%; sin embargo al comparar el
primer trimestre del 2014 respecto al 2013 se ha producido un incremento del
orden del 6.40%

APERTURA DE HISTORIAS CLINICAS SEGUN CONDICION SOCIOECONOMICA
(PACIENTES NUEVOS)

| HOSPITALARIO 1,303 32.19 560| 13.16|  393| 8.93|  -57.02|  -20.82

SIS 1,579 39.01 2,526 59.37 2,708 61.53 59.97 7.21
ESSALUD 784 19.37 781 18.35 831 18.88 -0.38 6.40
SBTD 266 6.57 375 8.81 460 10.45 40.98 22.67
SOCIAL 116 2.87 13 0.31 9 0.20 -88.79 -30.77
TOTAL 4,048 100 4,255 100.00 4,401 100.00 5.11 3.43
Fuente: indicadores para la Evaluacion de la Gestion Hospitalaria DEEC/INEN
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APERTURA DE HISTORIAS CLINICAS SEGUN CONDICION SOCIOECONOMICA

{PACIENTES NUEVOS)
3,000 -
2,500 -
2,000
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HOSPITALARIO Sis ESSALUD S$BTD SOCIAL

Fuente: Indicadores de Gestién hospitalaria.

» seguidamente se analizara la produccion del INEN a través de algunas de las
actividades operativas, para luego presentar el analisis por los objetivos planteados.
Tales asi que en el cuadro y grafico que a continuacion se presenta, podemos
observar lo siguiente:

En esta oportunidad haremos la comparacion desde dos puntos de vista:

Comparando metas alcanzadas durante el I Trimestre del afio 2014, respecto a
las metas logradas en el | trimestre del afio 2013, vemos que se ha obtenido un:

'er

+ Mayor avance en todas las actividades que se sefialan a continuacion:

v' Apertura de Historias Clinicas: Como ya hemos indicado anteriormente, se
incrementa en el | trimestre del 2014 un 3.43% respecto al afio 2013.

v" Consulta Externa: A nivel de Consulta médica el incremento es del orden del
11.78%, en términos absolutos representa 9,014 consultas.

v Intervenciones Quirtlirgicas: A nivel general se presenta un incremento del
6.74%; sin embargo cuando hacemos la diferenciacion entre las cirugias
mayores y menores, tenemos que:

= |Las cirugias mayores: han incrementado en un 2.66%,
= Las cirugias menores: han aumentado en 13.94%.

v Endoscopias: Las endoscopias se han incrementado significativamente en un
8.25%, ello se debe a que el FISSAL, estda cubriendo el pago de las
endoscopias de los canceres considerados en el Programa Presupuestal.

v Quimioterapia: Dentro de las actividades en evaluacién es la que presenta un
mayor incremento con el 14.82%, ello también se debe a que el costo lo esta
asumiendo el FISSAL.

v' Examenes de laboratorio: En este caso el incremento es del 21.65% respecto
al | trimestre del afio 2013.

v Radiodiagnéstico: El incremento es del orden del 15.32%
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« Disminucién en las siguientes actividades:

v"  Egresos Hospitalarios: Los egresos han decrecido en un -2.87%.

v Radioterapia: Durante el frimestre de andlisis vemos que:

= Han disminuido las aplicaciones o sesiones de Teleterapia en -2.17%,

ello porque se estaba en proceso de instalacion los aceleradores

lineales adquiridos durante el ejercicio 2013.

= lLas braquiterapia sin embargo se han incrementado en el 3.67%

APERTURA DE HISTORIAS CLINICAS

CUADRO COMPARATIVO DE LAS PRINCIPALES ACTIVIDADES OPERATIVAS
PRIMER TRIMESTRE ANOS:2012, 2013 Y 2014

HISTORIA CUNICA

CONSULTA EXTERNA ATENCIONES 78,128 76,509 85,523 9.47 -2.07 11.78
INTERVENIONES QUIRURGICA INTERVENCION 3,753 3,901 4,164 10.95 3.94 6.74
CIRUGIA MAYOR INTERVENCION 1,608 1,690 1,735 7.90] 5.10 2.66
CIRUGIA MENOR / ENDOSPIA INTERVENCION 2,145 2,211 2,429 13.24 3.08 9.86)
- CIRUGIA MENOR INTERVENCION 721 624 711 -1.39 -13.45 13.94
- ENDOSCOPIA INTERVENCION 1,424 1,587 1,718 20.65 11.45 8.25
EGRESOS HOSPITALARIOS EGRESO 2,830 2,966 2,881 1.80 4.81 -2.87
QUIMIOTERAPIA APLICACION 9,078 11,961 13,734 51.29 3176 14.82
RADIOTERAPIA APLICACIONES 20,191 20,587 20,171 -0.10] 1.96 -2.02
TELERAPIA /COBALTO APUCACIONES 19,550 20,069 19,634 0.43] 2.65] -2.17
BRAQUITERAPIA APLICACIONES 641 518} 537 -16.22 -19.19 3.67)
RADIODIAGNOSTICO EXAMEN 29,177 30,625 35,316 21.04 4.96) 15.32
EXAMENES DE LABORATORIO EXAMEN 429,855 472,508] 574,814 33.72 9.92 21.65
FALLECIDOS FALLECIDO 167 186} 225 34.73 11.38 20.97
Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica-DICON
Elaboracién: OPE-OGPP_INEN
VARIACION PORCENTUAL DE LAS PRICIPALES ACTIVIDADES OPETATIVAS
ENTRE EL | TRIMESTRE 2014 Y EL | TRIMESTRE 2013
WPERTURA DE HISTORIAS CLINICAS
CONSULTA EXTERNA
INTERVENIONES QUIRURGICA
CIRUGIA MAYOR
CIRUGIA MENOR / ENDOSPIA
- CIRUGIA MENOR
- ENDOSCOPIA
EGRESOS HOSPITALARIOS
QUIMIOTERAPIA
RADIOTERAPIA
TELERAPIA /COBALTO
BRAQUITERAPIA
RADIODIAGNOSTICO
EXAMENES DE LABORATORIO
FALLECIDOS
-5.00 0.00 5.00 10.00 15.0020.0025.00
Fuente: Dpto. de Epidemiologiay E DICON
Elaboracién: OPE-OGPP_INEN
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Comparando las metas logradas en el | Trimestre 2014 respecto al | Trimestre 2012.

Si establecemos como linea base el afio 2012, al comparar con los resultados obtenidos
en el | trimestre del 2014 tenemos que algunas actividades operativas han tenido un:
¢ Incremento mayor al 20%; entre ellas podemos indicar:
v" Endoscopias e incrementa el 20.65%, ello por la implementacién del producto
de personas de 45 a 65 afios con endoscopia digestiva alta.
¥v" Un incremento del orden 51.28% en la aplicacion de quimioterapia.
v Incremento del 21.04% en radiodiagnéstico.
v Incremento sustancial de los examenes de laboratorio en un 33.72%.
¢ Incremento menores al 20%
v' Las intervenciones quirargicas aumentan en 10.95%, mas al efectuar el
analisis por tipo de cirugia tenemos que:
= Cirugia mayor se incrementa en 7.9%
= Cirugia menor disminuye en -1.39.%
v" Los egresos hospitalarios muestran un incremento del 1.8%.
v"  Radioterapia cae en -0.1% de estas:
»  Teleterapia aumenta en 0.43%:
= Braquiterapia disminuye en -16.22%

VARIACION PORCENTUAL DE LAS PRICIPALES ACTIVIDADES OPETATIVAS
| TRIMESTRE 2014 yl TRIMESTRE 2012

EXAMENES DE.
RADIODIAGNDSTICO « APERTURA DE HISTORIAS
BRAQUITE CLINICAS
TELERAPIA.. | = CONSULTA EXTERNA

RADIOTERAPIA

QUIMIOTERAPIA

EGRESOS

- ENDOSCOPIA

- CIRUGIA MENOR & #  CIRUGIA MAYOR

CIRUGIA MENOR /.

CIRUGIA MAYOR

INTERVENIONES.
CONSULTA EXTERNA

APERTURA DE...

-20.00 G.00 20.00 40.00 60.00

# INTERVENIONES
QUIRURGICA

CIRUGIA MENOR /
ENDOSPIA

® - CIRUGIA MENOR

Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica-DICON
Elaboracién: OPE-OGPP_INEN
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a) Analisis de los Objetivos Generales contenidos en el Plan Operativo Anual 2014

En este aspecto realizaremos el analisis desde dos puntos de vista, uno relacionado con el
cumplimiento de la meta operativita reprogramada y el otro a la meta presupuestaria, para ello
se ha tomado el registro de las actividades y ejecucién presupuestal (devengado) desde el 01

de enero al 31 de marzo del afio 2014 .

Si observamos la matriz en su conjunto, enfatizando en la columna alerta de gestion, en
ambos aspectos, vemos que no siempre existe estrecha relacién entre la ejecucion de las
metas y la ejecucion presupuestal, ello se debe fundamentalmente a que, a pesar de los
esfuerzos realizados, ain no existe una adecuada articulacion técnico administrativo, entre las
Unidades Organicas de INEN.

Cabe resaltar que las metas son analizadas a nivel de actividad; sin embargo la ejecucién
presupuestal a nivel de producto, ello porque hasta este nivel se tiene la asignacién

presupuestal.

0G1. INCREMENTAR EL ACCESO A SERVICIOS PREVENTIVOS Y DE DETECCION
TEMPRANA DE CANCER.

En este Objetivo se ha logrado sobrepasar, casi en todas las actividades operativas
reprogramadas para el afio 2013, tal y conforme se detfalla a continuacidén, tienen una
ejecucion que ha sobrepasado la meta propuesta tanto a nivel de meta fisica como de meta

financiera. Tal y conforme lo indicamos a continuacion:

> Informar y sensibilizar a 100,500 habitantes a través de medios de comunicaciéon masiva y
8,000 habitantes por medio de comunicacion alternativa, que de acuerdo a lo programado
representa el 135.13% y 100.00% respectivamente, la primera actividad es inadecuado, el
segundo adecuado y a nivel de ejecucion presupuestal en este producto se ha alcanzado
el 23.15%, el cual es de adecuado.

» En la actividad persona informada con consejeria de cancer de cérvix, se ha alcanzado a
nivel de meta operativa un avance inadecuado, se lleg6 al 277.2%; sin embargo a nivel
de meta financiera no presenta ninguna ejecucién al 31 de marzo.

» El producto Mujer Tamizada con cuello uterino, tiene varias actividades; y en estas se
han obtenido diferentes resultados, tal y conforme lo presentaremos a continuacion, pero
antes de ello realizaremos el analisis de la ejecucion presupuestal que para el Trimestre
es inadecuado, se ha alcanzado el 12.43%.
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En cuanto a las metas operativas después de la reformulacion de las actividades tenemos

lo siguiente:

v Se ha sobrepasado la meta en persona atendida con consulta meédica ginecolégica
con el 114.13%, lo cual es inadecuado.

v En el caso de Mujer examinada con examen de Papanicolaou se ha liegado al
139.63%, también un resultado no adecuado. Este es uno de los indicadores
trazadores, en el frimestre se han realizado 3258 examenes de Papanicolaou.

v En cuanto a la actividad Mujer de 30 a 49 afios examinada con inspeccién visual con
acido acético (IVA), es aceptable el porcentaje de mujeres examinadas por esta
metodologia con el 86.40%

v' Sin embargo en la actividad: Mujer de 30 a 49 afios examinada con deteccion
molecular de papiloma virus humano (PVH), se ha ejecutado solamente el 43.43% de
lo programado. Esta actividad recien se inicid en el IV Trimestre del afio 2013, con la
contratacion de personal.

» En cuanto al producto Examen de colposcopia en mujeres con citologia anormal a nivel de
meta presupuestaria esta retrasada la ejecucion del presupuesto asignado (12.54%); sin
embargo a nivel de meta fisica al término del Trimestre el nivel es adecuado se:

v' Han realizado 164 consultas médicas ginecoldgicas delas 175 programadas que
equivale 93.71%.

v A las 164 mujeres con citologia anormal atendidas en consulta ginecolégica se les ha
realizado el examen de colposcopia. Obteniéndose por ende un adecuado avance.
¥ En cuanto a los exdmenes programados realizar por crioterapia o cono LEEP en mujeres

con citologia anormal tenemos que presupuestalmente no se ha ejecutado el

presupuesto asignado al producto; sin embargo a nivel de meta operativa los avances

alcanzados son diferentes a nivel de las tres actividades operativas, su avance es el
siguiente;

¥ Persona atendida con consulta médica ginecolégica, se han atendido 49 mujeres de
las 50 programadas, que representa el 98%, Porcentaje adecuado para el periodo de
analisis.

v" Mujer examinada y atendida con crioterapia, en esta actividad en el afio se programoé
realizar 10 exdmenes y atenciones, de las cuales se han realizado 8 que representa
el 80.0% de lo programado.

v Persona examinada y atendida para cono LEEP; en esta actividad se casi ha
alcanzado la meta propuesta con el 102.5%. Se han atendido a 41 de las 40 mujeres

programadas. Nivel adecuado.

El producto / actividad Persona informada con consejeria de cancer de mama, existe
retraso en la ejecucion presupuestal, toda vez que no se han ejecutado el presupuesto
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asignado: A nivel de meta fisica el avance es no adecuado, pues, se ha sobrepasado se

llega al 270.20%.

» Al analizar el producto Mujeres de 40 a 65 afios con mamografia bilateral, su ejecucion
presupuestal es inadecuada llega al 29.54%; y al analizar las actividades reprogramadas
que lo conforman, vemos que no se ha logrado una adecuada ejecucion tal y conforme
se presenta a continuacion:

v' En la actividad persona atendida con consulta médica de mama se ha logrado un
avance del 66.07%. Se han atendido a 991 mujeres, de las 1,500 programadas.

v Si vemos la actividad persona examinada con mamografia bilateral, se ha alcanzado
un mayor porcentaje que en el anterior sub producto con el 81.87%; sin embargo de
igual forma esta retrasada la actividad. Se hicieron 1,228 mamografias de las 1,500
programadas

> No se presenta ejecucion de presupuesto en el producto Personas Informada con
Consejeria en la prevencién del cancer de: colon y recto, higado, leucemia, linfoma piel
por lo que la calificamos de retrasada; sin embargo se ha obtenido una ejecucion en
meta fisica inadecuada del orden del 366.20%.

> A diferencia del anterior producto, en el caso de persona informada con consejeria de
cancer gastrico, se ha logrado una no adecuada ejecucion presupuestal con el 48.18% y
una inadecuada ejecucién en la meta fisica, pues, es del orden del 166.4%.

