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INTRODUCCION

La Oficina de Planeamiento Estratégico de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto del
INEN, ha elaborado el presente documento denominado “EVALUACION ANUAL DEL PLAN
OPERATIVO INSTITUCIONAL 2018 - INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES
NEOPLASICAS” ello, en cumplimiento con lo establecido en la Directiva Administrativa N° 003-
INEN/2017/OGPP-OPE: “Directiva  Administrativa para la Elaboracion, Modificacion del Plan
Estratégico Institucional (PEI) y Plan Operativo Institucional (POI) del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas”, aprobada por Resolucion Jefatural N° 297-2017-J/INEN y a la Guia para
el planeamiento Institucional , modificada por Resolucion de Presidencia de Consejo Directivo n° 062-
2017-CEPLAN/PCD EI documento contiene en resumen el analisis del cumplimiento de los Objetivos
Estratégicos Institucionales y sus resultados esperados, durante el Ejercicio Fiscal 2018. El analisis
esta dividido en cuatro aspectos que detallamos a continuacion:

En la primera parte, denominada generalidades se detallan las principales orientaciones y prioridades
que se abordaron durante el periodo de andlisis.

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 Estratégicos Institucionales del INEN.

En la tercera parte, se realiza un andlisis integral por cada uno de los Objetivos Estratégicos
Institucionales del INEN y sus resultados esperados, teniendo en cuenta los indicadores de
proceso/producto, asi como los principales productos y actividades que contribuyeron ese nivel de
resultado. También se realiza el seguimiento y/o evaluacion de la ejecucién presupuestal a nivel de
tipo de gasto con énfasis en los programas presupuestales.

En el cuarto y ultimo punto, se analiza las situaciones que favorecieron y/o impidieron alcanzar los
objetivos y metas.

Para la elaboracion del presente documento se ha tomado en cuenta:

e Lainformacién remitida por el Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer.

e LaEvaluacion Anual 2017 de los Planes de Gestion Clinica y/o Administrativa de las diferentes
Unidades Organicas que conforman el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

e La evaluacion de las metas establecidas por los responsables de los programas
presupuestales:

—  Programa 016 “Prevencién y Control de la Tuberculosis VIH/SIDA”
—  Programa 024 “Prevencion y Control del Cancer”
-~ Programa 068 “Reduccion de Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias por Desastres”

—  Programa 131 “Control y Prevencién en Salud Mental”




El Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, es una institucién pionera en la atencion
oncolégica, cuyo origen se remonta al afio 1939. Fue creada para proteger, promover, prevenir y
garantizar la atencién integral de pacientes oncolégicos, especialmente de aquellos con escasos
recursos econoémicos. 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 institucion en los préximos afios, dado que se
enmarcan en dar cumplimiento al principal objetivo estratégico de nuestra Institucion que es de prevenir

y controlar el Cancer a nivel nacional.

El Plan Estratégico Institucional 2007-2011 del INEN aprobado mediante Resolucion Jefatural N° 337-
J-INEN-2007, consideraba los lineamientos de politica nacionales y sectoriales que dieron marco ala
priorizacion de objetivos y acciones institucionales en pro de la salud de la poblacién. Este Plan fue
revisado y actualizado en dos oportunidades: Uno en el primer semestre del afio 2011, aprobandose
en el mes de julio el Plan Estratégico Institucional 2011-2015 del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas con Resoluciéon Jefatural N° 260-2011-J/INEN y durante el afio 2016 se aprobo el Plan
Estratégico Institucional 2017-2021 mediante Resolucion Jefatural N° 507-2016-J/INEN y modificado
mediante Resolucion Jefatural N° 428-2017-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; Resolucién de Presidencia del
Consejo Directivo N° 033-2017-CEPLAN/PCD “Guia para el Planeamiento Institucional” en el marco
de ciclo del planeamiento estratégico para la mejora continua, modificada Resolucién de Presidencia
del Consejo Directivo N° 062-2017-CEPLAN/PCD.



a) MISION

“ElInstituto Nacional de Enfermedades Neoplasrcas-lNEN t/ene como mision proteger,
promover, prevenity-qarantizaria atenc On i tegral del paciente oncalogico, dando prioridad a
1as personas de'eseasosrecur AGMIGOS;"asi.como, conlrolar técnica y
administrativamente, a nivel nacionallos Servicios 'de altidde {as enfermedades neoplasicas

Vrealizarlas actividade , _ nc:a propias aelinstituto:.

b) VISION

“Perui libre de cancer avanzado a traves de nuestroliderazgo en politicas y acciones de
excelencia que promuevan el acceso Universal v eqwtatlvo ala prevencion y.control del




c) OBJETIVOS ESTRATEGICOS DEL INEN

Los objetivos estratégicos institucionales contenidos en el Plan Estratégico Institucional (PEI)
2017 — 2021 MODIFICADO, son los siguientes:

d)

OE1. Reducir la mortalidad por cancer en las neoplasias mas frecuentes (mama, cuello
uterino, estobmago, pulmén, préstata) en la poblacion peruana.

OE2. Promover la participacion responsable de la sociedad organizada en el cuidado de
salud de la poblacion, fortaleciendo acciones colaborativas preventivo promocionales en
el continuo proceso salud enfermedad en materia oncoldgica.

OE3.Promover la mejora de la calidad de los servicios oncolégicos a nivel nacional con el
desarrollo de la normatividad y la informacion estadistica y epidemiolégica.

OE4. Impulsar el desarrollo de la investigacion y la educaciéon en materia oncoldgica a nivel
nacional.

OES5. Mantener y mejorar los procesos estratégicos, de soporte institucional y Sistema de
Calidad en el INEN.

OE6. Mejorar la implementacién del Sistema de gestion de riesgos ante emergencias y
desastres en el INEN.

Para la elaboracion del presente documento se ha solicitado informacion a las diferentes
Unidades Organicas de la Institucion, y de ser necesario, sera tomado como referencia para
realizar de acuerdo a lo que establece la Directiva las modificaciones al Plan Operativo Anual
2017.

VALORACION DEL CUMPLIMIENTO DE ACTIVIDADES:

La interpretacion y andlisis de evaluacién de ejecucion de actividades operativas, de la
Evaluacion Anual se realizara sobre la base de lo programado para el afio de tal forma que
podamos realizar la evaluacion, en forma acumulada al término del afo, se tendra en cuenta
lo siguiente:

1.

-

Bajo: Cuando el grado de avance es menor al 85%, por considerar un logro bajo respecto
a lo programado, se debera enfatizar la indagacion de las causas de la misma.
Aceptable: Cuando el grado de avance es mayor al 85%, pero menor al 90%.
Adecuado: Cuando el grado de avance es mayor al 90% o igual al 105%.

No adecuado: Cuando el grado de avance es mayor al 105%, por considerar que no han

tenido una programacion adecuada, por lo que se realizara el sustento de ello.
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Es preciso indicar que en la matriz de evaluacion se presenta el resultado obtenido respecto
a la programacién anual.

e) 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 término del afio, partiendo de la premisa que la ejecucion
presupuestal deberia de haber alcanzado un 100% sobre el total asignado.
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Seguidamente comentaremos los principales logros y resultados obtenidos en el periodo:

Sub Jefatura Institucional
e  Presidir el procedimiento para la revision de direccion del Sistema de Gestion de la

Calidad (ISO 9001-2015), lograndose la Certificacion.

e  Participacion en la elaboracién de Politicas, Plan Estratégico Institucional, Plan
Operativo Institucional entre otros. Plan Estratégico Institucional Modificado, aprobado
con Resolucion Jefatural N° 428-2017-J/INEN.

e Seguimiento y evaluacion del personal en el marco del Sub Sistema de Gestion del
Rendimiento (SERVIR).

Secretaria General

e  Seguimiento a los documentos emitidos por el Organo de Control Institucional, con énfasisl,

en lo relacionado a la implementacion de recomendaciones.
e  Atencioén oportuna a los diversos requerimientos de la Jefatura Institucional.




Verificacion del cumplimiento realizado por las diferentes Unidades Organicas del INEN a
los requerimientos efectuados por usuarios internos y externos.

La Evaluaciéon del Plan de Gestién Administrativa de la Secretaria General 2016, y el
seguimiento al | y lll Trimestre, y la Evaluacion al | Semestre 2017.

Difusién dirigida a la poblacién, con el objeto de informarla y sensibilizarla en cuidado de
la salud del cancer de cérvix, cancer de mama, cancer gastrico, cancer de prostata y
cancer de pulmén en el marco del Programa Presupuestal Prevencion y Control del
Cancer.

Realizacion de las campafas preventivas de cancer con actualizacién permanente de la
pagina web, en coordinacion con la Oficina de Informatica.

Publicacion permanente de informacion en las redes sociales institucionales en favor de
la poblacién en general.

Administracion del acervo documentario institucional.

Oficina General de Planeamiento y Presupuesto

Elaboracién del Plan Estratégico Institucional 2019-2021- Modificado, de acuerdo a lo
establecido en la norma, obteniéndose el Informe Técnico correspondiente y su ingreso
en el Aplicativo de CEPLAN.

Elaboracién del Plan Operativo Institucional Afio 2019 — INEN y su ingreso en el
Aplicativo de CEPLAN, en el plazo establecido por la Resolucién de Presidencia de
Consejo Directivo N° 062-2017/CEPLAN.

Ingreso del Plan Operativo Institucional 2018 y la Primera Reprogramacion del Plan
Operativo Institucional 2018 y su ingreso en el Aplicativo de CEPLAN.

Evaluacion y retroalimentacion en la evaluacion de metas del Personal de la OGPP, en
el marco del Sistema de Gestion del Rendimiento.

Elaboracién de documentos (FODA) y presentacion del andlisis en la Jefatura
Institucional como parte de la Evaluacion Interna realizada por el Laboratorio de
Patologia Clinica, como parte de la Evaluacion a la Direccion, con lo cual se contribuyo
al logro del Objetivo de Migrar de la Certificacion 1ISO 9001:2008 a ISO 9001: 2015.
Elaboracién del Plan de Gestion de Riesgos de la OPE. OO y OPICE, como parte del
fortalecimiento de la Gestion de Riesgos de la Oficina General de Planeamiento y
Presupuesto.

Implementacion de las Solicitudes de Accion Correctiva (SAC) 189 y 190 dentro del
proceso de la ISO 9001:2008 al ISO 9001:2015.

Participacion en la identificacion, evaluacion y programacion de planes de accion de
Mejora continua.

En coordinacion tanto con personal de la Oficina de Proyectos de Inversiones y
Cooperacion Externa y Personal de la Oficina de Mantenimiento y Servicios, se actualizo
el Plan de Equipamiento Afo Fiscal 2018 del INEN.

Elaboracion del Informe de Gestién correspondiente al afio 2017.

Se inicio la elaboracién de los Términos de Referencia para la formulacion del proyecto:
“Mejoramiento y ampliacion de la capacidad resolutiva para el tratamiento oncoldgico
integral de pacientes pediatricos y adolescentes del INEN”.

Se realizd el Taller para la capacitacion en el Sistema Nacional de Programacion
Multianual y Gestion de Inversiones - INVIERTE.PE, taller que se llevé a cabo en las
instalaciones del INEN para todo el personal.

Revision y Actualizacién de Manuales de Procesos y Procedimientos — MAPROs.
Opinién Técnica Favorable al Proyecto de Modificacion del Cuadro para Asignacion de
Personal Provisional del INEN.

Revision y Opinion de Proyectos de Directivas Administrativas.

Actualizacién de Cartera de Servicios en el INEN



Direccion General de Administracion
e Oficina de Recursos Humanos

v

v

AN NN

v

Elaboracién de planilla de incentivos y descuentos por faltas y tardanzas del personal
Nombrado y CAS de acuerdo al cronograma de pagos.

Elaboracion de Licencias por: fallecimiento, paternidad, enfermedad grave y sin goce
de haber.

Compensacion por tiempo de servicios.
Asignacion por 25 y 30 afos de servicios administrativos.

Elaboracién de Resoluciones Jefaturales por pago de incentivos a los trabajadores.
Inclusion de actividades no programadas en la Unidad de Gestion de Recursos
Humanos como son cartas de compromiso, actualizacion del INFORHUS, Sub
Sistema de Gestion del Rendimiento.:

Procesos de Seguridad y participacion en el Comité de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

e Oficina de Logistica:

v

v
v
v

Elaboracion del Plan Anual de Contrataciones 2018 con sus respectivas
modificaciones. '

Elaboracién del Cuadro Anual de Necesidades.

Desarrollo del Proceso de Seleccion segun el PAC (AS, SIE, CP, LP).

En la Unidad de Almacén se realiz6 el Registro de los Bienes Patrimoniales.

e Oficina de Informatica ha elaborado y realizado el seguimiento y monitoreo:

v
v

v

“Plan Operativo Informatico 2018".

“Plan de Mantenimiento Preventivo de los Servicios y Recursos Informaticos del
INEN-2018".

“Plan de Continuidad de la Gestion de las Tecnologias de Informacion y
Comunicaciones del INEN".

“Plan Estratégico de Gobierno Electréonico y Tecnologia de la Informacion 2016-
2020".

Seguimiento y Monitoreo del “Plan de Mantenimiento Preventivo de los Recursos
Informaticos”.