> Al analizar el producto personas de 45 a 65 afios con endoscopia digestiva alta, tenemos
que presupuestalmente ha alcanzado una no adecuada ejecucion presupuestal con el
53.94% y a nivel de meta fisica programadas, en las tres actividades que lo conforman,
se ha alcanzado avances no adecuados, tal y conforme lo podemos ver en los
siguientes parrafos:

v Persona atendida con consulta médica de gastroenterologia se han atendido a 467 de
las 333 programadas al trimestre en analisis, lo cual representa el 140.24%

v En Persona examinada con endoscopia digestiva alta se presenta similar situacion a
la indicada en el parrafo anterior.

v Persona examinada con estudio patolégico de biopsia quirtirgica, inicialmente no se
programo realizar el examen al 100% de las consultas; sin embargo se ha realizado el
estudio patoldgico al integro de personas atendidas en consulta (467 pacientes de las
33 programadas), por ello es que se ha logrado una meta fisica de 1415.15%.

Como podemos observar en todos los subproductos la ejecucion es inadecuada.

> Si observamos los resultados obtenidos en el producto personas con consejeria en la
prevenciéon del cancer de prostata, se ha logrado un inadecuado avance tanto en la
meta fisica programada con el 209.58%, como en la meta presupuestal que no presenta

ejecucion, aspecto que no tiene relaciéon con la ejecucion de la meta fisica.
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> El producto varones de 50 a 70 afios con examen de tacto prostatico por via rectal,
tampoco presenta relacion entre la ejecucion de la meta fisica y presupuestal, el avance
obtenido es del orden de 69.33% y 76.73% respectivamente.

» Al analizar al producto varones de 50 a 70 afios con Dosaje de PSA, vemos que en la
meta fisica reprogramada se ha logrado un 69.33%, avance retrasado para el periodo de
andlisis y tiene una ejecucion presupuestal adecuada del orden del 25.94%.

> Poblacién en edad laboral con consejeria en prevencién del cancer de pulmon, este
producto no presenta ejecucion presupuestal; sin embargo a nivel de meta fisica tiene
un avance de 234.14%, lo cual es inadecuado.

» En el producto, evaluacion meédica preventiva en cancer de colon y recto, higado
leucemia, linfoma, piel no melanoma, se tiene una ejecucién en la meta fisica del orden
del 100.0% y no se cuenta con ejecucién a nivel de meta financiera.

» De igual forma en este objetivo se han incluido las otras actividades de promocién de la
salud que no estan ligados al PpR, con lo cual se atiende a actividades no incluidas en
las definiciones operacionales del programa. A nivel de meta fisica se ha logrado el
216.67 de ejecucion de la meta fisica programada y a nivel de meta presupuestaria el
21.75%: Ejecucion calificada en el primer aspecto como no adecuada y en el caso de la

meta fisica como adecuada.

0G2. Reducir la mortalidad por cancer.

A este objetivo lo hemos dividido en dos partes (matrices), una en la que se muestra los
productos y actividades del Programa Prevencion y Control del Cancer, y la ofra en la que se
consignan todas las actividades que estan ligadas al control de los tipos de cancer no
incluidos en el PpR, ello porque el PpR solo incluye a 11 tipos de céancer, agrupados en 10

productos.

Cabe indicar que para el presente ejercicio presupuestal no soélo se ha incluido en el
Programa Presupuestal de Prevencién y Control del Céancer, a los pacientes nuevos, sino a
todos los pacientes, nuevos, reingresos y continuadores, que acuden al INEN en busca de

atencion.

Debemos también mencionar que se ha incluido al Programa Presupuestal, Prevencién y
Conirol de Enfermedades Transmisibles —-TBC. VIH-SIDA, porque esta relacionado a la
morbimortalidad del cancer. Seguidamente presentamos el analisis por matriz:

OBJ. N° 2. MATRIZ PROGRAMA PRESUPUESTAL PREVENCION Y CONTROL DE
CANCER:

> Atencidén del cancer de cuello uterino para el estadiaje y tratamiento. Al efectuar el
analisis vemos que se ha obtenido una adecuada ejecucidbn de la meta operativa

(determinacién del estadio clinico y tratamiento del cancer de cuello uterino) con el
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94.84% y a nivel de meta presupuestal se ha logrado una inadecuada ejecucién con el

29.01%. A efectos de tener una mejor idea del comportamiento de las actividades

operativas, a continuacion hacemos un breve anélisis de las metas operativas:

v Determinacién del estadio clinico del cancer de cuello uterino (casos nuevos). Se
logré solo el 70.26% de lo esperado.

v Tratamiento de! cancer de cuello uterino con estadio clinico |. Se obtuvo el 141.83%,
porcentaje inadecuado pues se ha sobrepasado [a meta prevista.

v Tratamiento del céncer de cuello uterino con estadio clinico . 108.4% de
cumplimiento de meta operativa.

v Tratamiento del cancer de cuello uterino con estadio clinico 1. 69.50% de avance, el
cual esté retrasado.

v" Tratamiento del cancer de cuello uterino con estadio clinico IV. El 45.93% de la meta.

Lo indicado en los parrafos anteriores nos lleva a la conclusién de que las mujeres estan
acudiendo a los servicios de salud en estadios mas tempranos.

También debemos incidir de que en el INEN, se brinda una atencién integral al paciente,
el cual incluye el soporte emocional no solo al paciente sino también a su familia, el cual
es un factor importantisimo para su recuperacion. Es por ello que seguidamente
presentaremos el grafico donde se visualizan algunas de las actividades que se
desarrollan durante el proceso de atencion a los pacientes, para mejorar su calidad de
vida.

ATENCION DE LA ENFERMERA/O AL PACIENTE CON CANCER DE CUELLO UTERINO
ESTADIO CLINICO |

WA DE

350 - 94%
300 I e ————— e - 94%
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g 150 . - 92%
2 100 b 91%
- 91%
50
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Persona
persona Persona atendida por la Persona
Persona atendida por 2 atendida por la | enfermera/o en atendida por la
informada por la enfermera’;o en enfermerafoen ia valoracion, en fermerap/o en
enfermera/oen sesién la monitoreo, 12
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> Atencién del cancer de mama para el estadiaje y tratamiento. Si tenemos en cuenta
el resultado obtenido a nivel de producto, vemos que el avance es adecuado en la meta
operativa programada, se logré el 102.54%, y a nivel de meta presupuestaria, la
19.39%,
analizaremos a cada una de las actividades operativas tenemos que:

ejecucion llega al pudiéndolas calificar de aceptable. Seguidamente
v En cuanto a la determinacion del estadio clinico del cancer de mama, el porcentaje
logrado es de 58.27% . retrasado para el periodo de analisis.
v Tratamiento del cancer de mama con estadio clinico I.- se ha obtenido un inadecuado
avance con el 127.41%
v Si analizamos la actividad tratamiento del cancer de mama con estadio clinico I,
Dentro de todas las actividades de este producto, es este se tiene mayor avance a
nivel de meta operativa 131.38%.
““““ v En la actividad tratamiento del cancer de mama con estadio clinico lll, se obtiene un
avance aceptable del orden del 87.22%.
v Sin embargo esta retrasado el avance en el tratamiento del cancer de mama con
estadio clinico IV con el 62.470%
De igual forma que en el céancer de cuello uterino, incluimos en este documento,
algunas de las actividades que se le brinda al paciente con neoplasia maligna y a su

familia, durante el tiempo de su atencién

ATENCION DE LA ENFERMERA/O AL PACIENTE CON CANCER DE MAMA
ESTADIO CLINICO 1T
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> Atencion del cancer de estdmago para el estadiaje y tratamiento. Durante el |

Trimestre se ha logrado una ejecucion del 111.19% de la meta operativa programada en

este producto, porcentaje inadecuado de acuerdo a los estandares establecidos; sin

embargo en la ejecucion presupuestal, esta retrasada, pues, es del orden del 16.51%.

Internamente en cada actividad operativa se presenta lo siguiente:

v Retraso en la determinacién del estadio clinico del cancer de estomago (caos nuevos)
con el 73.87%.

v Tenemos el 206.30% en el tratamiento del cancer de estdmago con estadio clinico |,
obteniéndose un avance no adecuado.

v El tratamiento del cancer de estomago con estadio clinico Il tiene un avance del
184.23% avance inadecuado para el periodo de analisis.

v En cuanto al tratamiento del cancer de estdmago con estadio clinico HI presenta
adecuada ejecucién de la meta fisica, se logra el 200.27%

v Se ha alcanzado el 86.81% en la actividad tratamiento del cancer de estdbmago con

estadio clinico IV. Porcentaje aceptable respecto a lo programado.

» Atencion del cancer de prostata para el estadiaje y tratamiento. En este producto,
hemos superado tanto meta operativa, programada prevista a ejecutar 156.51%, como la
meta presupuestaria con el 29.31%, las podemos calificar no adecuadas. Internamente
a nivel de productos se han logrado avances que han superado significativamente la
metas propuestas, asi tenemos que.

v En determinacion del estadio clinico y tratamiento del cancer de préstata, casos
nuevos, es aceptable la atencién proporcionada, se ha logrado el 86.01%.

v El nivel alcanzado en el Tratamiento del cancer de prostata con estadio clinico |, es
del 363.64%.

v' Se ha logrado el 210.78 % de avance en la actividad tratamiento del cancer de
prostata con estadio clinico Il, lo cual lo podemos ubicar en el rango de inadecuado.

v De igual forma se ha superado la metas en el tratamiento del estadio clinico 1ll, con el
144.94%, similar situacion se presenta en el tratamiento del cancer de préstata con
estadio clinico IV, cuyo avance en la meta operativa del orden de 146.04%.

> Atencion del cancer de pulmoén para el estadiaje y tratamiento. El nivel de

cumplimiento, de acuerdo a los estandares establecidos, en este producto es adecuado

tanto a nivel de meta operativa, como de meta presupuestaria con el 97.36% y 21.40%
respectivamente. Al analizar internamente cada actividad vemos que:

v En esta actividad, determinacién del estadio clinico y tratamiento del cancer de

pulmoén, del 108 casos esperados que ingresen solo se tuvo 50, que representa el

46.3%, avance retrasado.
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v' Sin embargo en el tratamiento del cancer de pulmén con estadio clinico |, se ha
logrado un adecuado avance con el 100.0%. Se atendieron los 20 casos
programados.

v Al ver los resultados en la actividad tratamiento del cancer de pulmén con estadio
clinico |, tenemos que se ha logrado el 62.22% de la meta propuesta, nivel retrasado.
Se esperaron 30 casos y se han atendido 19.

v En cuanto a la actividad tratamiento del cancer de pulmon con estadio clinico lll,
tenemos que el resultado no es adecuado se ha sobrepasado la meta prevista con el
115.56%.

v En cambio en la actividad tratamiento del cancer de puimon con estadio clinico 1V, el
avance obtenido es adecuado con el 99.46%.

> Determinacién del estadio clinico y tratamiento del cancer de colon y recto.- A nivel

de producto se tiene un retraso en la ejecucion de la meta fisica, obteniendo el 84.31%

de la meta programada; sin embargo, ia ejecucion presupuestaria es aceptable se ha

logrado el 18.8%. Al analizar las actividades tenemos que en todas las actividades
operativas se ha sobrepasado la meta propuesta tal es asi que en:

v La actividad operativa determinacién del estadio clinico y tratamiento del cancer de

colon y recto, casos nuevos se ha obtenido el 68.61%, avance retrasado para el

periodo de analisis.

v" El tratamiento del cancer de colon y recto con estadio clinico | el avance es adecuado

con el 95.77%
v De igual forma en cuanto al tratamiento del cancer de colon y recto con estadio

clinico ll, el avance es adecuado con el 93.40%

v Sin embargo al analizar el tratamiento del cancer de colon y recto con estadio clinico
i, vy IV, vemos que estd retrasado el avance con el 79.29% y 74.63%
respectivamente.

Como sabemos este producto, esta compuesto por dos tipos de cancer: de colon y recto.

Si los analizamos en forma separada vemos gue su comportamiento es diferente, asi

tenemos que:

v Cancer de Colon, se logra en términos generales un avance retrasado , de acuerdo a
los estandares establecidos; asi tenemos que:

= A nivel de casos nuevos, es decir la determinacién del estadio clinico del

cancer de colon, una ejecucion con el 72.46%; es decir se han atendido50

de los 69 casos esperados.

»  En Tratamiento del cancer de colon con estadio clinico |, con el 64.52%.

»  En Tratamiento del cancer de colon con estadio clinico I, con el 81.94%.

= En el caso de Tratamiento del cancer de colon con estadio clinico 1, con el
64.78%
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= Si analizamos el tratamiento del cancer de colon con estadio clinico 1V se
logré el 59.35%.
v' Céancer de Recto: En este caso tenemos que:

=  Solo en la determinacion de los casos nuevos esta retrasado el avance con
el 64.71%.
= A nivel del tratamiento a nivel de los estadios la ejecucion la podemos
agrupar en dos: en la cual la ejecucion es no adecuada pues se ha
sobrepasado la meta prevista
= Tratamiento del cancer de recto en estadio clinico | con el

311.11%

= Tratamiento del cancer de recto en estadio clinico Il con el
106.77%

= Tratamiento del cancer de recto con estadio clinico IV con el
122.0%

Aquellas que se ha logrado una adecuada ejecucion de la meta
como es el caso Tratamiento del cancer de recto con estadio clinico
It con el 101.9%.

> Atencién del cancer de higado para el estadiaje y tratamiento.- En este caso hemos
obtenido a nivel de meta fisica del producto un nivel aceptable con el 85.58% de lo

programado; sin embargo a nivel de meta presupuestal es inadecuada la ejecucion, pues

se ha sobrepasado lo previsto para el trimestre con el 31.62%.

A nivel de las actividades operativas tenemos que:

v Determinacion del estadio clinico y del tratamiento del cancer de higado el avance
obtenido es de 54.84%.

v Tratamiento del cancer de higado con estadio clinico |. Se ha registrado 22 personas
con cancer de higado, de las 27 esperadas hasta el 31 de marzo del 2014, lo cual
equivale al 81.48%.

v Tratamiento del cancer de higado con estadio clinico Il se han atendido al 81.78% de
los pacientes reprogramados en el afio, lo cual lo ubica como retrasado.

v En el tratamiento del cancer de higado con estadio clinico lll, la meta operativa
alcanzada es aceptable, es del orden del 88.43%

v En el tratamiento del cancer de higado con estadio clinico 1V, los resultados son

adecuados se ha alcanzado el 93.98%.