Oficina de Ingenieria Mantenimiento y Servicios Mantenimiento
v" Monitoreo y supervision a la Ejecucion de la Torre de Dia.




v/ Mantenimiento y reparacion de la infraestructura y equipamiento del INEN
v Elaboracién de los Manes Multianuales de Mantenimiento de la Infraestructura y
Equipamiento 2019-2021 y Plan Multianual de Mantenimiento,

Direccion de Control del Cancer0

e Desarrollo de normas y guias técnicas de prevencion y control del cancer: 15

e  Asistencia técnica para la formulacion de Documentos Normativos: se realizaron
asistencias técnicas que se detallan a continuacion: 47

e Asistencia Técnica, monitoreo y evaluacion de servicios oncoldgicos a nivel nacional para
el cumplimiento de normativa vigente: 50

e  Asistencia Técnica, monitoreo y evaluacién de UPSS en INEN: 12

o Implementacion del Sistema de Gestién de la Calidad: al 100%

e El departamento de Investigacion ha realizado para el afio 2018 los siguientes protocolos
de investigacion que se detallan a continuacion.

e  Protocolos de Investigacion aprobados en el afio 2018: 119

e Articulos Publicados por el Departamento de Investigacion para el afio 2018: 67¢el POI.

e Para las metas de Prevencion y Promocion de la Salud en los cinco productos de su
responsabilidad, tenemos lo siguiente:

DEL02 PROMOVER LA PARRCPACON RESPONSARLE DELA SOC ENEL CUR DE LA POBLACON, FORTALECENDO ACCIONE COLABORATIVAS PREVENTVO PROMOCONALES EN EL CONTINUO PROCESO SALUD ENFERMEDAD EN
MATERIA ONCOLOGKA.
ARLIFGMAION Y SENSELTA OO LA POSL Y D
PROGRAMACON DE TAREAS ORATVAS
: 1M o Agsn Seiend Oastr loveny Dgems Towt Afo 2028
o R uND.0: M Teal

WEODA P0G | eze |pa0s | mEc | AlC |Paoa | B | A |#eoe | eEC | R |pR0G | £EC | AC |Ps0a | B | A |6, | EEC | KO |#ace. | EEC | AC

3200004 MUER TAVIZADA EN CANCER DE 433 Persona

@il
SR laruoumamo Tamizsds

r

@08) 4257 | 800 | S8 | TN | 800 | S5 | 74K | B10 | 651 | 82% | 780 | €70 [ 85% | 730 | 633 | £7% | 720 | 483 | 63% | 90D | 8013 | £9% | 53

3000315 PERSONA CON CONSTIERR PARALA | 255 Persons

ACL2L1L2 1oo0| 3337 | 750 | 332 | 5% | oo | 62 | Be% | €50 [ BS | 50% | 550 | 551 | 1076 | 500 | 745 |145% | 450 | 651 [ 145% | 71T | 7123 [ 100% | D7

PREVENGON Y CONTROL DEL CANCER trbormada
20020121 \mw.\“ ESONATAMDOAENCANGROE | oo | mson | 160 [ 250 | 222 [ s [ 350 | 2m | oo | moo | aee | oo | oo | ass | oo | 300 | nse faas{ 200 [ amn | soss [ e | 3uss | ses | 3m
300317 PERSONA TAMIZAD A PARA DETECCAN
noc2c1d 3 0 3 : as | mo | » : : s | 8% | 158 [ 1688 | ssx
o G AN RS CsPersons |00 | 1218 | 140 [ 12 s [ w0 | & | M f o | e |4 |1 6% | 10 | 88 |85 | 80 | 1 % 138
30318 PERSONA ATENDOA DN LESIONES
Koo10185 5 Per ] 2 % 10%] 10 | 17 [190% o
B eerinienss ecsiomenio Opersona [ 40 | €3 | 20 | 21 [aosx| 20 | w | ven | 20 [ 19 [ x| 2 19 | x| »| 2 | m| s (x| o3 |

(") nsumopmpordonsdapor el D20 de Ongla Gineco'dgic
(*) Se evidencia avance en el alcance del Producto Persona Atendida con Lesiones Premalignas

de Cuello Uterino con Escision — Cono Leep, resultado obtenido por los especialistas del
Departamento de Cirugia Ginecoldgica.
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Por otro lado, dentro de las actividades educativas a la poblacién en general, las “Charlas
Educativas Preventivas del Mediodia” lograron una asistencia de 6,550 personas y con las
reproducciones via Facebook se alcanzo llegar a 99,434 personas. Entre otros

e En cuanto a las funciones de docencia se ha capacitado a 16, 067 personas por diferentes
modalidades.

VI CURS0 DE LA ESCUIELA DE EXCELENCA
EN PREVENCION DE CANCER GASTRICO
¥ CANCER DE COLON ¥ RECTO

v’ Charlas del Mediodia: (100%).
v Actividades de Capacitacién y Perfeccionamiento: (100%).
v Sesiones educativas a pacientes con Cancer (100%).




Direccion de Cirugia

Reuniones clinicas con los departamentos quirurgicos.

Ponencias sobre innovacion quirtrgica a cargo de los departamentos quirurgicos.

Radioterapias intraoperatorias en conjunto con la Direccion de Radioterapia.

Consultas externas

El nimero total de cirugias mayores disminuy6 en 6.6% en comparacion al afio 2016 esto
debido a la huelga médica del mes de julio. Cabe resaltar que la unidad de Cirugia Plastica
y Reconstructiva obtuvo un incremento de 21.9%.

El nimero total de cirugias menores se redujo en 24% en comparacion al afio 2016. Esta
disminucién fue afectada por la huelga médica del mes de julio y al funcionamiento del
instrumental quirdrgico (ver anexo 2).

Direccion de Medicina

Atenciones de consulta externa

Consolidacion del tratamiento de pacientes tributarios de trasplante de precursores
hematopoyéticos y se han realizado trasplantes de médula désea.

Administracion de Quimioterapia Ambulatoria

Ejecucion de Procedimientos Especiales en la DIRMED

Direccion de Radioterapia y Medicina Nuclear

Nuestra Institucion y el Departamento de Radioterapia continda avanzando
tecnolégicamente con la adquisicion de equipos de Ultima generacion. Incremento
progresivo de tecnologia avanzada Radiocirugia, 4D, 3D, IMRT, VMAT y SBRT, etc.
Actualmente se muestra un equipo de Radioterapia Intraoperatoria de tecnologia alemana
que permite realizar tratamientos con dosis mayores en ocasiones Unicas 0 como parte de
un tratamiento fraccionado (boost), disminuyendo la lista de espera en otros pacientes en
Unidad de Teleterapia.

Obtencién de la licencia Oficial de Proteccion Radioldgica en irradiadores auto blindados
emitida por la Oficina Técnica de la Autoridad Nacional y de los operadores.

Radiocirugias con micromultilaminas.

Irradiacién de Componente Sanguineos con fuente de Cesio 37 En Medicina Nuclear se
digitalizaron las imagenes gammagraficas en el sistema PACS para evitar el acumulo de
impresiones en los archivos y acceso inmediato para las visualizaciones de imagenes.
Realizan examenes diagnosticados de cancer mediante el uso de radioisétopos y equipos
de escaneo corporal del paciente, asi como tomografia computarizada con fotén Unico
(SPECT).

Administracion de radioisétopos para el tratamiento de neoplasias que lo requieran.
Tratamientos con Braquiterapia:.Actualmente se dispone de una sala moderna vy
remodelada con dos equipos de braquiterapia de alta tasa dosis, uno de Cobalto — 60, y otro
de Iridio-192, actualmente en funcionamiento.

Dos equipos de rayos x Arco en C, que permiten verificar las aplicaciones y para proceder al
célculo de la dosis apropiada (uno de ellos nuevo adquirido por reemplazo).

En cuanto a capacitacion: esta vigente el Programa de Residentado Medico en Radioterapia
que establece una serie de principios y metodologia mediante una educacion tutorial.

Se realizaron charlas educativas sobre nutricién y cuidados del paciente oncolégico (tres
veces por semana).
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e Reuniones diarias con la participacion de médicos asistentes y residentes para aprobacién
de conducta terapéutica de casos nuevos y complejos, aprobacién de contorneo (pre-
planeamiento).

e Reuniones para discusion de casos, evaluacion y aprobacién de cada una de las
planificaciones de tratamientos en 3D, a cargo de todos los médicos asistentes y fisicos
médicos.

e Reuniones de Braquiterapia para evaluacion o auditoria de las aplicaciones de braquiterapia
en pacientes nuevos con la participacion de los médicos asistentes y residentes.

Direccion de Servicios de Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento

Capacitar a los profesionales en diversos temas en materia radiolégica, farmacia,
y otros aspectos propios de la Direccion..

Procedimientos y examenes radioldgicos

Dispensacion de medicamentos de Productos Farmacéuticos, Dispositivos
Médicos y/o Productos Sanitarios a pacientes hospitalizados y ambulatorios
Elaboracion de mesclas oncoldgicas para las quimioterapias

Preparacion de mesclas nutricionales parenterales

Evaluacion de las sospechas Incidentes Adversos por Dispositivos Médicos
(IADM). Lo que se remitieron al Centro Nacional de Farmaco - vigilancia y Tecno
vigilancia (DIGEMID)




Implementacion del Sistema de Gestién de Calidad.

Certificacion con el 1SO9001: 2015, en el Equipo Funcional de Patologia Clinica.
Calibraciéon permanente de los equipos de Laboratorio Clinico

Han dado charlas educativas a los médicos residentes.

Ejecucion de cursos de laboratorio para el personal de planta en coordinacion
con la Oficina de Recursos Humanos.

Ha realizado la evaluacion del comportamiento del indicador tiempo de entrega
de resultado.

Ejecucion de las actividades propias del servicio social al ciudadano de Atencion
a los tales como: Donacién de alimentos y pasajes por terceros; asi como el pago
de hospedaje por terceros.

Se implementé el registro de citas y consultas externas en el SYS
INEN.

Registro de la estancia en los pacientes FISSAL que ingresan por hospitalizacién
(TAMO, SEPIN, UTI) y otros servicios.

Verificacion y actualizacion de los insumos de Sala de Operaciones en tiempo real
en los movimientos de cuenta de cada paciente segun su condicién (Hospital,
Asegurado) atendiendo las 12 horas diarias de lunes a sabado (dos turnos).
Coordinar con los médicos auditores de SIS para la ampliaciéon de saldo.
Verificacion diaria de las condiciones de los pacientes especialmente los del SIS
con condicién de ESSALUD.

Numeracion de las camillas en el Servicio de Emergencia en el Sistema
SYSINEN.

Actualizacion de las camas en el sistema informatico SYSINEN por area, piso y
Departamento.

Se aprobd la resolucién para la actualizacion de camas por Departamento en el
Sistema Informatico (Mapeo de Camas).

Atencion de las raciones alimenticias a los pacientes y personal del INEN.
Sesiones educativas en nutricion para pacientes de radioterapia, quimioterapia y
sesiones demostrativas todos los meses.
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e Se viene realizando el registro y ejecucion diaria de actividades de limpieza y
desinfeccion en todas las areas del Equipo Funcional de Nutricién, y del mismo
modo se viene realizando con la Oficina de Informatica su implementacion en el
sistema.

e Registro de FUAS en el aplicativo ARFSIS.

e  Auditorias a las FUAS.

e  Atencién permanente de las solicitudes de presupuesto de Alto Costo a la Unidad

Funcional de Cobertura y Siniestros al FISSAL

Departamento de Enfermeria

e  Evaluacién de los indicadores de calidad: Flebitis, Caidas, Lesiones por presion LPP,
Retiro accidental de dispositivos médicos, reaccién adversa medicamentosa (RAM),
reaccion adversa a transfusion sanguinea.

o En Gestion de la Calidad se desarroll6 Proyectos de Mejora Continua de la calidad en
Enfermeria Oncoldgica referidos a Procesos de Hospitalizaciéon (Cirugia), Radioterapia,
Quimioterapia, Endoscopia, Investigacion, PACU, TAMO, Consulta Externa; de los cuales
08 proyectos tienen condicién de concluidos y 01 en proceso (avance > a 50%).

e Como resultado del Proyecto: “Mejora continua de los registros de enfermeria,
Anotaciones de enfermeria SOAPIE”, se continua implementando progresivamente la
metodologia SOAPIE (PAE) y su correcto llenado en los servicios de hospitalizacion.

e Elaboracion Guias Técnicas en Enfermeria

e Aplicacién de medidas de bioseguridad previa capacitacion sobre higienizacién de manos
y residuos solidos en los diferentes con evidencias de check list aplicados.

e  Consejerias individuales PPR

e Sesiones educativas PPR

e  Capacitacion interna mediante la Escuela de Excelencia en Enfermeria Oncoldgica




a) Analisis de los Objetivos Generales contenidos en el Plan Operativo Anual 2017

OE1. Reducir la mortalidad por cancer en las neoplasias mas frecuentes (mama,
cuello uterino, estémago, pulmoén, préstata) en la poblacién peruana.

1. Atender sobre todo a los pacientes de menores recursos econémicos, dandole
prioridad a los pacientes del Seguro Integral de Salud, lo cual trajo como
consecuencia, el incremento de los pacientes SIS, tal y conforme podemos ver en
el siguiente cuadro, en el cual se observa la variacién de la estructura porcentual de
los pacientes segln condicién. Se inicia en el 2014 con un 18.7% y en el 2015
representa el 65.8%, en el 2016 el 68.1%, 2017 67.6% vy en el 2018 69.1%
Garantizando con ello el menor gasto de bolsillo de la poblacion.

2. Cabe indicar que el cierre del Servicio Bajo Tarifario Diferenciado, hace que se
tenga un indicador negativo a nivel de apertura de las Historias clinicas, la tendencia

entre condicion econdmica casi se mantiene.

APERTURA DE HISTORIAS CLIiNICAS PACIENTES NUEVOS SEGUN CONDICION SOCIOECONOMICA
PERIODO ANUAL 2015-2018

; : 7 3
# CONDICIéN “““ : L oy
ECONOMICA" = - , =
% TOTALY | % TOTAL % T L % 2017/2016 |'2018/2017

HOSPITALARIO 1,189 6.8 1,159 6.5 1,878 12.2 1,999 13.0 2.5 62.0 6.4
sis 11,521 65.8| 12,087 68.1 10,445 67.6| 10,618 69.1 4.9 13.6 1.7
ESSALUD 3,033 17.3 2,764 15.6] 2,665 17.3 2,727 17.8 8.9 -3.6 2.3
SBTD 1,764 10.1 1,741 9.8 460 3.0 12 0.1 1.3 736 -97.4
SOCIAL 1 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0

TOTAL 17,508 100,0]11117,754 100:0| 215428 i 00:0] 15,356 100.0 1.4 3.0 0.6

Fuente: Indicadores para evaluar la Gestion Hospitalaria

Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer
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80.0 e — - - — - - - -

170.0 —— - - - 65358.157_559-1 B
gsvo == . g = -
|50.0 :
_‘40.0 f =
'30.0 i S
20.0 122130 ‘ 17»315‘6?7.'3'17-3 '10193 o
10.0 6.8 6.5 pn I I T 5o
- - | i i . . 0.0 0.0 9.0 c.o
HOSPITALARIO SIS ESSALUD SBTD SOCIAL
2015 ®m 2016 #2017 mm2018




APERTURA DE HISTORIAS CLINICAS PACIENTES NUEVOS SEGUN
CONDICION SOCIOECONOMICA  PERIODO ANUAL 2015-2018 1
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Fuente: Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

En el grafico que a continuacién observamos, se detalla mensualmente la evolucion
: de la apertura de las historias clinicas desde enero 2011(23.75%), hasta diciembre
(72.75) llegando a la conclusién de que el incremento de apertura de historia clinica
del SIS se dio entre los afios 2012 2013, cuando se inicia el programa presupuestal y

se ha mantenido durante los afios 2014-2015 y 2016.

(& )
EVOLUCION DE LA APERTURA DE HISTORIAS CLINICAS(PACIENTES NUEVOS) SEGUN CONDICION SOCIOECONOMICA
ENERO 2011- DIC 2018
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Fuente:Indicadores para evaluar la Gestién Hospitalaria




3. Durante el afio 2018 se han atendido aproximadamente 54, 695 pacientes, los
cuales el 53.1% corresponde a pacientes del Programa Presupuestal de Prevencion
y Control del Cancer que incluye la atencién de 11 tipos de cancer como son: cuello
uterino, mama, higado, estomago, colon, recto, piel no melanoma, leucemia, linfoma
y pulmén, el 10.6% de casos se ubica en los canceres que han sido considerados
como actividades, tanto de diagnéstico como de tratamiento y la diferenica el 36.3%
al resto de diagnosticos; tal y conforme se puede observar en el siguiente cuadro y

grafico.

AGRUPACION DE LOS CASOS TRATADOS EN EL INEN DE ACUERDO A LA
_ ESTRUCTURA FUNCIONAL PROGRAMATICA -2018

AGRUPACION POR TIPOS DE CANCER

Cancer PpR ( Mama, CU, pulmén, higado, colon y recto, piel no
melanoma, estomago, prostata leucemia, linfoma) 25,039 S8
Cancer Definido (Renal, Huesos, Retinoblastoma, maligna
Germinal, tejidos blandos y sistema nernvioso central) o 10.6
Otros Diagnoésticos 19,871 36.3

54,695

EFunete Dpto: de Epidemiologia y Estadistica del Cancer i

AGRUPACION DE LOS TIPOS DE |
CANCER |

]
= Cancer PpR ( Mama, CU, pulmdn, higado, colony recto, piel no melanome, i
i estdmago, prostata leucemia, linfoma) '

& Cancer Definido (Renal, Huesos, Retinoblastoma, maligna Germinal, tejidos blandosy
sistema nervioso central)

& Otros Diagndsticos
i 60.0
| 40.0

20.0
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4. Del Total General de Casos en el INEN pertenecientes al Programa Presupuestal
de Prevencion y Control del Cancer (29,039 pacientes), EL 22.2% son  casos
nuevos, y la diferencia el 77.8% continuadores. En el casos de los canceres
definidos el 19.2% son nuevos y casi el 81.0% continuadores. A nivel de todos los
caos el 26.1% son caos nuevos y el 73.9% continuadores. Estos e observa en el
siguiente cuadro y grafico.

1 R - S —
|

‘ DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS CASOS DE CANCER -NUEVOS Y CONTINUADORES DE ACUERDO A LA ESTRUCTURA

_FUNCIONAL PROGRAMATICA o o
; I f | i

% |connuaoores] % [ torar |

AGRUPACION POR TIPOS DE CANCER

Céncer PpR ( Mama, CU, pulmén, higado, colon y recto, piel
. . i 7 6,437 22.2 22,602 77.8 29,039 100.0
no melanoma, estémago, préstata leucemia, linfoma)
ca Definido (R l, , Retinobl " li
nce‘r e |n| o (Rena Hue.sos e |no. astoma, maligna 1,510 18 6,337 808 7.847 100.0
Germinal, tejidos blandos ysistema nervioso central)
Otros Diagndsticos 6,337 35.58 11,472 64.4 17,809 100.0
TOTAL 14,284 40,411 73.9 54,695 100.0
]

}'Fuente Dpto: de Epidemiologia y Estadistica del Cancer | ‘ l ‘ ) l
A — inid

AGRUPACION DE TIPOS DE CANCER SEGUN
CASOS NUEVOS Y CONTINUADORES-2018

Otros Diagndsticos

Céncer Definido (Renal, Huesos, ' l .,
Retinoblastoma, maligna Germinal, tejidos . ‘
blandos y sistema nervioso central) ' |

|
[
Cancer PpR ( Mama, CU, pulmon, higado, ’ !

colon y recto, piel no melanoma, _

estomago, prostata leucemia, linfoma) |

{
{
|
i

= 5,000 10,000 15,000 20,000 25,000

#2018 CONTINUADORES = 2018 NUEVOS

Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

5. En el siguiente cuadro y grafico, se presenta la estructura porcentual de los casos
atendidos a través del Programa Presupuestal de Prevencion y Control del Cancer,
encontrando que el 53% de casos de mama y cuello uterino siendo el mas
representativo los casos de mama con el 27.8%, seguidamente tenemos con el 9%
al cancer de prostata. El cancer de higado es el que menos representatividad, se ha

consignado el 1.6% del total de canceres registrados en el PpR.




CUADRO RESUMEN DE LOS CASOS ATENDIDOS EN EL INEN
EN EL MARCO DEL PpR N° 024 ANO 2018

CODIGO CIE10 TIPO DE CANCER CASOS GENERAL %

C16 Estomago 2,041 7.0
C18 Colén 998 34
C19ycC20 Rectosigmoidea/Recto 774 2.7
c22 Higado 464 1.6
C34 Pulmén 770 2.7
C44 Piel 1,630 5.6
c50 Mama 8,068 27.8
C53 Cuello Uterino 7,311 252
c61 Prostata 2,624 9.0
c8o Linfoma 1,940 6.7
Cc90 Leucemia 2,419 8.3

TOTAL GENERAL 29,039 100.0

Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica del Cancer ' |
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Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica del Cancer

6. Al realizar el andlisis comparativo del nimero de quimioterapias administradas
durante el periodo Enero- diciembre de los afios 2016, 2017 y 2018, se aprecia que
durante el afio 2017 se habia realizado un total de 61,929 administraciones de
quimioterapia, mientras que el total acumulado a diciembre de 2018 del presente
afo es de 56,035 (5,894 menos que el mismo periodo del afio 2017) Esto debido
a una serie de restricciones en la Att. de Pcte.s debido a la ejecucién de obras de
infraestructura en el INEN.
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4,93 | 4,74
6 2 1 9 5 2 2 9 8 9 6 9 1 3
201 | 583 | 548 | 583 | 472 | 536 | 4,66 | 4,89 | 4,45 | 495 | 509 | 5,43 5,16 | 61,92
7 3 1 9 8 7 6 8 9 9 9 9 1 9
201 | 5,00 | 4,30 | 493 | 455 | 578 | 564 | 538 | 492 | 4,71 | 5,40 5,39 5271 56,03
8 8 7 1 3 2 0 0 6 0 3 5 5

Fuente: SIS INEN

{ Evolucién y comparacién del nimero de Quimioterapias ambulatorias
administrada durante el 2018,2017y 2016
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Fuente dII'eCCIOI‘I de Clrugla

7. Trasplante de Médula Osea
Durante el 2018, la consulta externa de los Pcte.s tributarios de trasplante de médula
Osea ascendi6 2,827 Att. segun lo muestra la tabla 6.
Es de resaltar que en comparacion con el afio 2017, la consulta externa del servicio
de TAMO ha tenido un crecimiento promedio de % hasta el mes de Diciembre de
2018 en la ilustracion se puede apreciar cual ha sido la evolucién comparativa de la
consulta de Tamo con respecto al afio 2017.

2018
ler Trimestre | 2do Trimestre | 3er Trimestre | 4to Trimestre
EN MA MA | JU AG OC | NO
E |FEB| R [ABR| Y N [JUL| O |SEP| T V | DIC | Total
19 182 | 2,41
Medicina | 168 | 168 | 179 | 201 | 212 | 205 (225|231 | 9 | 228 214 2
Pediatria| 36 | 37 | 34 | 42 | 35 | 29|37 [ 38 |40 (33| 36 | 18 | 415
23 20 | 2,82
Consulta TAMO 2018 204|205 | 213 | 243 | 247 |234 (262 (269 | 9 |261|250| O 7
EN MA MA | JU AG OC | NO
E |FEB| R [(ABR]| Y N [JUL| O |SEP| T V | DIC
Variacion Neta 2018-2017 -16 | 19| 6 |67 | 9 0 [92 ] 21 (13 )31 ]| 25| 11
Variacion porcentual 2018- o | 10| 5o, | 38| . o | 54 | o o | 13 o | &6
2017 7% % 3% % 4% | 0% % 8% | 6% % 11% | 6%




Evolucidn de las consultas Atendidas TAMO 2018

A 2 |
243 247 234 o f, eSS i . 239 ;;.s_‘;f\ e, 0 |
204 205 P o b j [ \‘*1:«. 200

SRR |

ENE FEB MAR

2do Trimestre 3er Trimestre , 4to Trimestre

ui Pediatria  e=e==Consulta TAMO 2018

{
|
!
'i ler Trimestre
; i : Medicina

Fuente: Direcciéon de Medicina

Evolucién comparativa de las consultas TOTAL de TAMO, 2017 y 2018

ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP ocCT NOV DIC
—{O— Consulta TAMO 2017 220 186 207 176 238 234 170 248 226 230 225 189
—O— Consulta TAMO 2018 204 205 213 243 247 234 262 269 239 261 250 200

Fuente: Direccion de Medicina

En cuanto al nimero de trasplantes ejecutados durante el 2018, hasta el mes de diciembre se habian
realizado 77 trasplantes (25 Alogénicos y 52 Autdlogos), cifra superior a la cantidad de trasplantes que
se realizaron durante todo el 2017, es decir que, comparando el nimero de trasplantes realizados
durante todo el 2017, durante el periodo Enero- diciembre 2018 ya se ha superado el nimero de
Proced. realizados el afio pasado. jError! No se encuentra el origen de la referencia. ; jError! No se
encuentra el origen de la referencia..

22




ALOGENICO 10 4 6 10 9 3 3
AUTOLOGO 4 15 9 6 5 19 13 15
HAPLOIDENTICO 1
18
st Ak 15 19 15 6 15 28 16

Evolucion anual del total de trasplantes ejecutados en la
DIRMED

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

Fuente: Direccién de Medicina

Proporcion del tipo de trasplantes ejecutados en el INEN durante el
2018

ALOGENICO

7 36%

AUTOLOGO _
64%

EALOGENICO mAUTOLOGO

Fuente: Direccién de Medicina




Telemedicina- Quimioterapia satelital

El programa de Quimioterapia Satelital con LAMAS tiene incorporado 68 Pcte.s desde su puesta en
funcionamiento en el afio 2015.

Dentro de este programa se desarrolan actividades de telemedicina en beneficio de los Pcte.s Supervisando la
adminsitracion del tratamiento a distancia.

Ano 2018

Mes ene |feb mar |abr may |jun jul ago sep oct nov |dic
Nimerodesesiones | o |13 |94 |18 |21 |20 |18 |18 |22 |24 |20 |21
de QT

Ndmero de

evaluaciones por 15 18 14 16 19 19 15 16 14 17 18 19

telemedicina

Numero de ciclos de

ar 15 18 14 16 21 20 15 14 14 17 18 19

Evolucion de las actividades de Quimioterapia Satelital 2018

30

5
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ene feb mar abr may jun jul ago sep oct nov dic
—A— Numero de sesiones de QT == Numero de —0O—Numero de
evaluaciones... ciclos de...
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En aspectos quirpurgicos

e Se obtuvo el 9.2% del porcentaje de cirugias canceladas del total de cirugias programadas.

e Se alcanzd el 96% de cumplimiento del llenado de la Lista de Verificacion de Cirugia

Segura.

Se mantuvo la mortalidad post-operatoria menor al 5%.

La adecuacion de la unidad de recuperacion post anestésico y post quirtirgica.

Culminacién del proyecto de ampliacién y remodelacion del centro quirtrgico,

Se redact6 el anteproyecto: Guia técnica de informacién al paciente quirtrgico.

Se realizaron 3 cirugias en vivo los departamentos de Abdomen, Mamas y Tejidos Blandos

y Urologia en conjunto con el Departamento de Educacién.

e Se realizaron 68 radioterapias intraoperatorias en conjunto con la Direccién de
Radioterapia. (ver anexo 5).

e Se logro la reapertura del ambiente para pacientes aislados en sala de recuperacién que
en un momento el resultado de cultivos dio positivo.

e Se logro solucionar el incidente de mal funcionamiento del aire acondicionado en sala de
operaciones.

e Se adquiri6 tecnologia de vanguardia en equipos quirdrgicos tales como la adquisicién de
un equipo de laparoscopia por indocianina fluorescente, un equipo de laparoscopia 3D, un
video broncofibroscopio y un equipo video broncoscopio.

CUADRO COMPARATIVO ENTRE LAS CONSULTAS ANO 2017 VS 2018 POR DEPARTAMENTO

“ 6%
35000

30000
0% -4.6%
25000 |

9.9%
20000 |

- 0.5%
15000 |

10000 0.9%

2. 0% 7.1% 52017

Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica- INEN, 2017- 2018

e El numero total de consultas externas aumentaron en 2.9% en comparacion con el afio
2017. (ver anexo 3).

o Los 3 departamentos con mayor nimero de consultas externas fueron: gmecologia
(34,391), cabeza y cuello (22,458) y mamas Y tejidos blandos (20,329).