> Determinacién del diagnéstico y Tratamiento médico de leucemia.- Durante el I
Trimestre de acuerdo al estandar establecido el avance es adecuado, se ha alcanzado
el 100.37%. Sin embargo a nivel de ejecucién presupuestaria esta retrasada se ha
alcanzado el 17.95%. A nivel de actividad operativa tenemos:
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v Diagnostico y tratamiento médico de leucemia con el 80.63%
v Tratamiento paliativo de la leucemia, se la obtenido casi el 103.01%

> Determinacion del diagnéstico y tratamiento médico de linfoma En este tipo de
cancer, se ha obtenido un inadecuado nivel de cumplimiento tanto en la meta operativa
con el 84.89% como en el meta presupuestal, pues la ejecucion alcanzé 53.1%. a nivel
de actividades tenemos que:
v El Diagnéstico y tratamiento médico de linfoma esté retrasado con el 67.59.
v Y en el Tratamiento paliativo de ia linfoma, se ha obtenido un aceptable avance la

meta prevista con el 89.19%.

Atencién del cancer de piel no melanoma para el estadiaje y tratamiento.- En este

\4

tipo de cancer el avance en la ejecucion de la meta operativo es alta, por ello la
calificamos en el grupo de inadecuado tienen el 122.14%; en cambio el nivel de
ejecucion presupuestal es retrasada, con el 7.45%. El comportamiento de cada actividad
es el siguiente:
v' Determinacién del estadio clinico del cancer de piel no melanoma, con el 66.22% de
avance.
v' E1106.29% de avance en el tratamiento del cancer de piel no melanoma con estadio
clinico |
v El tratamiento del cancer de piel no melanoma con estadio clinico Il, registra un
avance del 106.67%.
v Tratamiento del cancer de piel no melanoma con estadio clinico Ill. En esta actividad
hemos llegado al 106.29%.
v El 106.29% de la meta programada para el Semestre en el tratamiento del cancer de
piel no melanoma con estadio clinico IV.
Como parte de las actividades del PpR, se ha incluido el “Proyecto Fortalecimiento de la
Capacidad de Diagnéstico y de Gestion de la Informacioén del Archivo de Imagenes Médicas
en el Departamento de Radiodiagnoéstico del INEN”, el cual se prevé ejecutar durante el IV

Trimestre.

O

BJ. N° 2. MATRIZ OTRAS ACTIVIDADES NO INCLUIDAS EN EL PROGRAMA
PRESUPUESTAL DE PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER:

A

En esta matriz analizaremos las demas actividades orientadas a tratar a los pacientes con
cancer, asi como el programa Presupuestal, Control de las Enfermedades Transmisibles
TBC- VIH-SIDA.

> Consulta externa. En este punto debemos mencionar, que ya no estan incluidas las
consultas que forman parte del paquete de servicios que se brinda a través del PpR a las
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personas que tienen los siguientes tipos de cancer: Cérvix, mama, higado, estdbmago,
colon y recto, pulmon, prostata, piel no melanoma, leucemia y linfoma y las consultas de
los canceres definidos como son: Renal, Huesos, retinoblastoma, neoplasia maligna de
! tejidos blandos, maligna germinal y sistema nervioso central.

Durante el | trimestre 2014 se ha logrado una retrasada cobertura en las metas fisicas
del orden de 80.81%; sin embargo en la ejecucién presupuestal es inadecuada con el

34.02%. A continuacion realizaremos el andlisis de todas las Direcciones que brindan

este servicio, el cual es el siguiente:

v La Direccién de Cirugia tiene una adecuada ejecucidn con el 69.9%

v" En el caso de la Direccion de Medicina es inadecuado porgue se ha logrado el
85.38%.

v La Direccion de Radioterapia, ha alcanzado el 97.78%

v" La, Direccion de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento alcanzé el 98.77%, en este
punto se incluye ademas del SBTD, consuilta de nutricién y la consulta de
genética

v En el caso del Departamento de Enfermeria, se ha considerado las curaciones
y consejerias realizadas por el personal de enfermeria en la consulta externa, a
partir de este afio se incluye estas actividades que son tan importantes para los
pacientes que acuden a la consulta externa.

v" De igual forma hemos incluido la orientacion y acompafiamiento que se da al

paciente, como parte del Programa el “INEN ESTA CONTIGO”, en el marco del
“PLAN ESPERANZA”, lo cual se sintetiza en los informes de las actividades

que realizan y que son presentadas por la Oficina de Comunicaciones.

» Intervenciones Quirlrgicas. En el punto resumen ejecutivo hemos efectuado el
anélisis de los principales indicadores del INEN, y alli hemos visto que tanto las cirugias
mayores y menores se han incrementado respecto al mismo periodo durante el 2013.

En esta etapa nos corresponde hacer el analisis de las cirugias que no corresponden a
PpR ni a los canceres definidos y al | Trimestre tenemos que:
v Las cirugia mayores registran un avance retrasado, ello quiere decir que se han
atendido mas cirugias de las Neoplasias Malighas incluidas den el PpR como en
los canceres definidos. Se alcanzo el 80.02%

!er

v" En cambio en las cirugias menores el avance es adecuado al I* Trimestre bajo

las consideraciones antes indicadas, se obtuvo un 97.14%.

A nivel de meta presupuestal se ha logrado el 49.27% de avance, lo cual no es
adecuado.

> Atencién en hospitalizacion. A nivel de ejecucion presupuestal se ha logrado un
inadecuado avance con el 39.36%; sin embargo a nivel de meta operativa es inadecuada
con el 11.30%.
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» Servicio de apoyo al diagnédstico y tratamiento. Como actividad operativa hemos

alcanzado la meta propuesta, alcanzado el 100.2% y a nivel de ejecucidn presupuestaria
de igual forma se ha ejecutado el 24.03% nivel adecuado dentro de los rangos
establecidos para la presente evaluacion.

Si tenemos en cuenta la produccion por las unidades organicas, podemos observar lo
siguiente:

v No se habia programado las endoscopias que realiza la Direccién de Cirugia, por
lo que se han informado las endoscopias que no estan en el PpR ni en los
canceres definidos se han realizado 290 endoscopias

v El Departamento de Radioterapia ha logrado el 81.98% fundamentaimente en lo
que respecta a sesiones de con el acelerador lineal y/o cobalto y braquiterapia

v El Departamento de medicina nuclear, tiene un adecuado avance con 113.4%, se
incluye las gammagrafias de tiroides, captacion de yodo, rastreo de tejido tiroideo,
entre otfros.

v En la aplicaciéon de quimioterapias se ha obtenido un 51.33%, todo el incremento
producido en el trimestre casi corresponde al PpR.

v La Direccién de Medicina alcanz6 una retraso en la ejecucion el 81.5%.

v A nivel de DISAT se ha logrado una buena ejecucién con el 101.6%. Sin embargo
al analizar a nivel de Radiodiagnostico, como examenes de laboratorio podemos
afirmar que de una parte no es adecuado porque se ha sobrepasado por sobre
los rangos establecidos la meta fisica y en el otro caso el avance es adecuado. El
comportamiento en la ejecucion 108.25% y 101.13% respectivamente.

Apoyo a la rehabilitacion fisica. A nivel de meta fisica operativa no se ha alcanzado
una adecuado avance solo se ha obtenido el §8.97% vy una inadecuada ejecucion
presupuestal con el 29.57%.

Apoyo al ciudadano y su familia. Tiene una no adecuada ejecuciéon de la meta
operativa programada 124.28% y una adecuada ejecucion presupuestal con el 24.84%.

Disponibilidad de alimentos con calidad nutricional para la poblacién. En cuanto a
la meta operativa y meta financiera se alcanz6 un adecuado avance con el 101.12% y a
nivel de devengado (ejecucion presupuestal) el 25.38%.

Atencién de emergencias y urgencias. La ejecucién de la meta operativa esta
retrasada por que se ha alcanzado solo el 17.15% al término del trimestre, en cambio a

nivel presupuestal se ha obtenido el 28.54% de avance, el cual es inadecuado.

Atencién de Cuidados Intensivos. Tiene una inadecuada ejecucion en la meta
operativa 132.04% y una inadecuada ejecucién presupuestal con el 28.54%.
Comercializacion de medicamentos e insumos. Presenta una adecuada ejecucion en

la meta operativa con el 96.23%, mas no en la meta financiera, pues se sobrepasé lo
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establecido con el 36.17%. Esto se debe fundamentalmente a que se han recibido
fondos en los ultimos meses del afio 2013 fondos provenientes del FISSAL, que debian

ler

ser ejecutados durante el I trimestre.

» Procedimiento de hemoterapia banco de sangre, 6rganos y tejidos. En esta meta
operativa se la obtenido un inadecuado avance tanto en la meta operativa con el
120.99% como en la ejecucion presupuestal con el 16.74%.

> Seguidamente realizaremos el analisis de los 06 tipos de cancer que estan
considerados en esta categoria presupuestal, tanto a nivel de diagnostico y estadiaje
como de tratamiento. En términos generales a nivel de ejecucion presupuestal podemos
afirmar que:

v La determinacion del diagnéstico y estadiaje clinico de la neoplasia maligna de
huesos, presenta un no adecuado avance en la meta fisica con el 118.4% y una nula
ejecucion de la meta presupuestal.

v En el tratamiento de la neoplasia maligna de huesos se ha obtenido el 491.8% de lo
programado como meta fisica y al término del trimestre solo se obtuvo un4.6% de
ejecucion en la meta presupuestal.

v Se ha obtenido un aceptable avance en el Diagnéstico y estadiaje clinico de la
neoplasia maligna de tejidos blandos con el 86.4%: sin embargo a nivel de metas
presupuestarias la ejecucion es nula.

v Al analizar la meta tratamiento de la neoplasia maligna de tejidos blandos tenemos
que se han atendido a 373 personas con este tipo de neoplasia de las 88
programadas, lo que representa el 423.9%. A nivel de meta presupuestal se ha
logrado un minimo avance del orden del 4.3%.

v En la Unica actividad de este grupo que se ha logrado un aceptable avance es en el
diagnostico y estadiaje clinico de la neoplasia maligna germinal, con el 101.2% de la
meta programada.

v Si analizamos el {ratamiento de la neoplasia maligna germinal, también vemos que se
ha sobrepaso la meta prevista, el avance es del 352.9%.

v" Se ha logrado el 63.0% de avance en el diagndstico y estadiaje del sistema nervioso
central; sin embargo a nivel de tratamiento de la neoplasia del cancer del sistema
nervioso central tenemos que se han atendido 552 de las 103 programadas, lo cual
representa el 535.9%. Avances que podemos calificarlos de retrasado y no adecuado
al término del | Trimestre. A nivel de ejecucidn presupuestal, no se ha ejecutado nada
en el diagnédstico, y a nivel de tratamiento el 2.8% del presupuesto asignado.

v Se al diagnosticado al 77.8% de personas programadas en neoplasia maligna renal,
porcentaje retrasado para el periodo de andlisis. No hay ejecucion presupuestal.

v En el tratamiento del cancer renal se ha alcanzado el 359.5% de lo programado. No

¢

se ha ejecutado el presupuesto asignado.

e
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v El avance menor obtenido en este grupo de neoplasias es en el diagnostico y
estadiaje clinico del retinoblastoma, con el 42.9%.

v Aligual que en las demads neoplasias, es en el tratamiento del retinoblastoma que se
logra un avance no adecuado, pues de ha llegado al 303.1%. a nivel de meta

presupuestal se ha logrado solo el 4.6%.

Para visualizar mejor tanto la ejecucién presupuestal (devengado al término trimestre)
como la ejecucién de la meta fisica anual programada respecto a la ejecucion anual
presentamos a continuacion el cuadro comparativo de estos tipos de cancer.

CUADRO COMPARATIVO DEL AVANCE DE META OPERATIVA Y PRESUPUESTAL
DEL CANCER DE: HUESOS, TEJIDOS BLANDOS, MALIGNA GERMINAL,
NERVIOSO CENTRAL, RENAL Y RETINOBLASTOMA

) 3 . Unidad de Avance al 31.03.2013
Tipo de Neoplasia Maligna . —
Medida Meta Fisica Meta Ptal
Diagndstico y estadiaje clinico de la 393 Persona
. . . . 118.4 0.0
neoplasia maligna de huesos Diagnosticada
Trat?mlento de la neoplasia 0087 Per.sona 491.8 4.6
maligna de huesos Atendida
Di " — T
lagnés}'lco ygstadla;e cl‘i.mco de ia 393Persona
neoplasia maligna de tejidos . ) 86.4 0.0
Diagnosticada
blandos
Tratamiento de la neoplasia 0087 Persona 423.9 4.3
maligna de tejidos blandos Atendida : )
Diagndstico yestadiaje clinico de la Persona 101.2 0.0
neoplasia maligna germinal Diagnosticada i :
Trat.amlento d.e la neoplasia 0087 Per.sona 352.9 52
maligna germinal Atendida
Diagndstico yestadiaje clinico del 393 Persona 63.0 0.0
cancerdel sistema nerioso central Diagnosticada i ’
Tratamiento de la neoplasia del 0087 Persona
. . . . 535.9 2.8
cancerdel sistema nervioso central Atendida
Diagndstico yestadiaje clinico del 393 Persona
N i 77.8 0.0
cincerrenal Diagnosticada
0087 P
Tratamiento del cdncer renal 87 er.sona 359.5 0.0
Atendida
Diagnodstico yestadiaje clinico del 393 Persona 42.9 0.0
retinoblastoma Diagnosticada i }
0087 P
Tratamiento del retinoblastoma er'sona 303.1 4.6
Atendida

Fuente: Dpto de Epidemiologia y Estadistica del Cancer-DICON

Programa Presupuestal Prevencién y Control de Enfermedades Transmisibles: TBC-

VIH/SIDA.
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En cuanto a este programa podemos rescatar, que se ha mejorado el registro como la
ejecucion de las actividades, que se han seleccionado para trabajar en el INEN.
ejecucion de las metas operativas programadas y metas financieras en cada producto es

La
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variable; por lo que presentaremos los avances obtenidos los presentaremos a nivel de
producto. Asi tenemos que:

> Adecuada bioseguridad en los servicios de atencién de tuberculosis. Se ha
proporcionado medidas de seguridad al total de trabajadores (distribucién de mascarillas)
gue tienen estrecha relacién con la atencion a los pacientes, charlas educativas sobre
bioseguridad entre otros. Los trabajadores considerados deben ser protegidos durante
todo el afio. El porcentaje obtenido con relacion a la meta fisica es del orden del 100%. A
nivel de meta presupuestal se ha logrado el 8.3%.

» Despistaje de tuberculosis en sintomaticos respiratorios. De los 400 casos
esperados a atender durante el trimestre, se supero la meta prevista, pues se atendieron
770 personas que representa el 192.5%, que al comparario con el rango establecido no
es adecuado. Ello se debe a la adquisicibn de equipos para la realizacion de las
actividades. A nivel presupuestal se ha logrado el 22.4%, nivel adecuado.

» Diagnéstico de casos de tuberculosis. Se ha alcanzado la meta prevista en el
diagnéstico de la tuberculosis pulmonar y extra pulmonar, los porcentajes obtenidos son
100.0% 92.86% respectivamente. A nivel de producto se ha logrado el 96.3% de
cumplimiento de las metas fisicas programadas y el 7.41% en las metas financieras, este
porcentaje nos indica que se ha producido un retraso en la ejecucion presupuestal.