CUADRO COMPARATIVO ENTRE LAS CIRUGIAS MAYORES ANO 2017 VS 2018 POR
DEPARTAMENTO

_2.4% 6.1% -7.8%

m 2017
m2018

e El nimero total de cirugias mayores disminuyo en 2.8% en comparacion afio 2017. Cabe
resaltar que los departamentos de ginecologia y neurocirugia obtuvieron un incremento de
6.1% y 4.1% respectivamente. Los departamentos restantes obtuvieron una disminucion
en el porcentaje comparativo de cirugias menor al 10 % excepto el departamento de térax
que obtuvo una disminucion del 18% en comparacion al afio 2017.

o Esta disminucién se debi6 a consecuencia de diferentes factores entre los mas resaltantes
fue la inoperatividad de algunas de las salas de operaciones debido al deterioro de las
mesas de operaciones, aire acondicionado y de las puertas corredizas. Otro factor fue la
huelga de médicos y enfermeras que se llevo a cabo durante el mes de agosto.

CUADRO COMPARATIVO ENTRE LAS CIRUGIAS MENORES Y ENDOSCOPIAS




Fuente: Dpto. de Epidemiologia y Estadistica- INEN 2017-2018

e El nimero total de cirugias menores y endoscopias se redujo en 10.1% en comparacion al
ano 2017. Esta disminuciéon fue afectada por el mal funcionamiento del instrumental
quirargico y una mesa de operaciones. El departamento de Abdomen traslado sus
procedimientos de laparoscopias al centro quirtirgico. Adicionalmente el departamento de
Torax disminuyé la programacion de sus procedimientos quirdrgicos en un 85.9% debido
a que los procedimientos de colocacion de catéteres lo realiza el area de Medicina Critica.

OE2. Promover la participacion responsable de la sociedad organizada en
el cuidado de salud de la poblacion, fortaleciendo acciones colaborativas
preventivo promocionales en el continuo proceso salud enfermedad en
materia oncoldgica.
Se realiz6 las actividades de promocion alcanzando mas del 100% de las actividades
programadas:Informar a la poblacién mediante las redes sociales, Semana Perl contra el
Cancer, Charlas del Mediodia, Sesiones educativas a pacientes con Cancer (100%).

Para las metas de Prevencion y Promocion de la Salud en los cinco productos de su
responsabilidad, tenemos lo siguiente:

——

DELG2 PROMOVER LA PARTIGPACON RESPONSABLE D LA SOCEDAD ORGANZADA N E CUOADO DE SALUD DE LA POBLAGION, FORTALEGENDO ACCION

MATERAONCOLOGICA. 1 N IR P SR IR S e
AR, INFORMACION Y SENSIILIZACIGN PERMANENTE A LA POBLACION SOBRE ESTLOS D VIDA SALUDABLES Y DETECCION TEMPRANA DEL CANCER CON ESTRATEGIAS COMUNCACIONALES.
: Bl S T e
: L ‘ IS | e Ao :
UND.DE | META
0. ACTIVIDAD OPERATIVA : : =T
: ; MEDDA | PROG | ggc | paos. | miec. | ALc | peos. | kc | Alc. | paos.
hoonarar | 70O MUER AMZADA N CANCER DE POl i | a0 | son | 7 [ o0 [ s [ ren | w0 | oot | wn | o | om0 | esw | 0 | e | oo | o | weo [ o [ o | aew 9037
CUELLO UTERINO Tamizada

A0.02.01.02 UDUEL PERSONA CON CONSBERIPARALA | 259 17000] 3537 | 750 | 3% | 52% | 700 | 622 | 89% | 650 | 585 | 90% | 550 | 591 | 107% | 500 | 745 [149% | 450 | 651 | 145% | 7137 | ;1B [ 100% | 7137

PREVENCON Y CONTROL DEL CANCER Informada

40020103 3000816 PERSONA TAMZADA EN CANCER DE

086 Persona (4550 | 1606 | 350 | 222 | 63% | 350 | 233 | 67% [ 300 | 244 | 81% | 300 | 295 | 98% | 300 | 384 [128% | 200 | 211 | 106% | 3406 | 3195 | 9a% | 3406

3000817 PERSONA TAMZADA PARA DETECION

2 1w | % % am | o | 70 | e [0 &8 0| 1| 1| 5] 165
DE OTROS CANCERES PREVALENTES 0BEPecoms | 20| 2857 40 190 [} & B0 6 &% 8% | 19155

A0.02.01.04

3000818 PERSONA ATENDIDA CON LESIONES

Persona | 41 0 | 2 fwosk| 20 [ s [rox | 20 | w [ | o0 | 19 [ |22 ]| 0] v |wx|m|us m
PREMALIGNAS DE CUELLO UTERINO Whpersom | 410 | 63 e 0 1on%

A0.02.01.05

{*} Insumo proporcionado por el Dep. de Cirugia Ginecologica

(*) Se evidencia avance en el alcance del Producto Persona Atendida con Lesiones
Premalignas de Cuello Uterino con Escision — Cono Leep, resultado obtenido por los
especialistas del Departamento de Cirugia Ginecoldgica.

Por otro lado, dentro de las actividades educativas a la poblacién en general, las” [

“Charlas Educativas Preventivas del Mediodia” lograron una asistencia de 6,550

()




personas y con las reproducciones via Facebook se alcanzo llegar a 99,434
personas. Asimismo, a través del Correo Electrénico Preventivo se brindaron
respuesta a las diferentes consultas con respecto a informacion o accion a tomar
en cuanto a su salud, el total de correos atendidos fueron de 1,072 personas. Y
por la Linea Telefonica Preventiva se atendieron 659 llamadas para el afio 2018.

Se viene impulsando la suscripcion de alianzas multisectoriales con algunas
municipalidades de Lima Metropolitana con el objetivo de descentralizar e

incrementar el nimero de personas informadas.
CONVENIOS DE GESTION SUSCRITOS DURANTE EL ANO 2018

nNe CONVENIO OBJETO DEL CONVENIO FECIADE VIGENCIA
b SUSCRIPCION
. ESTAELECER LOS ACUERDOS PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES DE FORMACION Y CAPACTACION
CONVENID ESPECIFICO DE COOPERAQION DOCENTE
MEDIANTE ACOONES DE DOCENCA-SERVICIO € INVESTIGACION REAUZADAS EN ELINEN, CON LOS .
ASISTENOAL ENTRE ELINSTITUTO NACIONAL DE 3AROSAPARTIRDE
5 ALUNMNOS DE LA FACULTAD Y QUE INCLUYAN A LOS TRABAIADORES DELESTASLEQMIENTO DE
1 ENFERMEDADES NEOPLASICAS - INEN Y LA FACULTAD DE 14DEJUNIDDE2018|  LAFECHADE
i SALUD, CON LA FINALIDA D DE MEXORAR LA CAUDAD DE VIDA DE LOS PACIENTES, FORTALECER LA
MEDICINA HUMANA MANUEL HUAMAN GUERRERD DE LA & SUSCRIFCION
FORMACION DE LOS ALUMNOS Y ELDESEMPENO DE LOS TRASAIADORES, DOCENTES E
UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
INVESTIGADORES, SUSTENTA DO EN ELRESPETO PLEND DE SUS DERECHOS
ELPRESENTE CONVENIO IENE COMO FINALIDAD, OTORGAR ELACCESO Y USO DE LA APLICACION
DALE VIDA PERLS DE PROPIEDA D DE BY PEOPLE, EN ADELANTE "LA APUCACION" A TRAVES DE LA
CONVENIO ESPECIFICO INTERINSTITUCIONAL ENTRE EXTRANET Y DE UN APLICATIVO PARA SMARTPHONES, FAOUTANDOSE LA INFORMATION INDEFINIDO A PARTIR
2 INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS Y [CONTENIOA, SOBRE LA INSCRIPCION Y REGISTRO DE DONANTES DE SANGRE, DONACONES, ETC.,  |05DEABRILDE2025| DELAFECHADE
LA ASOCILOON CIVEL BY PEOPLE PERMIENDOSE EL USO RESPONSABLE DE LA APUCAOON, ELMISMO QUE NO DEMANDARA COSTO SUSCRIPCION
ALGUNO RESPECTO AL USO, ICENOA Y DEMAS DERECHOS DE ACCESO, CONFORME A LAS
SIGUIENTES CLAUSULAS.
CONVENIO ESPECIFICO DE COOPERACION ENTRE EL .
" TIENE COMO ORIETO MODIFICAR ELA REA TOTAL, LA MISMA QUE FUERA AFECTADA EN USO
INSUTUTO PESUAND DX ENERGIANUQUEARY EL MEDIANTE RESOLUCION JEFATURAL NS 275-2016-1/INEN DE FECHA DE 30 DE JUNID DE 2015, POR 0% DE AGOSTO DE
3 INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS, g ) AL LS T b R INDEFINIDO
OTRA AREA PARA LA INSTALACION Y OPERACION DE UN (1) CICLOTRON CONFORME A 1O 2008
PARA LA INSTALACION Y OPERATON DE UN (1)
ESTABLECIDO EN EL CONTENIDO DELPRESENTE CONVENIO.
CICLOTRON
1. PROGRAMAS DE VISITAS £ INTERCAMSI0 DE DOCENTES, ACADEMICOS, PROGRAMAS D2
CAPACTAQON A CORTO Y LARGO PLAZO Y TALLERES PARA PROFESIONALES PERUANDS EN LA
PREVENCION Y CONTROL DELCANCER.
2. INTERCAMBIO DE INFORMACION, EXPERIENCIA Y CONOCIMIENTOS MAS RECIENTES SOZRE LA
PREVENCION DELCANCER.
3. SUMINISTRO DE MATERIALES TALES CONMO LIBROS DE TEXTO, REVISTAS DE INVESTIGACION,
R PLANES DE ESTUDIO Y GUIAS BASADAS EN EVIDENCIA SOERE LA PREVENCION DELCANCER PARA
COOPERACKON PARA LA PREVENCION DELCANCER ENTRE
PROFESIONALES PERUANDS.
ELINTERNATIONALPREVENTION RESEARCH INSTITUTE .
a 4. ORGANIZACKIN DE CONFERENCIAS CONIUNTAS, SIMP 0SS U OTRAS REUNIONES OENTIFCAS | 12 DEJULIO DE 2015 INDEFINIDO
LYON - FRANOA Y EL INSTITUTO NACIONAL DE :
A s SOBRE LA PREVENCION DELCANCER.
ENFERMEDADES NEOPLASICAS LIMA-PERD
5. CAPACITACION DE LOS RECURSOS HUMANDS CON EL FIN DE MEIORAR LAS ESTRATEGIAS PARA LA
PREVENCION DELCANCER
5. PARTICIPACION EN LAS ACTIVIDADES DE LA ALIANZA DE INSTTUTOS DELCANCER.
7. ELINSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS (INEN) SERIA DESKGNADD CENTRO
COLABORADOR DELIPRL.
8. 105 PARMICIPANTES TRABAJARAN JUNTOS EN LA BUSQUEDA DE FONDOS PARA ALCANZARLOS
OBIETIVOS INICALES DE SU COLABORACION.
1. ACTIVIDADES CONJUNTAS DE ENSERANZA E INVESTIGACION.
2. INTERCAMBEID DE INVITACIONES AL CUERPO DOCENTE, PEASONAL DE INVESTIGACION, ¥
ESTUDIANTES GRADUADOS PARA CURSOS, VGITAS, E INTERCAMSIO DE EXPERIENCIAS.
3. INTERCAMSEIO DE INVITACKONES AL CUERPO DOCENTE, PERSONALDE INVESTIGAQON, Y
ACUSRDO DE COORPERACION CULTURAL EDUCATIVA Y EN[ESTUDIANTES GRADUADODS PARA PARTICIPAR EN CONFERENCIAS, SIMPOSIOS, Y SEMINARIDS. ARGSAPARTIRGE
s INVESTIGAQION ENTRE LA UNIVERSITY OF KANSAS |, INTERCAMSIO DE INFORMACION EN AREAS DE INTERES COMUN PARA AMBSAS PARTES. 05 DE NOVIEMBARE LA FECHA DE
MEDICALCENTER, KANSAS OTY, KANSAS, EE.UU,EL 5. COOPERATION ENTRE EL CUERPO DOCENTE, PERSONAL DE INVESTIGACION, ESTUDIANTES DZ 2018 susCRIFCION
INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS [GRADUADOS Y ESTUDIANTES DE GRADO PARA LA REAUZACION DE ESTUDIOS E INVESTIGACIONES. ™
5. INTERCAMSIO DE MATERIALES ACADEMICOS COMO PUSLICACIONES ACADEMICAS,
INFORMACION CURRKCULAR, E INFORMES DE INVESTIGACION.
7. PATROCINKD DE ACTIVIDADES, POR UNA O AMBAS INSTTUCIONES, PARA EXPERIENCIAS DE
NSERANZA, CURSOS, SIMPOSIDS ACADEMICOS, Y SEMINARIOS.
EL FONDECYT OTROGA FINANCIAMIENTO PARA LA EIECUCION DEL PROYECTO TITULADO: 25 MESES A PARTIR
CONTRATO N* 102-2018-FONDECYT "PROYECTO DE 21 DE NOVIBMERE
& - *EXPLORACION MOLECULA R DE BIOMA RCADORES DE DETER/ORO COGNITIVO ASOCIADO A TERAPIA| DE LA FECHA DE
INVESTIGACION BASICA - E041-2015-01 X DE 2018
ADJUVANTE PORCANCER DE MANA. SUSCRIPQON.
CONVEN!O ENTRE ELSEGURD INTEGRAL DE SALUD- S5, :
POR EL PRESENTE CONVENIO EL PRESTADOR A TRAVES DE SU UNIDAD EIECUTORA-UZ E IPRES
FONDO INTANGISLE SOLIDADARJD DE SALUD- FISSALY LA | - -
PUBLICA QUE SE ENCUENTRA BAJO SU AADMISNITRACION Y JURISDICOON SE OBLIGA A BRINDAR| 3AROS A PARTIRDE
INSTITUOON PRESTADORA DE SERVICIOS DE SALUD 25 DE DICIEMSRE
7 " SERVICIOS DE SALUD A LOS ASEGURADOS DE LA IAFAS, QUE SE ENCUENTRAN DEBIDAMENTE LA FECHA DE
INSTITUTO NACIONA L DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS, 208
ACREDITADOS DE ACUSRDO A SU PLAN DE SALUD; Y, LAS IAFAS OBUGAN A FINANCIAR LOS SUSCRIPCION
PARA ELFINANCIA MENTO DE LAS PRESTACIONES
SERVICIOS DE SALUD QUE SE ERINDAN A SUS ASEGURADOS PORELPRESTADOR.
BRINDADAS A SUS ASEGURADOS
Fuente: |

1l de Transparancia del INEN
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OE3. Promover la mejora de la calidad de los servicios oncoldgicos a nivel nacional
con el desarrollo de la normatividad y la informacion estadistica y epidemioldgica.

1. En el segundo semestre 2017 se impuls6 la Deteccién Oportuna de Lesiones Pre
malignas de Cancer Cérvico-Uterino y de virus de Papiloma Humano, el cual se ha
desarrollado en algunos distritos de Lima Metropolitana (Santa Anita, San Martin de
Porres y Carabayllo), asi como también en regiones como Chiclayo, Tacna, Arequipa,
Barranca, Tarapoto y Piura. Durante este periodo se logré beneficiar a un total de 1,110
mujeres entre 30 y 49 afios de edad, las mismas que debian de estar afiliadas al Seguro
Integral de Salud (SIS) para el procesamiento de las muestras recolectadas. Logrando
lo siguiente:

Tamizaje de Cancer de Cuello Uterino mediante el Test ADN PVH

A UNIDAD DE META
MEDIDA ALCANZADA |

Centro Asistencial de
Prevencién, Detecciény Persona Tamizada 176
Diagnéstico

Chiclayo Persona Tamizada 171

Test para la Tacna Persona Tamizada 127
tificacion del Arequipa Persona Tamizada 138
ADN/PVH Barranca Persona Tamizada 169
Tarapoto Persona Tamizada 35

Piura Persona Tamizada 28

Lima (Sta. Anita ,SMP y

i a
Carabayllo) Persona Tamizada 2

2. Durante el afio 2018 se han aprobado 15 documentos técnicos

FECHA DE - DOCUMENTO DE
APROBACION DOCUMENTO NORMATIVOS . APROBACION

Directiva Administrativa N° 001 para la atencién
1 15/02/2018 de Consultas y Reclamos de los Usuarios de los RJ N° 061-2018-J/INEN
Servicios de Salud del INEN

Guia Técnica: Cuidados de Enfermeria en la
2 25/05/2018 extubacion del paciente critico oncoldgico del RJ N°292-2018-J/INEN
INEN

Manual de precauciones de aislamiento para la
3 13/06/2018 prevencion de agentes infecciosos en el Ambiente RJ N° 351-2018-J/INEN
Hospitalario

Directiva Administrativa que regula el proceso
4 18/06/2018 de atencion al paciente del servicio médico de RJ N° 359-2018-J/INEN
emergencia del departamento de medicina critica
Directiva Administrativa "Ordenamiento,
archivo, custodia y depuracion de muestras -

bioldgicas de los pacientes del departamento de RIN383-2018-HINEN
patologia del en el OPE INEN

Guia Técnica N° 001-INEN/2018/DE: "Gestion
del Cuidado de Enfermeria en el Pre y Post

NO

5 27/06/2018

6 04/10/2018 RJ N° 571-2018-J/INEN




Operatorio en Pacientes con Cancer de Mama del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas"

7 04/10/2018 Plan de Seguridad del Paciente Oncologico

RJ N° 573-2018-J/INEN

“Plan de Mejora continua en el INEN:

Identificacion Segura del Paciente™

Guia de Préictica Clinica diagndstico y

tratamiento de la ansiedad en pacientes adultos

con cancer-version extensa y version usuario

final” del INEN

10 22/11/2018 L’(l)alngde Gestién de la Calidad en Salud 2018 - RJ N 675-2018-J/INEN

11 05/12/2018 Manug] <.ie Calidad de Almacenamiento RJ N° 725-2018-J/INEN

Especializado

12 13/12/2018 Manual de Bioseguri('ia_d del Instituto Nacional de RJ N® 762-2018-J/INEN
Enfermedades Neoplésicas

13 18/12/2018 Manual en Salud Prevencion del Cancer RJ N° 766-2018-J/INEN

Guia Técnica: Gestion del cuidado de enfermeria

14 28/12/2018 en el pre y post operatorio de reseccion RJ N° 838-2018-J/INEN

transuretral en pacientes con cancer de préstata

Guia Técnica para la Intervencion Nutricional del

Paciente Oncoldgico

8 07/11/2018 RJ N° 642-2018-J/INEN

9 22/11/2018 RJ N° 674-2018-J/INEN

15 31/12/2018 RJ N° 852-2018-J/INEN

OEA4. Impulsar el desarrollo de la investigacion y la educacién en materia oncoldgica a
nivel nacional.

En cuanto a Investigacion:
Revisar y realizar estudios de investigacion en materia oncoldgica: Se programaron

revisar y autorizar 141 estudios de investigacion, que representa el 114.6%, de los cuales
119 corresponden al Dpto Investigacion, 20 al departamento de Epidemiologa y
Estadistica del Cancer y 2 al Departamento de promocion de la salud.

Relacion de Protocolos de Investigacion aprobados en el aiio 2018: 119

1. Resiliencia y ajuste mental al cancer en pacientes adultos que reciben quimioterapia en el
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

2. El significado que tiene la terminalidad para el adolescente oncoldgico, su familia y para la
enfermera que lo atiende".

3 Nivel de conocimiento de riesgos laborales en los profesionales de salud del servicio de
radiodiagnéstico del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Lima - Peri 2017.

4, Evaluacion del rendimiento de una nueva prueba para el Papilomavirus humano (VPH) para

el nivel primario de atencion.

5. Protocolo M039485/la COG 0617: "Estudio para observar las caracteristicas de los
pacientes, los patrones de tratamiento y desenlaces en pacientes con cancer de mama
recientemente diagnosticado en América Latina.

6. Estudio Latinoamericano de identificacion de mutaciones germinales en 143 genes de
susceptibilidad al cancer en pacientes con sindrome de cancer de mama y ovario
hereditario (SCMOH)-LACAM.

7. Caracterizacion del uso de plantas medicinales de pacientes diagnosticados con cancer

gastrico en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — 2018.

Proyecto STOP: Programa de antitabaquismo de SWOG para la practica oncologica.

Determinacion de pérdida de Heterocigosidad para la codelecion 1p/1q y diagndstico

molecular en tumores oligodendrogliales en el Instituto Nacional de Enfermedades

Neoplasicas.
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10.

11.

12.

13.

14,

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.
20.

30.

31.

Calidad de imagen en examenes de abdomen en tres tipos de tomograficos Instituto
Nacional Enfermedades Neoplasicas Lima 2016.

Anadlisis situacional de los procesos de atencion de candidatos a donantes de sangre
seropositivos para HTLV en establecimientos de salud del Perti 2008-2017.

Efecto de un bloqueo beta-adrenérgico combinado con intervencion de relajacion/sonido
para la evocacion dirigida de iméagenes a fin de aliviar el estrés en mujeres con cancer de
cuello uterino incurable, recurrente y avanzado - estudio de viabilidad.

Un estudio de extension, abierto, multicéntrico de trastuzumab emtansina administrado
como agente Unico o en combinacion con otras terapias contra el cancer en pacientes
incluidos previamente en un estudio de Trastuzumab Emtansina patrocinado por Genentech
y/o f. Hoffmann-La Roche Ltd.

Afrontamiento y autocuidado en pacientes oncoldgicos post quimioterapia de consultorios
externos del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2018.

Impacto de la mastectomia vs la cirugia de conservacion en pacientes con cancer de mama
triple negativo en estadio temprano | - IIA en el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas (INEN desde el afio 2000 al 2014).

Supervivencia del cancer de mama triple negativo en una cohorte de pacientes adultos
mayores.

Evolucion posoperatoria de pacientes octogenarios sometidos a cirugia RO D2 cancer
gastrico. Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas. Cohorte retrospectiva 2000 —
2010.

Frecuencia de fragmentos eritrocitarios usando analizador hematoldgico en pacientes de
hospital oncol6gico abril - mayo 2016.

Estrés parental y estilo de afrontamiento en cuidadores de pacientes pediatricos
oncolégicos en el INEN.

Estudio de dos brazos de fase Ill, aleatorizado, multicéntrico, abierto, para evaluar la
farmacocinética, la eficacia y la seguridad de la administracién subcutanea de la
combinacién de dosis fija de Pertuzumab y Trastuzumab en combinacién con quimioterapia
en pacientes con cancer de mama temprano HER2 positivo.

Calidad de vida de pacientes mastectomizadas atendidas en el servicio de senos y tumores
mixtos del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — 2017.

Disfuncion cognitiva y alteraciones ejecutivas de cognicién social en pacientes con terapia
adyuvante por cancer de mama en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.
Requisito de calidad (TEA) segun estado del arte para recuento automatizado de
reticulocitos laboratorio de Hematologia INEN 2016.

Relacion del consumo de alimentos y el porcentaje de cambio de peso en pacientes adultos
hospitalizados con leucemia y linfoma que reciben quimioterapia en el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas.

Caracteristicas clinicas y factores de riesgo de mortalidad de la bacteriemia asociada a la
infeccién por Aeromona sobria.

Biomarcadores de cancer de cabeza y cuello impulsado por el VPH en América Latina y
Europa.

Caracteristicas imagenoldgicas de las lesiones hepaticas mediante tomografia multicorte
en el INEN, Lima 2016.

Infeccion por virus de Papiloma Humano y cancer de mama.

Conocimiento de los pacientes sobre el autocuidado postquimioterapia en la unidad de
tratamiento multidisciplinario del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — 2017.
Eficacia del kinesiotaping como complemento de la terapia descongestiva compleja en
pacientes con linfedema de extremidades inferiores relacionada con el cancer.

Factores relacionados con la recurrencia locoregional en pacientes con cancer epidermoide
de pene con ganglios positivos operados.
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32.
33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.
52.

53.

Conocimiento de la prevencion y factores de riesgo del cancer en poblacion peruana.
Sarcoma indiferenciado primario del sistema nervioso central - experiencia en el tratamiento
multicéntrico — Peru.

¢, Cuando tratar el sarcoma de Kaposi? beneficio de supervivencia de paclitaxel en subtipos
clasicos versus Sida/VIH.

Epidermoide y factores de riesgos asociados a cancer renal en el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas del 2002 al 2012.

Valor diagnéstico de la colonoscopia virtual frente a la colonoscopia Optica-Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas junio 2018.

Sistema inteligente para la prediccion del cancer gastrico mediante el analisis de factores
de riesgo.

Revision retrospectiva de eventos de deterioro clinico en pacientes pediatrico oncoldgico
en México, centro y sur América.

Plan de farmaco vigilancia activa para el producto farmacéutico salival® solucién en el
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Frecuencia del marcador CD56 en pacientes diagnosticados con leucemia mieloide aguda
en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas en el periodo 2014 — 2016.
Evaluacién de la transfusion sanguinea y hemocomponentes en pacientes atendidos en el
servicio de banco de sangre del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2018.
Protocolo tx05-03: estudio de fase lll, aleatorizado, doble ciego, de grupos paralelos, para
comparar la eficacia, seguridad e inmunogenicidad de TX05 con herceptin® en sujetos con
cancer de mama precoz HER?2 positivo.

Protocolo tx05-03e: estudio de extensién doble ciego para proporcionar tratamiento
adyuvante solo con herceptin® o tx05 y evaluar la continuidad de la seguridad e
inmunogenicidad en sujetos con cancer de mama precoz HER2 positivo después del
tratamiento neodyuvante y reseccion quirtrgica en el protocolo tx05-03.

Conocimiento y la practica asistencial del profesional de enfermeria en el manejo de la
nutricion enteral por sonda nasoyeyunal en el servicio de cirugia de abdomen 6to. piso este
- INEN 2017.

Cacz885t2301: un estudio fase Ill, multicéntrico, aleatorizado, doble ciego, controlado con
placebo que evalua la eficacia y seguridad del canakinumab frente al placebo como terapia
adyuvante en sujetos adultos con cancer pulmonar no microcitico (CPNM) en los estadios
I1-IIA y 1B (t>5¢m n2), segun AJCC/UICC V.8, totalmente resecado (ro).

Calidad de atencion del enfermero y su relacién con el nivel de satisfaccion del usuario en
emergencia oncoldgica del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas Lima -2018.
Factores predictivos de respuesta molecular completa en pacientes con leucemia mieloide
crénica en fase cronica tratado con imatinib.

Caracterizacion epidemiolégica, morfolégica, inmunofenotipica de pacientes con leucemias
linfoblasticas diagnosticadas en el INEN 2016.

Propiedades psicométricas de la escala hospitalaria de ansiedad y depresién en pacientes
oncolégicos del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Lima 2018.
Quimioterapia neo adyuvante seguida de cirugia radical versus quimio-radioterapia
concomitante en pacientes con cancer de cuello uterino en estadio figo ib2.

Signos radiolégicos del adenocarcinoma pulmonar mediante tomografia computada 2015.
Calidad del cuidado y satisfaccion del adolescente hospitalizado con leucemia linfocitica
aguda, Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Lima 2018.

Cuidado humanizado de enfermeria y satisfaccion del familiar nifios con cancer servicio de
ediatria Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2018.

sociacién entre disfuncionalidad familiar y el sindrome de sobrecarga de cuidados en
cuidadores informales familiares de pacientes pediatricos con cancer en el Instituto

Nacional de Enfermedades Neoplasicas.
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55.

56.

57.

58.

50.

60.

61.

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

71.
72.

73.
74.

75.

76.

77.

78.
79.

Conocimientos, actitudes y practicas sobre donacion voluntaria de sangre en donantes del
INEN, periodo agosto a setiembre del 2018.

Utilidad del parametro hematolégico automatizado: Fraccién de Plaquetas Inmaduras
(%FPI), en la evaluacion de la eficacia del trasplante de progenitores hematopoyéticos en
pacientes del INEN periodo de agosto a diciembre del 2018.

Eficacia del examen digito rectal y antigeno prostatico especifico en el diagnéstico de
cancer de prostata en pacientes del departamento de prevencion y diagnéstico de cancer
del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Calidad de vida y funcionamiento sexual en pacientes histerotomizadas por cancer de cuello
uterino.