» Poblacion con infecciones de transmisién sexual reciben tratamiento segiin guias
clinicas. Se ha logrado brindar tratamiento al 244%; es decir se programaron atender a
75 personas y se han atendido 183 que representa el 244.0% y no presenta ejecucion
presupuestal. En el primer caso no es adecuado y en el avance financiero esta
retrasado.

> Personas Diagnosticadas con VIH/SIDA que acuden a los servicios y reciben
atencion integral. Se ha logrado el 236.84% de avance de meta operativa y la meta
financiera no se ha ejecutado, en el primer caso no es adecuada y en el segundo esta
retrasada.

> Despistaje y diagndstico de tuberculosis para pacientes con comorbilidad. En este
producto se ha logrado el 47.06%, en la meta operativa y el 70.49% en la meta

financiera, en ambos casos esté retrasada la ejecucion.

> Persona con comorbilidad recibe tratamiento para tuberculosis. En este producto se
ha dado atencion a 8 casos, de los 17 programados, que representa el 47.06%. No se

ha ejecutado meta financiera.

Teniendo en cuenta que el INEN, es un Instituto especializado en atencién del
Cancer se ha realizado la propuesta a fin de que se incorpore productos

relacionados de la siguiente forma TCB y Céancer.
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OG3. PROMOVER Y/O DESARROLLAR LA DOCENCIA E INVESTIGACION EN
MATERIA ONCOLOGICA A NIVEL NACIONAL.

En este objetivo se han incluido solo las grandes actividades que se desarrolian dentro de

la Investigacion y Docencia en el cancer, aspectos que le dan al INEN la caracteristica de

Instituto.

+ Investigacion y Desarrollo. A nivel de objetivo la ejecucién de la meta financiera es
retrasada, pues, se ha logrado el 15.73%. y a nivel de meta fisica es no adecuada pues

se logrd el 142.11%.

Seguidamente presentaremos un analisis por cada uno de los aspectos considerados en

esta actividad; Asi tenemos que en el trimestre se ha logrado lo programado tal y

conforme presentamos a continuacion:

v Revisar y realizar estudios de investigaciones en materia oncolégica: Se programado
revisar y autorizar 18 estudios de investigaciones hasta el 31 de marzo, se han
realizado 26, lo cual representa el 144.44%.

De los 26 estudios doce los desarrollan las unidades internas del INEN y 14
corresponden a Instituciones Externas del INEM

v" Realizar estudios de investigacion epidemiolégica, se programé realizar una en el

trimestre, lo cual se ha cumplido, alcanzando el 100% de lo programado.

Cabe sefialar que, a efectos del Plan Operativo Institucional, solamente se toman las
investigaciones realizadas, por la Unidad de medida; sin embargo, de igual forma se
programan realizar diferentes actividades que contribuyan a mejorar y promover la
investigacion en el INEN. Entre estas actividades podemos sefialar:

» Fortalecer el registro de informacién de investigacion y/o Instituciones Publicas o
privadas dedicadas a la investigacion oncologica; asi como implementar un
sistema de registro via web de investigadores para aplicar a los concursos de
investigacion del INEN, ambas actividades fueron desarroliadas
satisfactoriamente.

= Realizar concursos de trabajo y proyectos de investigacién en el campo
oncoldgico en el INEN, se programaron 3 concursos y se desarrollaron 2.

» De igual se desarrollaron actividades de difusién de los aspectos importantes de
la investigacion.

> Capacitacion y perfeccionamiento. En este rubro se ha logrado una ejecucioén de la
meta fisica adecuada pues se ha alcanzandose el 90.99% de ejecucién a nivel de
actividad y a nivel de meta financiera solo se ha obtenido el 16.31%. Teniendo en
cuenta que en este aspecto se desarrolla un mayor nimero de actividades sub
productos, seguidamente haremos un analisis de cada uno de estos componentes de la
actividad. Asf tenemos que:
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v’ Capacitaciones clinicas en Prevencion Secundaria en cancer de cuello uterino basado
en IVAA y Crioterapia para proveedores de salud del nivel primario de atencién. En
este aspecto se capacitaron a 50 de los 60 programados alcanzandose un 83.33% de
avance.

v Se desarroll6 el curso taller de prevencion del cancer en el cual se capacitd a mas
profesionales, inicialmente se programé a 70 y se capacitaron 145, lo cual representa
el 207.14%.

v Se han desarrollado adecuadamente las labores académicas que se realizan en el
INEN, en este componente se ha logrado el 73.4% de avance, entre estas actividades
podemos indicar las reuniones Institucionales Multidisciplinarias, Las reuniones

académicas, la Capacitacién post grado, la capacitacién pregrado, y los recursos e

instrumentos necesarios para ejercer la docencia.

¥' El Centro de Excelencia en la Capacitacion de Cuello Uterino para América Latina
ha capacitado a 50 de las 40 personas programadas, lo cual representa el 125% de
avance.
v Debemos asi mismo recalcar que a raiz de la creacién de las 10 Escuelas de
Excelencia: Entrenamiento en el trasplante de médula 6sea o precursores
Hematopoyéticos, Control de Tabaco del INEN, Prevencion del cancer de mama
del INEN, Adiestramiento de nuevas practicas de atencién oncolégica del INEN,
proyeccion comunitaria para el control del cancer del INEN, Capacitacién de
VVVVVV consejeria para la promocién dela salud en cancer del INEN, Prevencién del cancer
gastrico y cancer de colon y recto del INEN, Prevencion del cancer de prostata del
INEN, Cuidado Integral de Enfermeria oncolégica y la escuela de excelencia en

Radioterapia.

OG4. FORTALECER EL ROL RECTOR DEL INSTITUTO A NIVEL NACIONAL.

En este objetivo se han incluido los productos y actividades relacionados con el monitoreo,
supervision evaluacion tanto de los programas de Prevencion y Controi del Cancer, como
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del programa de prevencion y control de las enfermedades transmisibles TBC-VIH- SIDA, y

Normas y guias técnicas en prevencion y control del cancer, en razén de que el Ministerio

de Salud ha asumido formalmente la conduccidn del Programa. De las actividades

programadas tenemos que:

>

Monitoreo, supervisién, evaluacion y control de prevencion y control del cancer.

En este producto de las 4 actividades consideradas, tres corresponde al programa

presupuestal y la altima a actividades regulares que realiza el INEN, como 6rgano

rector.. A nivel de ejecucion presupuestal en este producto se ha obtenido el 10.58%,

nivel retrasado; sin embargo a nivel de meta operativa se ha sobrepasado la meta

propuesta lo cual nos ubica en el rango de no adecuado.

A continuacién detallamos el avance obtenido en cada uno de los componentes incluidos

en este producto, asi tenemos que:

v Monitoreo del Programa de Prevencion y controi del Cancer ya hemos indicado, en el
parrafo anterior, los avances obtenidos.

v Evaluacién del Programa de Prevencion y control del Cancer, se han realizado dos
evaluaciones sobrepasando la meta prevista, se llegé al 200% de ejecucion.

v Supervision del Programa de Prevencion y Control del Cancer se ha cumplido con la
meta propuesta al 100%

v En las otras actividades como: Monitoreo a los estudios de investigacion que se
realicen en el INEN y Monitoreo, Supervision, y Evaluacién de Servicios Oncologicos
no se ha programado meta; sin embargo se ejecutdé una supervision.

Monitoreo, Supervision, Evaluacion y Control de VIH-SIDA y Tuberculosis. Se tiene
una adecuada ejecucion de la meta fisica 100%, pero en la ejecucion presupuestal no,
pues nos e ejecutd presupuesto.
Desarrolio de normas y guias técnicas en la prevencion y control de cancer. A
efectos de la evaluacion tenemos que se ha logrado el 200% de la ejecucion de la meta
prevista, porcentaje no adecuado; sin embargo a nivel de meta presupuestal es
adecuado, se ha logrado el 22.19% de ejecucion. Es esta actividad las actividades se
han programado a nivel de Direcciones de Linea y de todas y se considera como meta
ejecutada la norma o guia aprobada. Seguidamente presentamos el andlisis de los
principales aspectos incluidos.

Las metas alcanzadas, corresponden a la emision de dos guias de parte del Comité de

Infecciones Intra hospitalarias:

v “Plan de Vigilancia, Prevencién y Control del dengue del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas 2014’

v Plan de Manejo de Residuos Sdlidos en el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas

Es preciso indicar que durante el trimestre se ha iniciado la elaboracién de una serie de

normas que seran aprobados durante el afio.
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OG5. LOGRAR ATENCION CON CALIDAD MEJORANDO LA GESTION CLINICA Y
ADMINISTRATIVA.

En este objetivo se ha incluido las actividades centrales, parte de las actividades APNOP,

las que no tienen relacion directa con la prestacion de servicios de salud, y el Programa

Presupuestal de Reduccién de la Vuinerabilidad y Atencion de Emergencias por Desastres.

A continuacién realizaremos el analisis de cada una las actividades operativas. Asi

tenemos que:

> Planeamiento y presupuesto. Se ha logrado el 93.09% de meta operativa, avance
adecuado para el periodo de andlisis y el 20.43% de ejecucién presupuestal, nivel
aceptable de acuerdo a los estandares establecidos.

» Gestion Administrativa. En esta actividad se han considerado las actividades
administrativas que desarrollan fundamentaimente los érganos de linea y algunas de los
organos de apoyo. En términos generales hemos sobrepasado la meta propuesta,
alcanzado el 115.85% de avance en la meta fisica. A nivel presupuestal se tiene una

adecuada ejecucion con el 23.88%.

Si anal[zamos los componentes incluidos en esta actividad podemos agruparlos segun
como sigue:
v A nivel de Oficina General de Administracién se ha logrado el 99.01%m y las
areas que lo conforman casi todas han logrado el 100% de avance a
excepcion de la Oficina de Ingenieria, mantenimiento y servicios.
v Las Direcciones de Radioterapia, Medicina y el Departamento de Enfermeria,
han sobrepasado la meta propuesta con el 161.1%, 397.81% y 144.82%
respectivamente.
v El Comité de Infecciones Intrahospitalarias tiene un aceptable avance en su
meta fisica.
v Las Direcciones de Cirugia, Direccion se Servicios de Atencion al Paciente y
ja Direccion del Cancer tienen retraso en la ejecucién de sus actividades.

> Conduccion y orientacion superior. A nivel de meta operativa y meta presupuestaria,
se ha logrado ejecutar lo previsto, es decir el 96.6% y 23.85% respectivamente

> Acciones de Asesoramiento Juridico. En este caso se ha logrado una meta operativa
aceptable con el 85.57% y a nivel de meta presupuestaria se alcanzé el 13.43%, lo cual
significa que esta retrasada.

> Gestion de Recursos Humanos. Esta actividad esta orientada fundamentalmente a la
capacitacién del personal del INEN, a ia fecha se ha elaborado el Plan de Capacitacién y
al igual que el Plan Operativo Institucional, se efectlia el seguimiento trimestraimente. Se
tiene un adecuado avance tanto en la meta operativa como en la presupuestal ambas
estan en el orden del 100% y el 21.12% respectivamente.
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> Sistema de pensiones. En esta actividad se ha logrado cumplir con el 100% en la meta
operativa; sin embargo a nivel de la meta presupuestal no es adecuada porque se ha
alcanzado el 30.35%.

» Acciones de Control y Auditoria. Se ha logrado una inadecuada ejecucién de la meta
prevista con el 166.67%, Presupuestalmente tiene una adecuada ejecucion retrasada
con el 45.45%.

» Mantenimiento y reparaciéon de establecimientos de salud. Se la logrado la meta
operativa al 100% y en cuanto a la meta presupuestaria se ha llegado al 46.07%
calificado como no adecuado.

¥ Servicios Generales. Se ha cumplido tanto con la meta operativa con un 100%, como
de la meta presupuestaria con el 36.58% de igual forma no adecuada.

> Vigilancia y Control del Medio ambiente. Se ha logrado cumplir con la meta operativa
100.00%, no la presupuestal, que solamente presenta una ejecucion de 9.23%.

» Mantenimiento y reparacion de equipo. Se ha sobrepasado la ejecucién tanto en la
meta operativa con mas de 121.44%, como en la meta presupuestal con el 42.54% de

ejecucion.

PROGRAMA PRESUPUESTAL 068 REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y
ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES.

Debemos indicar que en este programa presupuestal el INEN debe de implementarse de tal

forma que esté preparado ante una probable emergencia o desastre, es por ello que aln

cuando no se presente ejecucion de meta fisica, la evaluacion es correcta.

A continuacion detallamos los avances logrados.

» No se ha presentado ninguna emergencia, sin embargo el INEN tiene capacidad para
brindar 1000 atenciones complementarias frente a una emergencia.

¥» No ha sido movilizar brigadas para la atencién de las 1000 personas. Tanto este
producto como el anterior al cierre del primer trimestre no presentan ejecucion.

» El analisis de la vulnerabilidad se ha estimado realizarla en el Ill Trimestre.

» Se ha alcanzado la meta en el producto andlisis de la seguridad estructural y no
estructural del INEN

» Durante el primer trimestre no se ha realizado ningan simulacro.

b) Recursos Presupuestales Programados y Ejecutados.

Para el ejercicio fiscal 2014, se tuvo un presupuesto inicial de apertura (PIA) del orden de
ciento noventa y siete millones trescientos ochenta y dos mil trecientos treinta y uno y
00/100 nuevos soles (S/. 197,382,331.00).Cabe indicar que durante este ejercicio
presupuestal ya no se incluye presupuesto para transferir a las Direcciones Regionales de
Salud, ello porque la conduccion del Programa ahora recae en el Ministerio de Salud.
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El Presupuesto Institucional Modificado (PiM) al 31 de marzo, llega a doscientos treinta y

nueve millones setecientos cuarenta mil seiscientos setenta y dos nuevos soles

(8/.239,740,672.00), lo cual representa un incremento de casi el 22% respecto al PIA.

La modificacion en el presupuesto se sustenta, fundamentalmente, en lo siguiente:

> Incremento del presupuesto por el saldo de Balance por $/.32,158,363.00, por la
incorporacion de saldos de balance. RJ N°012-2014-J/INEN.

> La transferencia del SIS — FISAL, por la suma de S/. 6'683,510.00 por la atencién a los
pacientes.

» La transferencia via Decreto Supremo por S/. 718,544.00

Al 31 de marzo del presente afio se logré un devengado de setenta y dos mil trecientos
noventa y ocho ciento veinticuatro con cincuenta y ocho nuevos soles que representa el

30.2%, porcentaje que de acuerdo a los estandares establecidos se ubica en no adecuado.

PIA, PIM, DEVENGADO Y SALDO AL 31 DE MARZO ANO - 2014

PIA . PIM DEVENGADO SALDO AVANGE | VARIACION
. - WANCE | piaPm |
2014 | 197,382,331 | 239,740,672 | 72,398,124.58 | 167,342,547.42 30.2 215

Fuente: SIAF Sistema Integrado de Administracién Financiera
Elaboracién: OPE-OGPP-INEN

COMPARACION ENTRE EL PIA, PIM, DEVENGADO Y SALDO
AL 31.03.2014

300000000 -

250000000 -

200000000

150000000 -

100000000 -

50000000 -

PIA PiM DEVENGADO SALDO

Fuente: SIAF
Elaboracién: OPE-OGPP-INEN

El analisis de los recursos presupuestales programados y ejecutados lo realizaremos por:
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3.2.1 Genérica de Gasto.

En el Cuadro y Gréfico que a continuacién presentamos, podemos ver el

comportamiento de la gjecucion presupuestal por genérica de gasto por toda fuente de

financiamiento, de la cual podemos llegar a la siguiente conclusién:

»

>

La generica 2.6 Adquisicion de Activos No Financieros, es la que presenta la mayor
ejecucion presupuestal se aicanzoé el 37.16%. No presenta ejecucion en todas (03)
las sub genéricas, solo en la 2.6.3 Adquisicion de vehiculos y, maquinarias y otros,
que es la que tiene la mayor cantidad de presupuesto asignado con el 99.8%.
La alta ejecucion, en esta genérica se debe a que quedaron pendientes durante el
ejercicio Fiscal 2013 procesos, los cuales han sido ejecutados el presente ario.
Seguidamente tenemos a la genéricas 2.1 Personal y obligaciones sociales, la que
tiene una no adecuada ejecucién con el 31.65%. El comportamiento a nivel de sub
genérica es el siguiente:

v' La sub genérica 2.1.3 Contribuciones a la seguridad social es la que presenta

mayor ejecucion con el 31.04%, y
v' La sub genérica 2.2.1 Retribuciones y complementos en efectivo, tiene casi
el 51.1% de avance.

Lo indicado anteriormente se debe a que a partir del presente aflo se canceld el D.L.
N° 1162, el cual indica que por Unica vez se cancele una bonificacion Unica y
excepcional a los profesionales de la salud, técnicos y auxiliares, que no fueron
considerados en el D.L N° 1153.
Se espera solucionar el problema a partir del Il trimestre.
Seguidamente tenemos a la genérica 2.2 pensiones y prestaciones sociales con el
30.93%, ejecucion que podemos calificarla de no adecuada, internamente a nivel de
sub genérica se ha alcanzado lo siguiente:

v’ 2.2.1 Pensiones el 30.09%

v’ 2.2.2 Prestaciones y asistencia social el 97.51%
La mayor ejecucién presupuestal, se debe al pago de las sentencias judiciales.
En la genérica 2.3 Bienes y Servicios, se ha llegado al 27.85% de avance en la
ejecucion presupuestal, porcentaje que lo podemos calificar de no adecuado
respecto a lo esperado. Si establecemos la comparacion a nivel de sub genérica de
gasto tenemos que:

v En la sub genérica 2.3.2 contratacion de servicios alcanza una adecuada
ejecucion con el 27.43%, ello porque en esta genérica se cancelas los
sueldos del personal contratado.

v De igual forma en la sub genérica 2.3.1 compra de bienes se llega al

28.63%. lo cual indica que la ejecucion del presupuesto es inadecuada.
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« La genérica 2.5 otros gastos; asi como todas las sub genéricas programadas, no
presentan adecuada ejecucién, se ha logrado a nivel de genérica el 10.11%
calificandola de retrasada; y a nivel de sub genérica tenemos lo siguiente:

v 254 Pago de impuestos y derechos administrativos y multas
gubernamentales se ha alcanzado el 46.64%
v Sin embargo la sub genérica 2.55 Pago de sentencias judiciales, laudos

arbitrales y similares no se ha ejecutado presupuesto.

PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL ANO 2014
MATRIZ DE EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL

REPORTE CORRESPONDIENTE A: TRIMESTRE (X)
ARO: 2014 SEMESTRE { )
_AnuaL () L _ .
EIECUCION DEL PRESUPUESTO POR 6.G./5.G. (TODA FUENTE) PARA EL PERIODO ENERO A MARZO DEL 2014
~ . _{en Nuevos Soles) ‘ . .
— . . | percacon
. - . b | DEVENGADOS | (PMDEVENG) | |
2.1 PERSONAL Y OBUGAC!OBES_O_GALES 48,752,178| 53,146,334 16,822,564 36323,770f 316
2.1.1, RETRIBUCIONES Y COMPLEMENTOS EN EFECTIVO 47,242,790 51,522,424 15,892,677 35,529,747, 3104
2.1.3. CONTRIBUCIONES A LA SEGURIDAD SOCIAL 1,509,388 1,623,910 829,887 7940231 5110
2.2, PENSIONES Y PRESTACIONES SOCIALES 5825551] 6,537,560 2,021,934 4515626) 3093
2.2.1. PENSIONES 5822551 6,456,435 1,942,832 4,513,603 3009
2.2.2. PRESTACIONES Y ASISTENCIA SOCIAL 3,000 81,125 79,102 2,023} 9751
2.3, BIENES Y SERVICIOS 104,155,617] 142,731,308 39,755,940 102,975368; 2785
2.3.1. COMPRA DE BIENES 61,626,715] 92,237,673 25300874 66,936,799] 2743
2.3.2. CONTRATACION DE SERVICIOS 42528302) 50,493,635 14,455,066 36,038569; 2863
2.4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS
24.1. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS CORRIENTES
2.5, OTROS GASTOS 291,500 267,985 27,090 240,895) 1011
2.5.4. PAGO DE IMPUESTOS, DERECHOS ADMINISTRATIVOS Y MULTAS GUBERNAMENTALES 58,080 58,080 27,090 30990 4664
''''''' : 2.5.5. PAGO DE SENTENCIAS JUDICIALES, LAUDOS ARBITRALES Y SIMILARES 233420 209,905 208,905
2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINACIEROS 38357485 37,057485 13,770,596 23286,889) 3716
2.6.2. CONSTRUCCION DE EDIFICIOS Y CONSTRUCTURAS
26.3. ADQUISICION DE VEHICULOS, MAQUINARIAS ¥ OTROS 38,350,304 37,010,304 13,770,596 23235,708; 3721
2.6.6. ADQUISICION DE OTROS ACTIVOS FLIOS 7181 7181 7,181
2.6.7. INVERSIONES INTANGIBLES
2.6.8. OTROS GASTOS DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 40,000 40,000
TOTAL 1973823311 239,740,672 72398125 167,342,547 3020

Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera ~ SIAF
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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EJECUCION PRESUPUESTAL POR GENERICA DE GASTO
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Fuente: Sistema Integrado de Gestion - SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

3.2.2 Categoria de Gasto.
La categoria del gasto, se clasifica en gasto corriente y gasto de capital, el gasto
corriente esta orientado al pago del personal pensiones y la adquisiciéon de bienes y
servicios, con los gastos de capital fundamentalmente se adquieren activos no
financieros (equipos) a gasto de capital.
Debemos de indicar que el gasto corriente corresponde al 81% del total del
presupuesto asignado al Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas y la
diferencia, es decir el 19% a la adquisicion de bienes de capital.

Al primer trimestre tenemos que:

> En el gasto corriente en promedio se ha llegado al 28.93% de avance, el cual lo
podemos calificar de no adecuado. Al realizar el analisis de esta categoria por

genérica de gasto tenemos que se mantiene los mismos avances alcanzados por
genérica, por no que no realizaremos el analisis a nivel de genérica.

> En _cuanto a gastos de capital la ejecucién es no adecuada, se ha logrado el
37.16%, de los treinta y ocho millones, trescientos cincuenta y siete mil
cuatrocientos ochenta y cinco nuevos soles (S/. 38,357,485.00) del PIM, se han
ejecutado trece millones setecientos setenta mil quinientos noventa y seis y 00/100
nuevos soles (S/. 13, 770,596.00).

EXSHE
+“

4
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MATRIZN2 10
PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL ANO 2014
MATRIZ DE EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL

REPORTE CORRESPONDIENTE A: TRIMESTRE {X)
ANO: 2014 SEMESTRE { )
ANUVAL ()
EIECUCION DEL PRESUPUESTO POR CATEGORIA DE GASTO (TODA FUENTE) PARA EL PERIODO ENERO A MARZO DEL 2014
. {en Nuevos Soles) ‘
- ~ Moo - %ae‘cﬂdan
CATEGORIA DE GASTO ; " . ma“'—_—_'!m sAD0 | v
_ DEVENGADOS | [PIMDEVENG) |
GASTO CORRIENTE 159,024,846] 202,683,187 58,627,529 144,055,658 2893
2.1 Personal yobligaciones sociales 48,752,178 53,146,334 16,822,564 36,323,770 3165
2.2 Obligaciones previsionales {pensiones yotras prestaciones sociales) 5,825,551 6,537,560 2,021,934 4,515,626 3093
2.3 Bienes yservitios 104,155,617| 142,731,308 39,755,940 102,975,368 27.85
2.5 Otros gastos corrientes 291,500 267,985 27,090 240,895 1011
GASTOS DE CAPITAL 38,357,485 37,057,485 13,770,586 23,286,889 37.16
2.6 Inversiones (Adquisisién de activos no financieros) 38,357,485 37,057,485 13,770,596 23,286,889 37.16
ToTAL. ‘ ‘ | 19738233 239740672 72393;125! 730587 3020

Fuente: Sistema Integrado de Gestién — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

EJECUCION PRESUPUESTAL POR CATEGORIA DE GASTO

250,000,000 -
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50,000,000 - 5 SALDO
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GASTO CORRIENTE

GASTOS DE
CAPITAL

Fuente: Sistema Integrado de Gestién — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

3.2.3 Fuente de Financiamiento.
A nivel de fuente de financiamiento tenemos que en el INEN, se financian las actividades
por tres fuentes: Recursos Ordinarios (RO), Recursos Directamente Recaudados (RDR) y
Donaciones y Transferencias (DyT), que corresponde fundamentalmente a las
transferencias que realiza el SIS por concepto de las prestaciones a las poblaciones de
menores recursos que es la poblacién de es de nuestra responsabilidad.
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Seguidamente analizaremos en forma general el comportamiento de la ejecucion
presupuestal, como en forma especifica por genérica del gasto.

Asi tenemos que: la que mayor ejecucion, al término del trimestre la tienen los Recursos
Directamente Recaudados con el 33.20% seguidamente de la fuente de Recursos
Ordinarios en la que se ha logrado con el 30.56%. Como podemos observar en ambos
casos el avance obtenido es no adecuado; en cambio en la fuente de Donaciones y
Transferencias solo se ha obtenido el 25.36%, porcentaje que al calificarlo le corresponde a
adecuado.

Del analisis por fuente de financiamiento y genérica de gasto veremos el real
comportamiento de la ejecucion presupuestal se tiene que:

> Recursos Ordinarios. En esta fuente de financiamiento, si tomamos en cuenta los

rangos establecidos para la calificacién de la ejecucion presupuestal, se ha obtenido una
no adecuada ejecucion con el 30.56% tanto a nivel global como a nivel de genérica de
gasto; es decir las genéricas:

v 2.1 personal y obligaciones sociales con el 31.65%

v 2.2 obligaciones previsionales (pensiones) con el 30.93%,

v 2.3 bienes y servicios con el 27.85%

v' 2.5 otros gatos corrientes con el 32.06%

v 2.6 inversiones (adquisiciones no financieras) con el 37.11%.

> Recursos Directamente Recaudados. Casi similar situacion se presenta en cuanto a

esta fuente toda vez que a nivel de fuente de financiamiento, se ha logrado una

ejecucion presupuestal del orden del 33.20%, porcentaje no adecuado para el periodo de

andlisis y al realizar el analisis a nivel de genérica tenemos lo siguiente:

v La genérica 2.1 personal y obligaciones sociales, se ha logrado una aceptable
ejecucion con el 48.74%.

v La genérica 2.3 bienes y servicios, a diferencia de la anterior presenta una adecuada
ejecucion con el 31.33%.

v La ejecuciéon de la genérica 2.5 otros gatos corrientes es de casi el 100%. Siendo
adecuada.

v La genérica 2.6 inversiones (adquisiciones no financieras) tiene un avance retrasado

en la ejecucion del presupuesto, solo se ha obtenido el 13.58%

> Donaciones y Transferencias. En esta fuente de financiamiento solamente se financia

la adquisicién de bienes y servicios y en el periodo de analisis se ha alcanzado el

25.36%, porcentaje que se ubica en el rango de adecuado.
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MATRIZ N2 10
PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL ANO 2014
MATRIZ DE EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL

REPORTE CORRESPONDIENTE A: TRIMESTRE {X)
ARO: 2014 SEMESTRE { }
ANUAL ()
EIECUCION DEL PRESUPUESTO POR G.G./5.G. (TODA FUENTE} PARA EL PERIODO ENERO A MARZO DEL 2014
_{en Nuevos Soles) o -
‘ Afio 2014
o e % EIECUCION
FUENTE DE FINANCIAMIENTO o = - BECUCION DE - sAlDO = Som
- : . . - DEVENGADOS | (PIMDEVENG) |
RECURSOS ORDINARIOS 148,087,617] 148,806,161 45,474,007 103,332,154 3056
2.1 Personal y obligaciones sociales 39,916,000 47,810,156 14,221,913 33,588,243 29.75
2.2 Obligaciones previsionales {pensiones y otras prestaciones sociales) 5,825,551 6,537,560 2,021,934 4,515,626 30.93
2.3 Bienes yservicios 64,484,449 57,920,343 15,673,419 42,246,924 27.06
2.5 Otros gastos corrientes 108,000 84,485 27,090 57,395 32.06
2.6 Inversiones {Adquisicién de activos no financieros} 37,753,617 36,453,617 13,529,651 22,923,966 3711
RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS 49,294,714] 49,294,714 16,365,797 32,928917] 3320
2.1Personal yobligaciones sociales 8,836,178 5,336,178 2,600,651 2,735,527 48.74
2.3 Bienes ysenicios 39,671,168] 43,171,168 13,524,201 29,646,967 3133
2.50tros gastos corrientes 183,500 183,500 0 183,500 0.00
2.6 Inversiones {Adquisicion de activos no financieros) 603,868 603,868 240,945 362,923 39.90
DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 0| 41,639,797 10,558,321 31,081476] 2536
2.3 Bienes ysenvicios 0] 41,639,797 10,558,321 31,081476] 2536
. . TOL o 197382331] 239740672]  72308125]  1673M2347) 3020
Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
EJECUCION PRESUPUESTAL POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO
160,000,000 -
140,000,000 -
120,000,000 -
100,000,000 & PIA
80,000,000 - B PIM
60,000,000 - # DEVENGADO
40,000,000 & SALDO
20,000,000 -
0 o
RECURSOS RECURSOS DONACIONES Y
ORDINARIOS DIRECTAMENTE  TRANSFERENCIAS
RECAUDADOS
Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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3.2.4 Categoria Presupuestaria.