Estilos de vida y caracteristicas de los pacientes hospitalizados en el servicio de cirugia del
quinto piso este del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2017.

Sobrecarga emocional y autocompasion en cuidadores principales informales de un hospital
oncolégico de Lima.

Caracteristicas moleculares de linfoma periférico de células T con baja respuesta a
quimioterapia.

Protocolo para adicionar casos de cancer de cuello uterino al estudio estampa (estudio
multicéntrico de tamizaje y triaje de cancer de cuello uterino con pruebas del virus de
papiloma humano.

Preferencias de comunicacion médico-paciente y adherencia al tratamiento en pacientes
oncolégicos ostomizados.

Prevalencia de sobrepeso y obesidad en pacientes adultos diagnosticados con cancer en
el centro asistencial de prevencion, deteccién y diagnéstico del cancer, del instituto nacional
de enfermedades neoplasicas.

Volumen porcentual de los paquetes globulares en el banco de sangre del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas, Lima - Junio 2017.

Adherencia al tratamiento oncolégico en pacientes con depresion y/o ansiedad Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2017.

Factores relacionados a la deteccion tardia de cancer de prostata en pacientes del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas, 2018.

Programa continuo de actividades para el sostenimiento del clima laboral favorable al
servicio de emergencia del INEN.

Factores asociados a la frecuencia de reacciones adversas en plaquetoféresis en el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas - Lima, enero a julio del 2017.

La gratitud y el tiempo desde el diagnéstico como predictores de la sintomatologia depresiva
en pacientes oncolégicos

Reencuentro de plaquetas por el método de impedancia en el INEN, Lima 2016.
Caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de histiocitosis pediatrica de Langerhans en el
INEN entre los afios 2010 — 2017.

Calidad de las notas de enfermeria de los servicios de hospitalizacién del INEN 2018.
Validacion de la hoja de valoracion de enfermeria en triaje, servicio de emergencias
oncoldgicas, INEN.

Utilidad y aplicacion de la lista de verificacion de cirugia segura segun los profesionales de
enfermeria del servicio de sala de operaciones del INEN 2018.

Prevalencia de infeccién por virus linfotropicos EBV y HTLV-1 en linfoma primario del
sistema nervioso central.

Nivel del sindrome de burnout en el personal de enfermeria del servicio de emergencia del
INEN 2018.

Tasa de supervivencia en pacientes con cancer de colon transverso INEN 2005-2012. A
Protocolo MK3475-859: estudio clinico de fase 3,aleatorizado, doble ciego de ‘

pembrolizumab (MK - 3475) mas quimioterapias frente al placebo mas quimioterapia como- /f/\ ‘
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81.
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84.
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87.

88.

89.
90.

91.

92.

93.

94.

95.

96.

97.

98.

tratamiento de primera linea en participantes con adenocarcinoma gastrico o de la unién
gastroesofagica, irresecable o metastasico, her2 negativo sin tratamiento previo (keynote-
859)

BO29554- "Estudio fase II/1ll multicéntrico para evaluar la eficacia y seguridad de multiples
terapias dirigidas, como tratamiento para pacientes con cancer de pulmon de células no
pequefias (CPCNP) avanzado o metastasico portadores de mutaciones somaticas tratables
detectadas en sangre (B - fast: blood - first assay screening trials) (estudio de seleccion con
valoracion inicial en sangre)”.

Estudio de fase 3 aleatorizado, a doble ciego, controlado con placebo, de prembrolizumab
(MK - 3475) mas quimioterapia en comparacion con quimioterapia mas placebo para el
tratamiento de primera linea del céancer de cuello uterino persistentes, recurrente o
metastasico (keynote - 826).

Quimioterapia neoadyuvante para el cancer cervical durante el embarazo.

Terapia adyuvante en pacientes con carcinoma invasivo de vejiga atendidos en el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas en el periodo enero 2012 a diciembre 2016.
Estrategias de afrontamiento y niveles de ansiedad en pacientes pre-operatorias adultos
del 4area de abdomen de un Hospital Oncoldgico de Lima.

Valor predictivo de la expresion de P16 para la respuesta al tratamiento neoadyuvante en
pacientes con osteosarcoma.

Nivel de satisfaccion del paciente oncolégico sobre la calidad de atencion que brindan los
tecnélogos médicos.

Expresiones de mirnas circulantes en mujeres obesas premenopausicas diagnosticadas
con cancer de mama estadio clinico Il Luminal B sin sobre expresion de HER2 como
marcadores de diagndstico temprano.

Deteccion del virus del papiloma humano (VPH) a través del metodo captura hibrida 2.
Deteccion del virus del papiloma humano (VPH) a través del método Cobas 4800.

Un estudio fase lll, aleatorizado, controlado con placebo, doble ciego, multicéntrico,
internacional de duvalumab administrado simultaneamente con terapia de quimio radiacion
basada en platino en paciente con cancer de pulmén de células no pequefas, localmente
avanzado e inoperable (etapa lll).

Protocolo mk7339-002: estudio de fase 2 de monoterapia con olaparib en participantes con
cancer avanzado, previamente tratado, con mutacién en la reparacion por recombinacion
homéloga (HRRM) o deficiencia de recombinacion homdloga (HRD) positivas.

Factores prondsticos en la supervivencia de pacientes diagnosticados con carcinoma
epidermoide en la cavidad oral atendidos en el Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas (2000-2010).

Adaptacién del cuestionario MOS de apoyo social en pacientes oncolégicos del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas Lima 2018.

Comparacion de modelos semiparamétricos en eventos recurrentes modelo aditivo de
Aalen y Andersen-Gill: caso de aplicacion a pacientes con cancer de ovario.

Tasa de remision morfoldgica y molecular en nifios con leucemia linfatica aguda de alto
riesgo del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2015-2016.

Perspectiva espiritual y nivel de ansiedad del paciente con cancer sometido a drenaje
percutaneo octubre — noviembre, INEN 2018.

Protocolo de estudio multicéntrico: tiempo de retraso para el retinoblastoma, una
perspectiva global.

Nivel de conocimiento de los pacientes sobre los rayos X y la proteccion radiolégica en el
Departamento de Radiodiagnostico del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
2018.

Incidencia y factores asociados a flebitis en pacientes oncologicos de los servicios de
medicina INEN, noviembre 2018.
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108.

109.

110.

111.

112.

113.

114.

115.

116.

117.

118.

119.

Efectividad de la intervencién educativa previniendo el linfedema en mujeres sometidas a
mastectomia del servicio de cirugia 4to. piso este, INEN noviembre — diciembre 2018.
Nivel de afrontamiento y proceso de adaptacion del paciente prostatectomizado hacia la
enfermedad segin modelo de Callista Roy.

Perfil genémico del cancer de pulmén en pacientes jovenes.

Comunicacion terapéutica enfermera - paciente oncolégicos en el servicio de emergencia
en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Cancer de cérvix y las actitudes hacia el tratamiento de braquiterapia en pacientes del
servicio de radioterapia, Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2018.
Sintomatologia y clusters en pacientes al ingreso a una unidad de cuidados paliativos
oncolégicos.

Estudio de fase Ill, aleatorizado, doble ciego, controlado con placebo, que evalla la eficacia
y seguridad de pembrolizumab mas quimioterapia doble a base de platino, con o sin
canakinumab como terapia de primera linea para sujetos con cancer de pulmén de células
no pequeias escamoso y no escamoso localmente avanzado o metastasico (canopy-1).
BIG 16-05/AFT-27/W039391 estudio de fase Ill, multicéntrico, aleatorizado, de etiqueta
abierta, que compara atezolizumab (anticuerpo anti-pd-l1) en combinacion con
quimioterapia adyuvante basada en antraciclina/taxano contra quimioterapia sola en
pacientes con cancer de mama triple negativo operable.

Analisis molecular de linfomas de células T/NK extranodal tipo nasal diagnosticados en el
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Hospital Nacional Dos de Mayo y
Oncosalud — AUNA.

Andlisis metabolémico de focos hepaticos sin precedentes de alteracion celular en
carcinoma hepatocelular (hcc) en la poblacién peruana.

Exploracion molecular de biomarcadores de deterioro cognitivo asociado a terapia
adyuvante por cancer de mama.

Comparacion de la susceptibilidad a fosfomicina frente a otros antibi6ticos en escherichia
coli y klebsiella pneumoniae obtenidos de orina de pacientes oncolégicos con infeccién del
tracto urinario.

Complicaciones inmediatas en la reconstruccion mamaria post- mastectomia: comparacién
entre las diferentes técnicas quirtirgicas en pacientes con cancer de mama en el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas 2017-2018.

Calidad de vida en mujeres con cancer de cérvix tratadas en el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas (INEN) en el afio 2016.

Factores de riesgo de la deshiscencia de anastomosis en pacientes adultos tras una
reseccion anterior de cancer de recto en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
en el periodo 2009-2015.

Linfoma de células T periférico inespecifico, valor prondstico de la asociacion con infeccién
por virus Epstein Barr en pacientes del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
2005-2011.

Incidencia de lesiones por presién en relacion a datos sociodemograficos de los pacientes
oncologicos hospitalizados de enero a junio del 2018.

Sindrome de Burnout del profesional de enfermeria en los servicios de hospitalizacion de
cirugia 4°, 5° y 6° este del INEN - 2018

Evaluacion de las neoplasias del timo en el periodo 2009-2018 en el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas.

Influencia de las variables psicologicas en pacientes con cancer de mama que reciben
tratamiento en el INEN, Lima 2019.
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Articulos Publicados por el Departamento de Investigacioén para el aiio 2018: 67

1.

2.

10.

1.

12.

13.

14.

MGMT Promoter Methylation in Peruvian patients with Glioblastoma (Metilacién del
promotor MGMT en pacientes peruanos con Glioblastoma).

Non-Meningothelial Meningeal Tumours with Meningioangiomatosis-like Pattern of
Spread (Tumores meningeos no meningoteliales con patrén de propagacion similar a
la meningioangiomatosis).

Impact of pathological features of brain metastases in prognosis (Impacto de las
caracteristicas patolégicas de las metastasis cerebrales en el pronostico).

Nodal involvement and p16-staining in upper alveolar ridge and hard palate cancer
(Implicacién ganglionar y tincion de p16 en cresta alveolar superior y cancer de paladar
duro).

Herbal Medicine Practices of Patients with Liver Cancer in Peru: A Comprehensive
Study Toward Integrative Cancer Management (Practicas de medicina herbaria de
pacientes con cancer de higado en Per(: un estudio integral para el tratamiento integral
del cancer).

Negative serology of Fasciola hepatica infection in patients with liver cancer in Peru: a
preliminary report (Serologia negativa de infeccion por Fasciola hepatica en pacientes
con cancer de higado en PerU: informe preliminar).

Evaluation of the outcome of adjuvant treatment for gastric cancer in Brazil and Peru:
A retrospective study in two cancer centers in Latin America (Evaluacién del resultado
del tratamiento adyuvante para el cancer gastrico en Brasil y Per(: un estudio
retrospectivo en dos centros oncoldgicos en América Latina).

Oncoplastic surgery for the conservative treatment of breast cancer in Peru's National
Cancer Institute (Cirugia oncoplastica para el tratamiento conservador del cancer de
mama en el Instituto Nacional del Cancer de Peru).

Cancer stem cells: their participation in triple negative breast cancer. (Células madre
del cancer: su participacion en el cancer mamario triple negativo).

Genetics, tumor features and treatment response of breast cancer in Latinas
(Genética, caracteristicas del tumor y respuesta al tratamiento del cancer de mama en
las latinas).

Pathological Response in a Triple-Negative Breast Cancer Cohort Treated with
Neoadjuvant Carboplatin and Docetaxel According to Lehmann's Refined Classification
(Respuesta patologica en una cohorte de cancer de mama triple negativo tratada con
carboplatino neoadyuvante y docetaxel de acuerdo con la clasificacion refinada de
Lehmann).

Effect of CCL5 expression in the recruitment of immune cells in triple negative breast
cancer (Efecto de la expresion de CCL5 en el reclutamiento de células inmunes en
cancer de mama triple negativo).

Expressed Gene Fusions as Frequent Drivers of Poor Outcomes in Hormone Receptor-
Positive Breast Cancer (Fusiones génicas expresadas como desencadenantes
frecuentes de resultados deficientes en el cancer de mama con receptores hormonales
positivos).

Clinicopathological predictors of long-term benefit in breast cancer treated with
neoadjuvant chemotherapy (Predictores clinico-patolégicos del beneficio a largo plazo
en el cdncer de mama tratado con quimioterapia neoadyuvante).

Adjuvant Chemotherapy Guided by a 21-Gene Expression Assay in Breast Cancer
(Quimioterapia adyuvante guiada por un ensayo de expresion de 21 genes en el cancer
de mama).

Tailoring Adjuvant Endocrine Therapy for Premenopausal Breast Cancer (Adaptacion
de la terapia endocrina adyuvante para el cancer de mama premenopausico).
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17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

20.

30.

Optimal cytoreduction in advanced ovarian cancer treated with paclitaxel at a dense
dose and carboplatin followed by interval surgery at the National Institute of Neoplastic
Diseases of Peru. (Citorreduccion éptima en cancer de ovario avanzado tratado con
paclitaxel a dosis densa y carboplatino seguido de cirugia de intervalo en el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas del Per).

Depth of Cervical Intraepithelial Neoplasia Grade 3 in Peruvian Women: Implications
for Therapeutic Depth of Necrosis (Profundidad de la neoplasia intraepitelial cervical
Grado 3 en mujeres peruanas: implicaciones para la profundidad terapéutica de la
necrosis).

The burden of lung cancer in Latin-America and challenges in the access to genomic
profiling, immunotherapy and targeted treatments (La carga del cancer de pulmoén en
America Latina y los desafios en el acceso a perfiles gendmicos, inmunoterapia y
tratamientos especificos).

Oncological outcomes in extended time intervals betweenpreoperative
chemoradiotherapy with capecitabine and surgery inoperable rectal adenocarcinoma
(Resultados oncolégicos en intervalos de tiempo extendidos entre la
quimiorradioterapia preoperatoria con capecitabina y la cirugia del adenocarcinoma
rectal inoperable).