Este aspecto se divide en: Programas Presupuestales (PpR), Acciones Centrales y

Asignaciones Presupuestales no vinculadas a Productos (APNOP).

> Programas Presupuestales.- Si tenemos en cuenta la ejecuciéon presupuestal, vemos
que la categoria Programas Presupuestales ha alcanzado el 18.81% de avance, cifra
que podemos calificarla de aceptable,

En el INEN se vienen ejecutando tres programas presupuestales, de los cuales haremos

el analisis seguidamente:

v El Programa Presupuestal de Prevencién y Control del Cancer, es el que tiene
asignado el mayor presupuesto representa casi el 100% del presupuesto asignado; y
al término del trimestre ha llegado con el 18.93% de ejecucion presupuestal, el cual
de igual forma es adecuado.

¥ El Programa de TBC-VIH-SIDA no presenta adecuada ejecucion presupuestal solo
se logré el 14.42%, lo cual significa que esta retrasado.

v" En cuanto al Programa de Reduccién de la Vulnerabifidad y Atencion de

Emergencias por Desastres presenta una ejecucion retrasada con el 1.37%.

EJECUCION PRESUPUESTAL POR PROGRAMA PRESUPUESTAL

50,000,000
45,000,000
40,000,000
35,000,000
30,000,000
25,000,000 -
20,000,000 |
15,000,000 -
10,000,000 »%

# PIM
1 DEVENGADO

R
e

e
0016 TBL-VIH/SIDA
0024 PREVENCION Y S
CONTROL DEL CANCER 0068 REDUCCCION DE
LAVULNERABIIDAD Y
ATENCGON DE
EMERGENCAS POR
DESASTRES

Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

> Acciones Centrales en cuanto a la categoria Acciones Centrales la ejecucion
presupuestal es adecuada con el 22.49%. Porcentaje que al compararlo con los rangos
establecidos lo ubica como adecuado. Representa el 4.5% del total del PIM del INEN y a
nivel de devengado el 3.4%.
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> Las Asignaciones Presupuestales que No resultan en Productos (APNOP) se ha
logrado un devengado de solo el 33.62% del PIM, que si bien podemos calificarla de no

adecuada, es ésta categoria la que determina el avance en la ejecucion presupuestal por
tener asignado mayor presupuesto, representa casi el 90% del total asignado al INEN
para el ejercicio fiscal 2013.

Esta categoria representa casi el 76% del PIM y el 84% del devengado.

EJECUCION DE LAS CATEGORIAS PRESUPUESTALES
AL 31 DE MARZO DEL 2014

METAS FINANCIERAS | % EJECUCION
ACT./PROY POR CATEGORIA PRESUPUESTAL
PROGRAMADA| EsEcuTADA | (EECUTADO/
PROGRAMAD
0016 TBC-VIH/SIDA 140,272 20,234 14.42
0024 PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER 46,743,067 8,850,730 18.93
0068 REDUCCCION DE LA VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR 300,000 4,103 1.37
SUB-TOTAL PROGRAMAS PRESUPUESTALES 47,183,339] 8,875,066] 18.81
ACCIONES CENTRALES 10,892,432] 2,449,217]  22.49
ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS 181,664,901} 61,073,841 33.62
TOTAL EJECUTORA - PLIEGO 239,740,672] 72,398.125]  30.20

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

EJECUCION "FINANCIERA POR CATEGORIA PRESUPUESTAL

250,000,000 -
B SUB-TOTAL PROGRAMAS
PRESUPUESTALES
200,000,000 -
# ACCIONES CENTRALES
150,000,000
1 ASIGNACIONES PRESUPUESTALES
QUE NO RESULTAN EN
100,000,000 - PRODUCTOS
TOTAL EJECUTORA - PLIEGO
50,000,000
0O -~
1PiM
2 DEVENGADO

Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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ESTRUCTURA PORCENTUAL POR CATEGORIA PRESUPUESTAL
AL 31 DE MARZO 2014

ET E
PROY POR CATEGORIA PRESUPUESTAL METAS FINANCIERAS

PIM DEVENGADO
0016 TBC-VIH/SIDA 0.3 0.2
0024 PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER 99.1 99.7
0068 REDUCCCION DE LA VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR 06 0.0
DESASTRES : ’
SUB-TOTAL PROGRAMAS PRESUPUESTALES [ 19.7 12.3
ACCIONES CENTRALES 45 3.4

F %

ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTOS 75.8 844
TOTAL EJECUTORA - PLIEGO f 100.0 100.0}

Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

Seguidamente realizaremos el andlisis por Categorias Presupuestales de acuerdo a la
informacion consignada en la Matriz N° 11 MATRIZ DE SEGUIMIENTO/ EVALUACION
DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL ANO 2014.

Programas Presupuestales (PpR).

En esta categoria en el INEN se programan 3 programas presupuestales: Programa 16
Prevencion y Control de las Enfermedades Transmisibles: Tuberculosis, VIH-SIDA,
Programa 24 prevencion y Control del Cancer y el Programa 68 Reduccion de la
Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias por Desastres, de los cuales sélo en el Programa
Prevencion y Control de Céancer se incluyen casi el 100% de las actividades consideradas
en los otros dos programas , se han incluido las actividades que estan ligadas a la
naturaleza de las funciones del INEN.

Seguidamente realizaremos el andlisis de cada uno de ellos, asi tenemos que:

> Prevencion y Control de las Enfermedades Transmisibles: Tuberculosis, VIH-SIDA.

En este programa al 31 de marzo, se ha ejecutado el 14.42% del presupuesto asignado

que es del orden de 140,272.00 nuevos soles, de los cuales estuvieron distribuidos en la

siguiente forma:

v Genérica de gasto 2.3 Bienes y Servicios la suma de $/. 132,792.00 nuevos soles
de los cuales se han ejecutado S/. 20,234.00 que representa el 15.24% de lo
programado, lo cual implica que la ejecucién esté retrasada. Seguidamente
presentaremos el andlisis por producto. Asi tenemos que:
= 5004433 Monitoreo, supervision, evaluacion y control de VIH-SIDA- Tuberculosis

a la fecha de emision del presente informe no presenta ejecucion presupuestal.
» 5004435 Adecuada bioseguridad en los servicios de atencién de tuberculosis con

el (8.3%) es considerada como retrasada.

* 5004436 Despistaje de tuberculosos en sintomaticos respiratorios se ha obtenido

el 22.40%, nivel adecuado de ejecucion.
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» 5004438 Diagnostico de casos de tuberculosis (16.42%), nivel aceptable de
ejecucidn presupuestal.

= 5000078 Poblacién con infecciones de transmisién sexual reciben tratamiento
segun guia clinica, no presenta ejecucion presupuestal.

» 5000079 personas diagnosticadas con VIH que acuden a los servicios y reciben
atencién integral de igual forma al 31 de marzo no presenta ejecucion
presupuestal.

» 5004440 despistaje y diagnésticos de tuberculosis para pacientes con
comorbilidad se ha logrado una no adecuada ejecucién presupuestal con el
70.49%.

= 5000084 Persona con comorbilidad recibe tratamiento para tuberculosis tampoco
presenta ejecucion presupuestal.

v Genérica 2.6 Adquisicion de Activos no Financieros el monto de S/. 7,480.00 nuevos
soles de los cuales no se ejecutado presupuesto y ha sido programado en el
producto 5004438 Diagndstico de los casos de tuberculosis.

EJECUCION DE LA META FINANCIERA DEL PROGRAMA PREVENCION Y
CONTROL DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES -TBC / VIH-SIDA

= PVt
= DEVENGADO

0

g,

&@% & , ;Z"‘““” 2
e ‘9& o#?? @QPP\

R,

o g® N »
‘pﬂ & $

Fuente: Sistema Integrado de Gestidn — SIAF-

Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
» Prevencién y Control del Cancer. En caso de este programa se ha ejecutado casi el
19%, porcentaje que de acuerdo a los estandares establecidos podemos de calificarlo de

aceptable.

Sin embargo, al analizar por asignaciéon genérica vemos que el comportamiento es
variable; Tal es asi que:

v GG 2.1 Personal y Obligaciones Sociales, tiene el 26.30% adecuada ejecucion.
v GG 2.3 Bienes y Servicios el resuitado es adecuado con el 22.19% de avance.

v GG 2.6 inversiones al 31 de marzo no presentaba ejecucion.
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Teniendo en cuenta la importancia del Programa, seguidamente realizaremos el
analisis por cada una de las genéricas de gasto para determinar su comportamiento
en cada producto; asi tenemos que:
= Genérica 2.1 Personal y Obligaciones Sociales. En esta genérica se ha
programado ejecucién en 14 de los 27 productos programados su
comportamiento es el siguiente:

o 5004441 Monitoreo, supervisién, evaluacién y control de prevencion y
control del cancer, no se ha ejecutado el presupuesto asignado.

o 5004442 Desarrollo de normas y guias técnicas en prevencion y control
del cancer se ha alcanzado el 31.68%, avance no adecuado.

o 5003065 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento del Céncer de
Cuello Uterino (27.69%), no adecuado. Este producto ocupa el segundo
puesto en ejecucion presupuestal.

o 5003066 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento Del Céncer De
Mama (26.0%). Es preciso indicar que este producto es el que tiene una
mayor asignaciéon presupuestal, en total tiene asignado S$/.8,327,959.00
nuevos soles. Tampoco tiene una adecuada ejecucion.

o 5.003067 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento Del Cancer de

Estéomago (26.7%) Inadecuado avance para el periodo.

o 5.003068 Determinacion del Diagnéstico, Estadio Clinico Y Tratamiento
del Cancer de Prostata (27.99%), Se ha sobrepasado la meta prevista.

o 5.003069 Evaluacién Médica Preventiva, determinacién del Diagnéstico
y Estadiaje del Tratamiento del cancer de Pulmén (26.63%). Tampoco es
adecuado. El avance alcanzado no es adecuado.

o 5.003070 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento Del Céncer de
Colon y Recto (20.66%). Avance adecuado para el periodo de andlisis.

o 5.003071 Determinacion del Diagnéstico, Estadio Clinico Y Tratamiento
del Cancer de Higado (22.29%). Lo podemos calificar de adecuado.

o 5.003072 Diagnéstico y Tratamiento Médico de Leucemia (25.56%). Es
producto es el que se ubica en tercer lugar respecto a la asignacion
presupuestal, Inadecuado para el periodo de analisis

o 5.003073 Diagnéstico y Tratamiento Médico de Linfoma (30.85%).

o 5.003074 Diagnéstico, Estadiaje Clinico y Tratamiento del Cancer de Piel
No Melanoma (19.89%}), Se ubica en el rango en proceso.

o 5.000118 Informacién y Sensibilizacién de la Poblacién en el Cuidado de
la Salud del Cancer de Cérvix, Mama, Gastrico, Prostata y de Pulmoén.
(36.09%). Inadecuado avance

o 5.000122 Consejeria Para La Prevencion del Cancer Gastrico (23.77%).
Adecuado avance para el periodo de analisis.
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EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.1 — PpR CANCER
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Fuente: Sistema Integrado de Gestion ~ SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

v" Genérica 2.3 Bienes y Servicios.- De los 27 productos del programa céncer

programados en esta genérica, se asigno meta financiera a los 27; sin embargo

solamente presentan ejecucion 19 productos que representan el 70%.

Al analizar la ejecucion presupuestal (devengado) de los productos los podemos

clasificar en:

v Aquellos que presentan una no adecuada ejecucion por que se ubica en el

rango de mayor al 25% de lo programado, en este rango tenemos a los

siguientes productos:

o]

5003065 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento del Cancer de
Cuelio Uterino (29.16%).

5003068 Determinacion de! Diagnostico, Estadio Clinico Y Tratamiento del
Céncer de Prostata (30.38%)

5003071 Determinacion del Diagnoéstico, Estadio Clinico Y Tratamiento del
Cancer de Higado (35.82%).

5003073 Diagnostico y Tratamiento Médico de Linfoma (55.65%)

5000121 Mamografia Bilateral en Mujeres de 40 A 65 Afios (29.54%).
5000122 Consejeria Para La Prevencion del Cancer Gastrico (99.95%).
Podemos afirmar que en este producto y genérica del gasto se ha utilizado
casi el integro del presupuesto asignado.

5000124 Examen De Tacto Prostatico por Via Rectal en Varones de 50 a
70 Afios (76.73%).

5.000130 Endoscopia Digestiva Alta en personas de 45 a 65 afios. Con el
(53.94%)
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o]

5.000125 Dosaje de PSA en varones de 50 a 70 afios para diagnéstico de
cancer de prostata con el 25.94%, cifra muy cercana a lo ideal.

v También tenemos el caso de aquellos productos que se han alcanzado un

nivel aceptable, es decir se ubican entre el >=15 hasta el 20%, entre estos

tenemos:

o]

5000117 Normas y Guias Técnicas en Prevenciéon y Control del Cancer
(16.96%)

5.003066 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento Del Cancer De
Mama (18.63%).

5.003069 Evaluacién Médica Preventiva, determinacion del Diagnostico y
Estadiaje del Tratamiento del cancer de Pulmén (18.43%)

5.003070 Determinacién del Estadio Clinico y Tratamiento Del Cancer de
Colon y Recto (17.45%)

5.003072 Diagnostico y Tratamiento Médico de Leucemia (17.83%)
5.000118 Informacién y Sensibilizacién de la Poblaciéon en el Cuidado de
la Salud del Céancer de Cérvix, Mama, Gastrico, Préstata y de Pulmén.
(16.63%).

v Los productos que a continuacion se sefialan tienen una ejecucion

presupuestal retrasada, pues se ha obtenido menos del 15% de ejecucién.

o

5.000116 Monitoreo, Supervision, Evaluacion y Control del Programa de
Prevencion Del Cancer (10.87%).

5.000132 Tamizaje en Mujeres Para Deteccion de Cancer De Cuello
Uterino (12.43%).

5.003067 Determinacion del Estadio Clinico y Tratamiento Del Cancer de
Estomago (14.74%)

5.003074 Diagnéstico, Estadiaje Clinico y Tratamiento del Céancer de Piel
No Melanoma (4.25%).

5.003262 Examen de colposcopia en mujeres con citologia anormal
(12.54%)

* Los demas productos al término del trimestre no presentan ejecucion

presupuestal:

]

@)

5.000119 Consejeria a Mujeres Mayores de 18 Afios Para La Prevencién
de Cancer de Cérvix (93.50%).

5.003064 Evaluacion Médica Preventiva en Cancer de Colon y Recto,
Higado, Leucemia, Linfoma, Piel (95.59%).
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o 5.003263 crioterapia o cono LEEP en mujeres con citologia anormal
(94.57%)

o 5.000127 Consejeria en prevencion de céncer de pulmoén en edad laboral
86.94%.

o 5.000120 Consejeria en mujeres mayores de 18 afios para la prevencién
del cancer de mama (78.72%).

o 5.000123 Varones mayores de 18 afios con consejeria en la prevencion
de cancer de prostata (68.45%).

o 5.003063 Consejeria en la prevencion del cancer de coion y recto, higado,

leucemia, linfoma, piel no melanoma con el 63.06%.

EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.3- PpR-CANCER
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Fuente: Sistema integrado de Gestién - SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

v Genérica 2.6 Adquisicion de Activos no Financieros.- De los 28 productos
programados, en esta genérica, se asigné meta financiera a 01 5004441
Monitoreo, supervisidn, evaluacion y control del cancer, producto que al término
del trimestre no presenta ejecucion.

También debemos sefalar la incorporacién del proyecto de inversion
“Fortalecimiento de la Capacidad de Diagnéstico y Gestion de la Informacién
del Archivo de Imagenes Médicas en el Dpto. de Radiodiagnostico del INEN”.
Mediante el cual se ha programado adquirir equipos, por la suma de
S/. 7'867,517.00, el cual estan en proceso de adquisicion.
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> Reducciéon de la Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por Desastres. La

ejecucion del presupuesto es minimo. Al término del Trimestre solo se tiene un avance

del 1.37%.

Del total de presupuesto asignado S/. 300,000.00 nuevos soles han sido destinados a la
genérica. 2.3 bienes y servicios, solamente se ha ejecutado S/. 4,103.00 nuevos soles,
de los S/. 90,000.00 programados en un solo producto que es el de 5003299 Analisis de
la Vulnerabilidad de Establecimientos de salud, con lo cual la ejecucion presupuestal se
eleva a.4.56%.

Acciones Centrales.

v
v

«

ed

Dentro de las categorias presupuestales, las acciones centrales es la categoria que menos
presupuesto asignado tiene (4.5%); sin embargo presenta una adecuada ejecucion
presupuestal, al término del afic se ha obtenido el 22.49% de avance. Seguidamente
haremos el analisis por genérica de gasto teniendo en cuenta el desagregado de las
actividades programadas en esta categoria; asi tenemos que:

> Genérica 2.1 Personal y Obligaciones Sociales. En esta genérica, se ha obtenido una
inadecuada ejecucion del 22.73%, si analizamos a cada una de las actividades tenemos
que no todas tienen una adecuada ejecucion financiera, tal y conforme lo podemos ver

en los siguientes resuitados:

5000001 Acciones de Planeamiento y Presupuesto con el 21.29%.

5000002 Acciones de la Alta Direccion (Conduccion y Orientacién Superior) con el
22.65%

5000003 Acciones Administrativas, con una ejecucion presupuestal con el 25.21%.
Se sobrepasa el rango establecido por lo que lo ubicamos en no adecuada ejecucion.
5000004 Acciones de Asesoria Juridica tiene el 7.37%,

5000005 Especializacién y Perfeccionamiento, no se le ha asignado presupuesto.
5000006 Acciones de Control, el avance en la meta financiera es del 4.18%

EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.1
ACCIONES CENTRALES AL 31 DE MARZO
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Fuente: Sistema Integrado de Gestion ~ SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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> Genérica 2.2 Pensiones y Prestaciones Sociales.- En esta genérica, solamente se ha

programado la suma de S/. 4,377.00 en la Actividad 5000003 Gestion Administrativa y en
la actividad 5000006 Acciones de control y auditoria la suma de $/.3,607.00 En ambas
actividades se ha logrado el 100%

EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.2
ACCIONES CENTRALES AL 31 DE MARZO
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Fuente: Sistema Integrado de Gestidén — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

» Genérica 2.3 Bienes y Servicios.- En esta genérica, se ha obtenido una adecuada

ejecucion se ha alcanzado el 23.01%, si analizamos a cada una de las actividades,

estas lo podemos agrupar en dos:

v Las que se sobrepasan el 25% establecido. En este grupo se encuentra una sola
actividad que es la meta 5000002 de Acciones de la Alta Direccién con el 25.89%.

v Aquelias cuya ejecucion es adecuada tal y como se detalla a continuacion:
» Con el 20.5% en la meta 5000001 Acciones de Planeamiento y Presupuesto
= Se ha obtenido el 23.66% en la meta 5000003 Acciones Administrativas
= 5000005: Gestion de Recursos Humanos con el 21.12%de avance.

v' Aquellas cuya ejecucion esta retrasada; entre estas tenemos solo tenemos

= El19.9% en la meta 5000004 Acciones de Asesoria Juridica ,y
= | a meta 5000006 Acciones de Control que se ha logrado el 19.07%
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EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.3
ACCIONES CENTRALES AL 31 DE MARZO
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Fuente: Sistema Integrado de Gestion ~ SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
> Genérica 2.5 Otros Gastos.- En esta genérica, solamente se ha programado la suma de
S/. 30,000.00 en una sola Actividad 5000003 Acciones Administrativas habiéndose
logrado una inadecuada ejecucion con el 30.1%

> Genérica 2.6 Adquisicion de Activos No Financieros.- En esta genérica, se ha
logrado un avance del 5.51%, porcentaje que esta por debajo de lo establecido en la
presente evaluacion. De todas las actividades en las que se programé metas
financieras, en esta genérica, ninguna se ha ejecutado el presupuesto adecuadamente;
asi como no todas presentan ejecucion al término del Trimestre; seguidamente se detalla
los avances obtenidos; estos son:
v Actividades que tienen baja ejecucion
= 5000002 Acciones de la Alta Direccién con el 1.04%.
= 5000003 Acciones Administrativas con el 6.77%,
» 5000006 Acciones de Control que se ha logrado el 99.56%, es la actividad
que mayor ejecucion ha tenido.
v" Actividades que no presentan ejecucion
= 5000001 Planeamiento y Presupuesto, tiene asignado la suma de
$/.20,000.00
» 5000004 Acciones de Asesoria Juridica con S/.6,000.00
v Actividades que no se les asigndé presupuesto, comoc es el caso de Ia
actividad5000005 Gestidon de Recursos Humanos
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EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.6 -
ACCIONES CENTRALES AL 31 DE MARZO

250,000

200,000 -

150,000 -
& PIM

100,000 -
@ DEVENGADO

50,000 -

N L\
&
<

Fuente: Sistema Integrado de Gestién - SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

Asignaciones Presupuestales No vinculadas a Productos (APNOP).

En esta categoria se ha llegado al 33.62% de la ejecucion presupuestal, que equivale a la
calificacion de no adecuada; debemos indicar que esta categoria determina la ejecucion del
Pliego, pues, es la categoria que mayor asignacion tiene, le corresponde el 75.8% de PIM
y de devengado el 84.4%.

Teniendo en cuenta el tipo de actividades programadas analizaremos el comportamiento de
las asignaciones genéricas en dos grupos, aquellas que estan relacionadas a ia prestacion
en general (consulta externa, hospitalizacion, cirugias, etc.) y con la calidad del servicio, y
las actividades orientadas al tratamiento de aigun tipo de cancer, como es el caso de los
siguientes tipos de cancer: renal, retinoblastoma, huesos, maligna germinal, sistema

nervioso central y tejidos blandos

> Actividades relacionadas a la prestacién en general. En esta seccién analizaremos:

v Genérica 2.1 Personal y Obligaciones Sociales. De las 19 actividades
programadas 17 tienen asignado presupuesto para el pago de personal y obligaciones
sociales. Cabe resaltar que a las actividades: 5001210 Sistema de pensiones vy
5001285 Vigilancia y control del medio ambiente no se asignd presupuesto en esta
genérica.
El avance ha logrado es del 33.44%, avance no adecuado para el periodo; sin
embargo el comportamiento de las actividades es diferente por ello es que a
continuacién las podemos agrupar en:
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v’ Aquellos que tienen una no adecuada ejecucion, es decir se ubican en el rango de
> 25% de lo programado, asi tenemos que:

5000446 Apoyo a la rehabilitacion fisica (40.92%)

= 5000455 Apoyo al ciudadano y a la familia (28.03%)

* 5000538 Capacitacion y perfeccionamiento (28.53%)

= 5000723 Disponibilidad de alimentos con calidad nutricional para la poblacion
(32.83%)
= 5000913 Investigacion y desarrollo (29.04%)
= 5000853 Mantenimiento y reparacién de establecimientos de salud (32.65%)
= 5001189 Servicios de apoyo al diagnéstico y tratamiento (26.89%).
= 5001195 Servicios generales (35.95%)
» 5001561 Atencion en emergencia y urgencias {35.06%).
= 5001562 Atencidn en consultas externas (30.20%)
= 5001563 Atencién en hospitalizacién  (42.74%)
= 5001564 Intervenciones quirargicas (30.11%)
= 5001568 Atencién de cuidados intensivos (30.32%)
= 5001569 Comercializacion de medicamentos e insumos (39.9%)
= 5002202 Procedimientos de hemoterapia banco de sangre érganos y tejidos
(35.74%)

¥ Actividades que estan en proceso de alcanzar una adecuada ejecucion:
= 5001075 Promocion de la salud (18.66%)

v Actividades que no presentan ejecucién presupuestal
= 5001565 Mantenimiento y reparacion de equipo

v Actividades a las cuales no se les ha programado presupuesto en esta partida, ya
sea por su propia denominacién como es el caso del Pago de Pensiones o porque
las actividades las realizan en forma compartida ;entre estas tenemos:
= 5001210 Pago de pensiones
= 5001285 Vigilancia y control del medio ambiente

EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.1 — APNOPE

12,000,000
10,000,000
8,000,000 -
6,000,000 - - P
4,000,000 - DEVENGADO
2,000,000 -
o jm B . E .. }m - ,E cm B
S

Fuente: Sistema Integrado de Gestién — SIAF- elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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v Genérica 2.2 Pensiones y Prestaciones Sociales. El pago a los cesantes y
pensionistas se realiza fundamentalmente en la actividad pago de pensiones, en la
cual se ha obtenido el 30.35% de avance; sin embargo debemos indicar que durante
el primer trimestre se ha autorizado el pago de sepelio y luto entre otros a personas
activas.

El avance obtenido a nivel de ejecucion presupuestal, a pesar de los rangos
establecidos es correcto, porque se cancela el integro de lo programado, es por ello
que todas estas actividades tienen una ejecucién de casi el 100%. Tal y conforme lo
presentamos a continuacion:

= 5000723 Disponibilidad de alimentos con calidad nutricional para la

poblacién (100.0%)

= 5001075 Promocion de la Salud (99.96%)

= 5001189 Servicios de apoyo al diagnostico y tratamiento (99.97.00%).

» 5001562 Atencion en consultas externas (99.99%)

= 5001564 Intervenciones quirargicas (100.00%)

Es preciso indicar que en las demas actividades no se ha programado el pago de estos

conceptos. No se presenta grafica por que no se visualiza adecuadamente lo que pasa

en la gjecucion.

A nivel de Genérica se ha obtenido el 30.84% de avance.

v Genérica 2.3 Bienes y Servicios. A nivel de genérica el avance alcanzado, hasta el
31 de marzo, es de 30.02%, el cual es no adecuado para el periodo de analisis.
En esta genérica no se ha programado ejecucion en la actividad de Pensiones. La
gjecucion presupuestal de las actividades en esta genérica podemos agruparlas en:
» Aquelios que tienen una adecuada ejecucion, es decir que se ubican en el
rango mayor igual a 20% hasta el 25%
o 5000455 Apoyo al ciudadano y a la familia (20.63%)
o 5000723 Disponibilidad de alimentos con calidad nutricional para ia
poblacion (21.28%).
o 5001075 Promocion de la salud (23.95%)
o 5001195 Servicios generales (21.20%)
o 5001565 Mantenimiento y reparacién de equipo (21.37%)

= Actividades cuyo avance financiero aceptable, es decir se ubican el rango
mayor igual a 15% y menor que 20%; entre ellas tenemos:
o 5000446 Apoyo a la rehabilitacién fisica (18.09%)
o 5001561 Atencién en emergencia y urgencias (18.54%)
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= lLas actividades que tienen una no adecuada ejecucién, es decir aguellas que

han obtenido mas del 25% de ejecucién de lo programado.

O

O

[}

5001189 Servicios de apoyo al diagnéstico y tratamiento (29.21%).
5001562 Atencidn en consultas externas (34.21%)

5001563 Atencidn en hospitalizacion (32.79%)

5001564 intervenciones quirdrgicas (40.10%)

5001568 atencion de cuidados intensivos (34.06%)

5001569 comercializacién de medicamentos e insumos (35.88%).

» Las actividades que tienen retraso en la ejecucién de las metas financieras

por tener al término del afio un avance retrasado por ser menor al 15%.

o}

o

O

5000538 Capacitacién y perfeccionamiento (5.51%).

5000913 Investigacion y desarrollo (10.83%)

5000953 Mantenimiento y reparacion de establecimientos de salud
(11.58%)

5001285 Vigilancia y controt del medio ambiente (9.23%)

5002202 Procedimientos de hemoterapia banco de sangre érganos y
tejidos (4.07%)

EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.3 -

APNOPE
50,000,000
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Fuente: Sistema Integrado de Gestion ~ SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
bs o . N N
N7 & v Genérica 2.5 Otros Gastos Corrientes: A nivel de esta genérica el avance
& z
i\‘é 3 alcanzado es retrasado pues de la logrado el 7.59% de avance;. De las 19 actividades
© €
. S programadas 3 tienen asignado presupuesto. De ellas, solo se ha ejecutado en la
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actividad 5000953 Mantenimiento y reparacién de establecimientos de salud,

presentando una no adecuada ejecucion con el 35.63%

Las otras actividades en las que se ha programado presupuesto son:

= 5001195 Servicios Generales

= 5001563 Atencién en hospitalizacién

v Genérica 2.6 Inversiones (Adquisiciones de Activos no Financieros): A nivel de

esta genérica el avance alcanzado es no adecuado, pues se superado el 25.00%,

ello se debe fundamentalmente a que se concretizo las adquisiciones de equipos que

estaban en proceso; sin embargo el objetivo es adquirir el equipo previsto; por lo que

indicaremos, las actividades que no tienen asignado presupuesto, y el avance

obtenido en cada una de las actividades; asi tenemos que:

* En esta genérica, de las 19 actividades programadas, 3 no tienen asignado

presupuesto:

o]

o]

o}

5000538 Capacitacion y perfeccionamiento
5001210 Sistema de pensiones
5001285 Vigilancia y control del medio ambiente

= De las 16 actividades que tienen asignado presupuesto, 9 tienen

aparentemente una no adecuada ejecucion presupuestal, pues se ha logrado

mas del 50% de avance tal y conforme se presenta a continuacion:

)

O

<

@)

@)

5000953 Mantenimiento y reparacion de EE SS de salud (80.58%),
5001195 Servicios generales (98.35%)

5001562 Atencién en consultas externas (76.62%)

5001563 Atencidn en hospitalizacién (57.54%)

5001564 Intervenciones quirtirgicas (89.97%)

5001565 Mantenimiento y reparacién de equipo (97.52%)

5001568 Atencion de cuidados intensivos (81.73%)

5001569 Comercializacion de medicamentos e insumos (74.69%)
5002202 Procedimientos de hemoterapia banco de sangre o6rganos y
tejidos (83.44%).