Vulvar Carcinosarcoma Composed of Intestinal-type Mucinous Adenocarcinoma
Associated with Anaplastic Pleomorphic and Spindle Cell Carcinoma and Heterologous
Chondrosarcomatous and Osteosarcomatous Elements: A Case Report and Review of
the Literature (Carcinosarcoma vulvar compuesto por adenocarcinoma mucinoso de
tipo intestinal asociado con carcinoma anaplésico pleomérfico y de células fusiformes
y elementos condrosarcomatosos y osteosarcomatosos heterélogos: informe de un
caso y revision de la literatura).

Perspectives on Strengthening Cancer Research and Control in Latin America Through
Partnerships and Diplomacy: Experience of the National Cancer Institute’s Center for
Global Health (Perspectivas sobre el fortalecimiento de la investigacion y el control del
cancer en América Latina a través de asociaciones y diplomacia: experiencia del
Centro Nacional de Salud del Instituto Nacional del Cancer).

The mortality-incidence ratio as an indicator of five-year cancer survival in metropolitan
Lima (La relacién mortalidad-incidencia como indicador de la supervivencia al cancer
a cinco afnos en Lima metropolitana).

Factors associated with abandonment of therapy by children diagnosed with solid
tumors in Peru (Factores asociados con el abandono de la terapia por nifios
diagnosticados con tumores sélidos en Peru).

Primary intracranial spindle cell sarcoma with rhabdomyosarcoma-like features share
a highly distinct methylation profile and DICER1 mutations (El sarcoma de células
fusiformes intracraneal primario con caracteristicas similares al rabdomiosarcoma
comparte un perfil de metilacion muy distinto y mutaciones DICER1).

Emergence and spread of carbapenem-resistant Acinetobacter baumannii international
clones Il and Ill in Lima, Peru (Aparicion y propagacion de los clones internacionales I
y Il de Acinetobacter baumannii resistentes a carbapenem en Lima, Per).

Lymphoid proliferation in Eyelid: A Primary Follicular Lymphoma Case (Proliferacion
linfoide en el parpado: un caso primario de linfoma folicular).

Lymphadenopathies in human immunodeficiency virus infection (Linfadenopatias en la
infeccion por el virus de la inmunodeficiencia humana).

Gastritis staging as a clinical priority (La estadificacion de la gastritis como una
prioridad clinica).

Retroperitoneal Preperitoneal Hydatid Cyst. (Quiste Hidatidico Preperitoneal,_j,i_

Retroaponeurético).
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31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

P

Tuberculosis that mimics cancer: cases referred to the National Institute of Neoplastic
Diseases, Lima-Peru. (Tuberculosis que imita cancer: casos derivados del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Lima-Peru).

Reply to comment on: lleocecal vascularized lymph node transfer for the treatment of
extremity lymphedema: A case report. (Respuesta para comentar: transferencia de
ganglio linfatico vascularizada ileocecal para el tratamiento del linfedema de
extremidades: informe de un caso).

The Inca Trail to the Present: The Development of Radiation Therapy in Peru (El
Camino Inca al presente: El desarrollo de la radioterapia en Per().

Phase I/ll study on kilovoltage surface brachytherapy in conjunctival cancer:
preliminary results (Estudio de fase | / Il sobre braquiterapia de superficie de kilovoltaje
en cancer conjuntival: resultados preliminares).

Erratum of "Optimizing post-operative pain management in Latin America" (Errata de
"Optimizar el manejo del dolor postoperatorio en América Latina).

Prognostic factors in HIV-positive patients with non-Hodgkin lymphoma: a Peruvian
experience (Factores prondsticos en pacientes VIH positivos con linfoma no Hodgkin:
una experiencia peruana).

Liver clear cell foci and viral infection are associated with non-cirrhotic, non-
fibrolamellar hepatocellular carcinoma in young patients from South America (Los
focos de células claras del higado y la infeccion viral estan asociados con el
carcinoma hepatocelular no cirrético y no fibrolamelar en pacientes jovenes de
América del Sur).

Critical review of axillary recurrence in early breast cancer (Revisién critica de la
recurrencia axilar en el cancer de mama temprano).

Incidents and characteristics of falls in hospitalized patients at the National Institute of
Neoplastic Diseases. (Incidencias y caracteristicas de las caidas en pacientes
hospitalizados en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas).
Clinicopathological characteristics associated with the survival of patients with pilocytic
astrocytoma. (Caracteristicas clinicopatolégicas asociadas a la sobrevida de los
pacientes con astrocitoma pilocitico).

Concurrence of breast cancer and viral infections: Case series and Bibliographic
review. (Concurrencia de cancer de mama e infecciones virales: Serie de casos y
Revisién bibliografica).

Colloid pulmonary adenocarcinoma: Case report. (Adenocarcinoma coloide pulmonar:
Reporte de caso).

Adjuvant fractionated radiotherapy after resection of intracranial hemangiopericytoma.
(Radioterapia fraccionada adyuvante después de la reseccion de hemangiopericitoma
intracranial).

Anemia as a prognostic factor in cancer patients. (La anemia como factor pronostico
en pacientes con cancer.)

Potential new biomarkers for squamous carcinoma of the uterine cervix. (Nuevos
biomarcadores potenciales para el carcinoma escamoso del cuello uterino).
Screening Circulating Tumor Cells as a Noninvasive Cancer Test in 3388 Individuals
from High-Risk Groups (ICELLATE2). (Deteccién de células tumorales circulantes
como una prueba de cancer no invasivo en 3388 individuos de grupos de alto riesgo
(ICELLATE2)

Early-onset liver cancer in South America associates with low hepatitis B virus DNA
burden

(Ellcancer de higado de inicio temprano en América del Sur se asocia con una baja carga de

ADN del virus de la hepatitis B).
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48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

50.

60.

61.

62.

Breast cancer subtype and survival among Indigenous American women in Peru
(Subtipo de cancer de mama y supervivencia entre mujeres indigenas americanas en
Peru).

Depth of Cervical Intraepithelial Neoplasia Grade 3 in Peruvian Women: Implications
for Therapeutic Depth of Necrosis. (Profundidad de la neoplasia intraepitelial cervical
Grado 3 en mujeres peruanas: implicaciones para la profundidad terapéutica de la
necrosis).

Prostate Cancer Mortality rates in Peru and its geographic regions. (Tasas de
mortalidad por cancer de prostata en el Peru y sus regiones geogréficas).
Pathological Response and Survival in Triple-Negative Breast Cancer Following
Neoadjuvant Carboplatin plus Docetaxel. (Respuesta patoldgica y supervivencia en el
cancer de mama triple negativo después del carboplatino neoadyuvante mas
docetaxel).

Update on tumor-infiltrating lymphocytes (TILs) in breast cancer, including
recommendations to assess TlLs in residual disease after neoadjuvant therapy and in
carcinoma in situ: A report of the International Immuno-Oncology Biomarker Working
Group on Breast Cancer. (Actualizacion sobre los linfocitos infiltrantes de tumores (TIL)
en el cancer de mama, incluidas las recomendaciones para evaluar las TIL en la
enfermedad residual después de la terapia neoadyuvante y en el carcinoma in situ:
informe del International Immuno-Oncology Biomarker Working Group on Cancer
Breast Cancer Group).

Minimally Invasive versus Abdominal Radical Hysterectomy for Cervical Cancer.
(Histerectomia minimamente invasiva versus radioterapia abdominal para el cancer
cervical)

Final Analysis of the Prevention of Early Menopause Study (POEMS)SWOG
Intergroup S0230. (Andlisis final del estudio de prevencion de la menopausia temprana
(POEMS) / SWOG Intergroup S0230).

From colorectal cancer pattern to the characterization of individuals at risk: picture for
genetic research in Latin America. (Del patron de cancer colorrectal a la caracterizacion
de individuos en riesgo: cuadro para la investigacion genética en América Latina).
Distribution of tumor-infiltrating immune cells in glioblastoma. (Distribucion de células
inmunes infiltrantes de tumores en el glioblastoma).

Optimizing survival of large fibula osteocutaneous flaps for extensive full-thickness
oromandibular defects: A two-stage approach with temporary orocutaneous fistula.
(Optimizacion de la supervivencia de colgajos osteocutaneos de peroné grande para
defectos oromandibulares extensos de espesor completo: un abordaje en dos etapas
con fistula orocutanea temporal).

Enhancing radiotherapy effect in breast cancer with nanoparticles: A review. (Mejora
del efecto de la radioterapia en el cancer de mama con nanoparticulas: una revisién).
On hepatocellular carcinoma in South America and early-age onset of the disease
(Sobre el carcinoma hepatocelular en América del Sur y el inicio temprano de la
enfermedad).

Molecular Epidemiology of ALK Rearrangements in Advanced Lung Adenocarcinoma
in Latin America (Epidemiologia molecular de los reordenamientos de ALK en
adenocarcinoma de pulmoén avanzado en América Latina).

Giant cell tumor of the superior maxilla. (Tumor de células gigantes del maxilar
superior).

Prognostic implications of residual disease tumor-infiltrating lymphocytes and residual
cancer burden in triple negative breast cancer patients after neo-adjuvant
chemotherapy. (Implicaciones pronosticas de la enfermedad residual linfocitos ;




infiltrantes de tumores y la carga residual de cancer en pacientes con cancer de mama
triple negativos después de la quimioterapia neoadyuvante).

63. Genetics and genomics in Peru: Clinical and research perspective. (Genética y
gendmica en el Per(: perspectivas clinicas y de investigacion).

64. Primary gastric choriocarcinoma: case report. (Coriocarcinoma gastrico primario:
reporte de un caso).

65. Prognostic value of lymph node ratio (LNR) in patients who underwent radical
gastrectomy. (Valor prondstico de la relacion de ganglios linfaticos (LNR, por sus siglas
en inglés) en pacientes que se sometieron a una gastrectomia radical).

66. Palliative Care: Perceptions, Experiences, and Attitudes in a Peruvian Neurologic
Hospital. (Cuidados paliativos: percepciones, experiencias y actitudes en un hospital
neuroldgico peruano).

67. Esophageal blind sac fistula. (Fistula del saco ciego esofégico).

2.5 En cuanto a Educacion:

1. Se han capacitado un total de 16,707 personas por diferentes medios,
cumpliéndose con ello con el 115% de la meta programada.

2. Se han capacitado a personal externo (Pre Grado 202, Post Grado 756) 958 en
total.

3. A 199 residentes de Cirugia se los ha capacitado en Cirugia Experimental
(Microcirugia, Cirugia abierta, Cirugia Laparoscopica.

4. 4,086 capacitados a través de las Escuelas de Excelencia.

[0E1,04 IMPULSAR EL DESARROLLO DE LA INVESTIGACION Y EDUCACION EN MATERIA ONCOLOGICA A NIVEL NACIONAL

{

£ AEl.04.01 FORTALECIMIENTO DELAS CAPACIDADES Y COMPETENCIAS DEL PERSONAL DE SALUD, CON ENFASIS EN LOS PROFESIONALES DE LA SALUD

Total Afio 2018
NIDAD DE
CcoD TAREA Y Al
MEDIDA PROG. EJEC. " ALC.
P
A0.04.01.01 Capacitacién y perfeccionamiento o, 14482 16707 115%
capacitada
AO.04.01.01.01 Capacitacién y perfeccionamiento (Dpto. de Persona 2410 2304 96%
Promocién) capacitada
AO.04.01.01.02 Capacitacién y Perfeccionamiento (Dpto. de Persona 11724 14055 120%
Educacién) capacitada
i A i ti i | P
AO.04.01.01.02.01 Reuniones Académicas Institucionales ers?na 3003 5657 87%
Multidisciplinarias capacitada
R
AO.04.01.01.02.02 euniones académicas de los Departamentos y Pers?na 1336 1342 100%
Servicios capacitada
P
A0.04.01.01.02.03 Escuelas de Excelencia ersona 2926 a086 140%
capacitada
Persona
A0.04.01.01.02.04 Capacitacién de los Organos y Unidades Orgdnicas 3328 4843 146%
capacitada
T Persona
A0.04.01.01.020.5 Docencia (Capacitacién del Personal Externo) 959 958 100%
capacitada
Pi i i i
AO.04.01.01.02.06 rocedimientos en Cirugia Experimental Pe rs?na 172 199 116%
(Residentes de Cirugia) capacitada
i i
A0.04.01.01.02.07 Recursos e instrumentos para la docencia e [FifGEE & a 1005
investigacién
A0.04.01.01.02.08 Acciones de Telesalud Sesiones 140 126 90%
AO.04.01.01.03 Capacitacién y perfeccionamiento (Dpto. de Persona 311 311 100%
Investigacién) Capacitada
AO.04.01.01.04 Capacitacién y perfeccionamiento (Dpto. de Persona 37 37 100%
Epidemiologia) Capacitada

Fuente: Dpto de Educacion DICON

PERSONAS CAPACITADAS ESCUELAS DE EXCELENCIA PERIODO 2018
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'PROGRAMACION DE TAREAS OPERATIVAS

; e s ; : UNIDAD DE
cop -~ TAREA MEDIDA
A0.04.01.01.02.03 Escuelas de Excelencia Persons 2026 4086 140%
capacitada
I
A0.04.01.01.02.10 Centro de excelencia en la capacitacién en cdncer Persona 96 107 1119
de Cuello Uterino para américa Latina capacitada
Escuela de Excelencia en Trasplante de Médula Persona
AO0.04.01.01.02.15 280 215 77%
04, 01:0 Osea o Precursores Hematopoyéticos del INEN capacitada 8
E de E i 1 1 P
AO.04.01.01.02.17 scuela de Excelencia en el Control del Tabaco de ersona 66 16 24%
INEN capacitada
Escuela de Excelencia en Prevencién de Cincer de Persona
.04.01.01.02. 1 2 164%
A0.04.01.01.02:19 Mama del INEN capacitada 59 61
Escuela de Excelencia en Adiestramiento de Buenas Persona
.04.01.01.02. 95%
£0:04.01.01.02:22 Précticas de Atencién Oncoldgica del INEN capacitada 187 177
Escuela de Excelencia de Consejeria para la Persona
A0.04.01.01.02.24 Promocién de la Salud en Control del Céncer y 281 734 261%
capacitada
Proyeccién Comunitaria
Escuela de Excelencia en Prevencién de Cincer Persona
A0.04.01.01.02. 24 4 191%
©0.04.01.01.02.26 Gastrico y Cancer de Colon y Recto capacitada 3 o4
A0.04.01.01.02.28 Escuela de Excelencia en Prevencién de Céncer de Persona 76 164 216%
Préstata capacitada
E de E i i P
AO.04.01.01.02.30 scuela de Excelencia en el Cuidado Integral de ersona 1288 1639 127%
Enfermeria Oncoldgica capacitada
P
A0.04.01.01.02.32 Escuela de Excelencia en Radioterapia ersona 250 309 124%
capacitada

Fuente. Direccién de Control del Cancer - DICON

V1 CURSO DF LA ESCUELA DE EXCELENCA
EN PREVENCION DECANCER GASTRCO
¥ CANCER DE COLOK Y ECTO




OE5 Mantener y mejorar los procesos estratégicos, de soporte
institucional y Sistema de Calidad en el INEN.