Solo una actividad califica con ejecucion aceptable; esta es la 5001189
Servicios de apoyo al diagnéstico y tratamiento (18.88%), esta actividad es
la que tiene asignado un mayor presupuesto es del orden de mas de
diecisiete miliones de soles, lo cual representa el 59.442% del PIM de esta
actividad y el 46.34% del total del presupuesto asignado a esta genérica

de gasto.

= Actividades que no presentan ejecucion presupuestal, tenemos:

5000446 Apoyo a la rehabilitacion fisica
5000455 Apoyo al ciudadano y a la familia
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o 5000723 Disponibilidad de alimentos con calidad nutricional para la
poblacion
o 5000913 Investigacién y desarrolio
o 5001075 Promocién de la salud
o 5001561 Atencién de emergencias y urgencias
EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.6 - APNOP

PiM
= DEVENGADO

Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

> Actividades orientadas al diagnéstico y tratamiento de cancer: En este rubro
analizaremos la determinacion del diagnostico y estadiaje clinico y tratamiento de:
Neoplasia maligna de huesos, tejidos blandos, maligna germinal, sistema nervioso

central, cancer renal, retinoblastoma. Al respecto podemos manifestar lo siguiente:

v Todos los recursos financieros has sido programados en las genéricas 2.3 Bienes y
Servicios: Al | Trimestre de las 12 actividades programadas presentan ejecucién 5 las
cuales fundamentalmente estén ligadas al tratamiento de los siguientes tipos de
cancer:

o 5003722 Tratamiento de la neoplasia maligna de huesos, se obtuvo el 4.61% de
avance, el cual es retrasado para el periodo de andlisis

o 5003723 Tratamiento de la neoplasia maligna de tejidos blandos, 4.34% de igual
forma es inadecuado.

o 5003724 Diagndstico y estadiaje de neoplasia maligna germinal, con el 2.19%
porcentaje retrasado para el periodo

o 5003725 Tratamiento del retinoblastoma con el 4.64%, retrasado para el periodo
de analisis..

o 5003726 Tratamiento del cancer del sistema nervioso central, con el 2.77%
inadecuado para el periodo.

Solo no se ha ejecutado presupuesto, en el fratamiento del cancer renal.
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EJECUCION DE LA META FINANCIERA EN LA GENERICA 2.3 -
APNOPE- CANCER: RENAL, HUESOS RETINOBLASTOMA ENTRE OTROS

400,000
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300,000
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200,000

100,000

Fuente: Sistema Integrado de Gestion — SIAF-
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

Debemos también indicar que durante el ejercicio fiscal 2014 se ha aperturado una
actividad de acciones de inversién para darle marco presupuestal a los perfiles de
inversién que sean requeridos meta 60000046 Estudios de perfiles, el cual a la fecha no
cuenta con ejecucion.

4 ASPECTOS QUE INFUENCIARON EN LOS RESULTADOS

e s T

A continuacion se sefialan todos los aspectos que influenciaron positiva o negativamente
en el logro de los resultados, entre ellos tenemos:

> Trabajo coordinado y apoyo incondicional de los Directores y Oficinas para la elaboracién
de documentos que les permita mejorar la gestion de sus servicios, tales como los
Planes de Gestion Clinica y/o Administrativa; y por ende mejorar la gestion en el INEN.

» Contratacion de personal, con el cual se ha podido ampliar los horarios de atencion a los

pacientes en todas las areas.

> La Capacitacién del personal con el desarrollo de actividades educativas y de

entrenamiento en el Departamento de Radioterapia, ante la adquisicion de nuevos
equipos, como ejemplo podemos indicar la capacitacion de los profesionales para el
manejo del equipo de Radioterapia Intrahospitalaria. Con lo cual se pudo realizar el

primer tratamiento con el equipo en cancer de mama el 14 de marzo del presente afio.
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» Mejora del regisiro de la informacion en el SYSINEN, lo cual ha permitido realizar el
seguimiento, evaluacién a los Planes de Gestion Clinica.
» Remodelacion de algunos ambientes del Instituto para una mejor atencién del paciente

entre ellos tenemos al Iaboratorio, centro quirlrgico entre ofros.

» Implementacion de los procesos y procedimientos en el servicio Trasplante de Medula
Osea (TAMO)

1. En el analisis realizado en los punto 2 Resumen Ejecutivo, se visualiza un incremento
en las actividades al comparar con periodos similares de afios anteriores.

2. Se ha logrado una mayor asignacion de presupuesto para la atencion del Cancer a
través del Programa de Prevencion y Control del Cancer; asi como al Presupuesto
Institucional Modificado, tal y conforme se aprecia en el siguiente cuadro, el

incremento es del orden de 225.16%, al 31 de marzo del éﬁo 2014.

PORCENTAJE DE VARIACION ENTRE EL PIM 2013 VS 2012

Prevencion y Control del Cancer | 14 375 206.00 46 743 067.00
Total Presupuesto Institucional Modificado 227 012 707.00 239 740 672.00

Fuente: SIAF
Elaboracion: OPE/OGPP

3. Se sugiere seguir coordinando con la Oficina de Informatica para la revision y
adecuacion de las plataformas ya existentes en cada moddulo de las diferentes
especialidades, faboratorio y otras unidades de diagnéstico de acuerdo a cada una de
sus necesidades.

4. Se culmind de instalar los dos aceleradores lineales ELEKTA de ultima géneracic’m:
Synergy full y Synergy Infinity, mejorando la calidad de atencion que se brinda en el
Dpro de Radioterapia.

5. El INEN viene ejecutando un programa de renovacion tecnoldgica en equipamiento

biomédico asi como el fortalecimiento e implementacién de las dependencias que

trabajan de manera coordinada con el SEPIN/TAMO, a fin de mejorar alin mas la
calidad de la atencién a los pacientes. Todo ello en base a los lineamientos

establecidos en el “Plan Esperanza’.
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6. Coordinar reuniones con los equipos técnicos de las unidades organicas para analizar
la informacisn obtenida, establecer nuevas estrategias que permitan alcanzar log
objetivos;

evalué o realice seguimiento al Plan Operativo Institucional.

8. Continuar con Ia mejorara el sistema de informacion, contando con datos estadisticos

Cancer, y de lag otras actividades y tareas que contienen los Planes de Gestion
Clinica para sy adecuado seguimiento y evaluacion. informacion que debe ser
revisada y consistenciada por el Departamento de Epidemiologia y Estadistica de|

10. A fin de mejorar la ejecucion de los procesos de seleccion es necesario establecer las
coordinaciones permanentes con Jas areas usuarias a efectos que remitan con
antelacion los -Términos de Referencia y/o Especificaciones Técnicas a la Oficing de
Logistica, para proceder a realizar el estudio de mercado Yy subsecuentemente el
proceso de seleccion.

11. Continuar fortaleciendo y realizando el seguimiento a las Escuelas de Excelencia
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o Matriz N° 5.1; Seguimiento / Evaluacién de Proyectos de Inversion
o Matriz N° 8: Matriz de Seguimiento/ Evaluacién a las Actividades
Operativas
= Objetivo General OG1: Incremental el acceso a servicios
preventivos y de deteccion temprana de cancer.
= Objetivo General OG2: Reducir la mortalidad por cancer (PpR)
= Objetivo General OG2: Reducir la mortalidad por cancer
(APNOPE)
=  Objetivo General OG3: Promover y/o desarrollar la docencia e
investigacidén en materia oncolégica a nivel nacional.
= Objetivo General OG4: Fortalecer el Rol Rector del Instituto a
Nivel Nacional
= OBJETIVO GENERAL: OG5 Lograr atencion con calidad
mejorando la gestion clinica y administrativa
o Matriz N° 10: Matriz de la Evaluacion de la Ejecucion Presupuestal
o Matriz N° 11: Matriz de Seguimiento / Evaluacion de la Ejecucién
Presupuestal Segun Categoria Presupuestal.
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Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Seguimiento al | Trimestre Plan Operativo Institucional 2014

MATRIZ N2 10
PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL AR O 2014
MATRIZ DE EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL

REPORTE CORRESPONDIENTE A: TRIMESTRE (X}
ARO: 2014 SEMESTRE ({ )
ANUAL ()
EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR G.G./5.G. (TODA FUENTE) PARA EL PERIODO ENERO A MARZO DEL 2014
{en Nuevos Soles)
ARO 2014 % EJECUCION
GENERICA DE GASTO / SUB GENERICA DE GASTO R ﬂM EIECUCION DE SALDO VeI
DEVENGADOS " | {(PIM-DEVENG)

2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 48,752,178 53,146,334 16,822,564 36,323,770 31.65
2.1.1. RETRIBUCIONES Y COMPLEMENTOS EN EFECTIVO 47,242,790 51,522,424 15,992,677 35,529,747 31.04
2.1.3. CONTRIBUCIONES A LA SEGURIDAD SOCIAL 1,509,388 1,623,810 829,887 794,023 51.10

2.2. PENSIONES ¥ PRESTAQONES SOCIALES 5,825,551 6,537,560 2,021,934 4,515,626 30.93
2.2.1. PENSIONES 5,822,551 6,456,435 1,942,832 4,513,603 30.09
2.2.2. PRESTACIONES Y ASISTENCIA SOCIAL 3,000 81,125 79,102 2,023 97.51

2.3, BIENES Y SERVICIOS 104,155,617| 142,731,308 39,755,940 102,975,368 27.85
2.3.1. COMPRA DE BIENES 61,626,715 92,237,673 25,300,874 66,936,799 27.43
2.3.2. CONTRATACION DE SERVICIOS 42,528,902 50,493,635 14,455,066 36,038,569 28.63

2.4, DONACIONES Y TRANSFERENCIAS
2.4.1. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS CORRIENTES

2.5. OTROS GASTOS 291,500 267,985 27,090 240,895 10.11
2.5.4. PAGO DE IMPUESTOS, DERECHOS ADMINISTRATIVOS Y MULTAS GUBERNAMENTALES 58,080 58,080 27,080 30,990 46.64
2.5.5. PAGO DE SENTENCIAS JUDICIALES, LAUDOS ARBITRALES Y SIMILARES 233,420 209,905 208,905

2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINACIEROS 38,357,485 37,057,485 13,770,596 23,286,889 37.16
2.6.2. CONSTRUCCION DE EDIFICIOS Y CONSTRUCTURAS
2.6.3. ADQUISICION DE VEHICULOS, MAQUINARIAS Y OTROS 38,350,304 37,010,304 13,770,596 23,239,708 37.21
2.6.6. ADQUISICION DE OTROS ACTIVOS FIIOS 7,181 7,181 7,181
2.6.7. INVERSIONES INTANGIBLES
2.6.8. OTROS GASTOS DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 40,000 40,000

s ‘ TOTAL ‘ : 197,382,331 239,740,672 72,388,125 167,342,547 30.20
- EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR CATEGORIA DE GASTO (TODA FUENTE) PARA EL PERIODO ENERO A MARZO DEL 2014
: {en Nuevos Soles) ‘
. . ARD 2014 . S EIECUCION
CATEGORIA DE GASTO o o EJECUCION DE SALDO vsPIM
. ‘ ‘ : . DEVENGADOS | (PIM-DEVENG) :

GASTO CORRIENTE 158,024,846] 202,683,187 58,627,529 144,055,658 28.93
2.1 Personal y obiigaciones sociales 48,752,178 53,146,334 16,822,564 36,323,770 31.65
2.2 Obligaciones previsionales {pensiones yotras prestaciones sociales) 5,825,551 6,537,560 2,021,934 4,515,626 30.93
2.3 Bienes ysenvicios 104,155,617] 142,731,308 39,755,940 102,975,368 27.85
2.5 Otros gastos corrientes 291,500 267,985 27,090 240,895 10.11

GASTOS DE CAPITAL 38,357,485 37,057,485 13,770,596 23,286,889 37.16
2.6 Inversiones {Adquisisién de activos no financieros) 38,357,485 37,057,485 13,770,596 23,286,889 37.16

TOTAL . 197,382,331 239,740,672 72,398,125 167,342,547 3020
EIECUCION DEL PRESUPUESTO POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO PARA EL PERIODO ENERO A MARZO DEL 2014
: : {en Nuevos Soles)
Aﬁq 2018 96 EIECUCION
FUENTE DE FINANCIAMIENTO T PlM EIECUCION DE SALDO e PIM
DEVENGADOS {PIM-DEVENG} &

RECURS0S ORDINARIOS 148,087,617] 148,806,161 45,474,007 103,332,154 30.56
2.1 Personal y obligaciones sociales 39,916,000 47,810,156 14,221,913 33,588,243 29.75
2.2 Obligaciones previsionales {(pensiones yotras prestaciones sociales) 5,825,551 6,537,560 2,021,934 4,515,626 3093
2.3 Bienes yservicios 64,484,449 57,920,343 15,673,419 42,246,924 27.06
2.5 Otros gastos corrientes 108,000 84,485 27,050 57,395 32.06
2.6 Inversiones (Adquisicion de activos no financieros) 37,753,617 36,453,617 13,529,651 22,923,966 37.11

RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS 49,294,714 49,294,714 16,365,797 32,928,917 33.20
2.1 Personal yobligaciones sociales 8,836,178 5,336,178 2,600,651 2,735,527 48.74
2.3 Bienes yservicios 39,671,168 43,171,168 13,524,201 29,646,967 31.33
2.5 Otros gastos cornientes 183,500 183,500 0 183,500 0.00

‘\?}‘M'ENTO .:;A : A N " :

- 6 Inversiones {Adquisicién de activos no financieros) 603,868 003,868 240,945 362,923 39.90
;‘ : ACIONES Y TRANSFERENCIAS 0 41,639,797 10,558,321 31,081,476 25.36
2 )4;3 ienes yservicios 0 41,639,797 10,558,321 31,081,476 25.36

"z £3 TOTAL 197,382,331] 239,740,672 72,398,125 167,342,547 30.20
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