Dentro de los logros en este objetivo tenemos:
El inicio en el mes de la ejecucion del Proyecto de Inversion “Ampliacion

y Mejoramiento de la Capacidad de Respuesta en el Tratamiento
Ambulatorio del Cancer en el INEN”, el cual se detalla en los cuadros
siguientes y tiene un avance del 3.41% de avance, porcentaje mayor
al programado que era del 3.06%.

1

2,

PROYECTOS DE INVERSION PUBLICA AL ANO 2018

Informacion General:

Céd. DGPP*
Cod. SNIP Nombre del PIP Ubicaciéon Descripcion Beneficiarios del PIP
Ampliacién y Mejoramiento Los beneficiarios del Proyectos
P y Mejore . . . de Inversion Pablica durante
de la Capacidad de " Mejorar la capacidad y calidad de 5
; Servicios P P ? todo el horizonte de
2193990 143957 Respuesta en el Tratamiento . atencion diagnostica y el tratamiento & 5
. . Ambulatorios : 5 evaluacion (10 anos)
Ambulatorio del Cancer en ambulatorio de Cancer en el INEN. d 1 322.374
el INEN.* corresponden a 1, 5
pacientes atendidos.
2. *http://apps5.mineco.gob.pe/transparencia/Navegador/default.aspx?y=20 17&ap=Proyecto

Informacion Financiera:

Presupuesto 2018

Céod. Cod. Presupuesto Aprobado
DGPP* SNIP Nombre,del EIV. Viable/SNIP 15/16%*
PIM 2018 | Ejecucién***
2193990 143957 Ampliacién y Mejoramiento de la Capacidad de Respuesta en 282,245,251.59 143,379,624 | 86,125,261

el Tratamiento Ambulatorio del Cancer en el INEN.

* http://apps5.mineco.gob.pe/transparencia/Navegador/default.aspx?y=2017&ap=Proyecto
** http://ofi5.mef.gob.pe/sosem2/
*** Devengado

2. La elaboracion y registré en el Banco de Inversiones las siguientes Inversiones
consideradas No Proyectos, ver siguiente cuadro:
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RELACION DE NO PROYECTOS INGRESADO EN EL BANCO DE INVERSIONES - ANO 2018
e ey S TR RO R A e ;

| | |

CODIGO FECHA DE MONTO DE

N°® DENOMINACION ESTADO
UNICO REGISTRO INVERSION
ADQUISICION DE VIDEO COLONOSCOPIO Y VIDEO GASTROSCOPIO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO 1711212018
1 2435444 INACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, 09:17:14 a. m 758,681.00) APROBADO

DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA
ADQUISICION DE VIDEO LAPAROSCOPIO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE P —)
2 | 2435317 |ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE 15358 b o
SURQUILLO. PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA R
ADQUISICION DE BRONCOSCOPIOS O ACCESORIOS, BRONCOSCOPIOS O ACCESORIOS Y
LAPARASCOPIOS O TELESCOPIOS LAPAROSCOPICOS; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE | 14/11/2018
3 | 2433526 |ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE 02:23:12 p. m.
SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

ADQUISICION DE CONGELADORES PARA ALMACENAR PLASMA; EN EL(LA) EESS INSTITUTO
4 | 2433516 [NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO,
DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

ADQUISICION DE VIDEO ENDOSCOPIA, VIDEO GASTROSCOPIO Y UNIDAD DE
VIDEOGATROSCOPIA PARA ADULTO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES | 09/11/2018
5 | 2433310 |NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA [12:23:04 p. m.
LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

ADQUISICION DE UNIDAD OF TALMOLOGICA; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE 241012018
6 | 2432552 [ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE osiere. o 109,000.00] APROBADO
SURQUILLO. PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA i
ADQUISICION DE CALIBRADORES, CENTRIFUGAS DE MESA REFRIGERADAS, MICROSCOPIO
TRINOCULAR Y CONGELADORA; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES 15/10/2018
7 | 2432107 |NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA |06:09:17 p. m.
LIMA, DEPARTAMENTO LIMA
ADQUISICION DE ECOCARDIOGRAFO Y CABINA DE BIOSEGURIDAD: EN EL(LA) EESS INSTITUTO
8 | 2432101 |NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO,
DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

TOTAL 6,041,267.36
REMODELACION DE CAMA HOSPITALARIA PARA USO GENERAL; ADQUISICION DE CAMA
HOSPITALARIA PARA USO GENERAL; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES | 11/07/2018
9 | 2426273 NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA |10:52:10 a. m.
LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

ADQUISICION DE MAQUINAS LAVADORAS O SECADORAS COMBINADAS TIPO LAVANDERIA Y;

980,000.00] APROBADO

1,023,927.00| APROBADO

14/11/2018

12:0900p. m.|  125:000.00] APROBADO

1,082,719.36| APROBADO

INVERSIONES NO PREVISTAS TIPO 2 - EJEC 2018

269000 APROBADO

15/10/2018

04:59:10 p. m. 1,692,940.00f APROBADO

7,422,920.45| APROBADO

REMODELACION DE PUESTOS PARA EQUIPOS DE LAVANDERIA; EN EL(LA) EESS INSTITUTO 11/07/2018
10 | 2426269 |\ACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, 10:20:52 3, m.|  4065:672.00f APROBADO
DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA @
ADQUISICION DE ESTERIIZADOR DE VAPOR; REVIODELACION DE ESTERILIZADOR DE VAPOR: EN| g
11 | 2426266 |EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA o208 | 3,637,120.00[aPROBADO | Z
LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA SIALE g
RENOVACION DE CALDERO; EN EL{LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES Pev—— 2
12 | 2425169 |NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINGIA | 2008EPS | 4.204,395.20|aPROBADO | 5
LIMA, DEPARTAMENTO LIMA H7:01 pom.
RENOVACION DE SUBESTACION; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES —
13 | 2425167 NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO. DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINGIA [ Z0% 5810 | 6,017.217.29(APROBADO
LIMA, DEPARTAMENTO LIMA SO inay
ADQUISICION DE UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS; REMODELACION DE UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - 24/05/2018
14 | 2423756 || RQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, 04:33:18 p. m,| 9348.961.99|APROBADO

DEPARTAMENTO LIMA

34,696,286.93
40,737,554.29]

|Fuente: OPICE-OGPP

3. Para el Ejercicio Fiscal 2018, se tuvo un Presupuesto Inicial de Apertura (PIA) del
orden de Trescientos Cinco Millones Doscientos Sesenta y Ocho Mil Doscientos
Cuarenta Soles (S/ 305'268,240.00) los cuales al compararlos con el PIA del afio 2017
que fue del orden Trescientos Veintisiete Millones Trescientos Cincuenta y Un Mil
Seiscientos Cinco Soles (S/ 327'351,605.00), vemos que el presupuesto de apertura
del INEN disminuyd en -6.7%%; sin embargo al término del ejercicio , s logra un
incremento del presupuesto del orden 29.7%, por:

a. La Transferencia del SIS . Fuente de Financiamiento de Donaciones y
Transferencias en mas de 110%.

b. La Asignacion para la continuidad del Proyecto de Inversion “Mejoramiento y
ampliacion de la capacidad de respuesta en el tratamiento ambulatorio del
cancer en el INEN, Lima Peru” conocido como la Torre de Dia con la apertura
de la Fuente Recursos por Operaciones Oficiales de Crédito, tal y conforme
se puede visualizar en el siguiente cuadro.




PORCENTAJE DE VARIACION DEL PIA Y PIM ANOS 2017- 2018

PIA PIM
Fuente de Financiamiento
% de % de
207 2058 Variacion 0 2018 variacién

Recursos Ordinarios 281,302,000 273,617,018 2.7 307,263,227 280,495,944 -8.7
Recursos Directamente Recaudados 46,049,605 31,651,222 -31.3 52,972,977 41,442,707 -21.8
Donaciones y Transferencias 101,661,352 214,606,176 1111
Recu.rsos Por Operaciones Oficiales De 62,574,556
Crédito

Total 327,351,605 305,268,240 -6.7 461,897,556 599,119,383 29.7

Fuente: SIAF Sistema Integrado de Administracion Financiera
Elaboracion: OPE-OGPP-INEN

b) Seguimiento/ Evaluacion de la Ejecucion Presupuestal 2018

Para el Ejercicio Fiscal 2018, se tuvo un Presupuesto Inicial de Apertura (PIA) del orden de
Trescientos Cinco Millones Doscientos Sesenta y Ocho Mil Doscientos Cuarenta Soles (S/
305'268,240.00) los cuales al compararlos con el PIA del afio 2017 que fue del orden de Trescientos
Veintisiete Millones Ochocientos Cincuenta y un Mil Seiscientos Cinco Soles (S/ 327'851,605.00),
vemos que el presupuesto de apertura del INEN disminuyé en -6.75%, por la mayor asignacion de
presupuesto para la adquisicion de equipos y construccion del Proyecto de Inversion “Mejoramiento
y ampliacién de la capacidad de respuesta en el tratamiento ambulatorio del cancer en el INEN,
Lima Peru” conocido como la Torre de Dia; de igual forma el Presupuesto Institucional Modificado
(PIM) al 31 de diciembre del 2018, llega a Quinientos Noventa y nueve Millones, Ciento noventa y
nueve Mil Trescientos Ochenta y tres soles.(S/.599,199, 383,00).

1. Modificaciones Presupuestales

En el trascurso el ano se han incorporado mayores fondos publicos y se han realizado
modificaciones presupuestales que ha permitido financiar los requerimientos de las diferentes
unidades organica en cumplimiento de sus actividades y objetivos.

A continuacion, se detalla cronolégicamente las Resoluciones que sustentan las incorporaciones

de mayores fondos y modificaciones en el presupuesto realizadas en el ejercicio fiscal 2018.

e Decreto Supremo N° 006-2018-EF, con fecha de 16 de enero de 2018, aprueban nuevos
montos de la compensacioén economica en el marco del articulo 8° del Decreto Legislativo N°
1153 y autorizan Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Sector Plblico para el Afio
Fiscal 2018 a favor de los Organismos Publicos del Ministerio de Salud y los Gobiernos
Regionales, y mediante la Resolucién Jefatural N° 014-2018-J/INEN, con fecha de 19 de

Enero de 2018, se autoriza la incorporacion de la Transferencia de Partidas en el Presupuesto
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del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio Fiscal 2018, hasta
por la suma de S/ 6'402,694.00 (SEIS MILLONES CUATROCIENTOS DOS MIL
SEISCIENTOS NOVENTA Y CUATRO Y 00/100 SOLES), el cual se encuentra desagregado
en la presente Resolucién.

Resolucién de Presidencia N° 075-2017-CONCYTEC, con fecha de 12 de junio de 2017,
aprueban transferencias financieras y el otorgamiento de subvenciones a favor de personas
juridicas privadas en el marco de lo dispuesto por la Ley de Presupuesto del Sector Privado
para el Afo Fiscal 2016 y mediante Resolucién Jefatural N° 017-2018-J/INEN, con fecha de
22 de Enero de 2018, se autoriza la incorporacion de mayores fondos publicos en el
Presupuesto Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
para el Ano Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 130,059.00 (CIENTO TREINTA MIL,
CINCUENTA'Y NUEVE Y 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 ingreso y 02 Egreso,
que forman parte integrante de la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 018-2018-J/INEN, con fecha 24 de enero de 2018, se autoriza la
incorporacién de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/.7'000.000.00 (SIETE MILLONES CON 00/100 SOLES), en la Fuente de Financiamiento
Recursos Directamente Recaudados de acuerdo al Anexo 1 “Ingresos Saldos de Balance” y
Anexo 2 “Egresos Saldos de Balance” que forman parte integrante de la presente Resolucion.
Resolucion Jefatural N° 019-2018-J/INEN, con fecha 24 de enero 2018, se autoriza la
incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136 —
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas para el Afio Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/. 18'000,000.00 (DIECIOCHO MILLONES CON 00/100 SOLES), en la Fuente de
Financiamiento Donaciones y Transferencias de acuerdo al Anexo 1 “Ingresos de Saldo de
Balance” y Anexo 2 “Egresos de Saldo de Balance” que forman parte integrante de la presente
Resolucion.

Decreto Supremo N° 011-2018-EF, con fecha de 25 de enero de 2018, disponen reajustes de
pensiones del Régimen del Decreto Ley N° 20530, de acuerdo a las disposiciones de la Ley
N°® 28449 y Ley N° 28789 y autorizan Transferencia de Partidas, y mediante Resolucion
Jefatural N° 029-2018-J/INEN, con fecha 29 de enero de 2018, se autoriza la incorporacion
de la Transferencia de Partidas dispuesto en el Decreto Supremo N° 011-2018-EF, en el
Presupuesto del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el afio
Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 99,876.00 (NOVENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS
SETENTA Y SEIS Y 00/100 SOLES), el cual se encuentra desagregado en la presente
Resolucion.

Resolucion de Presidencia N° 197-2017-CONCYTEC-P, con fecha de 28 de diciembre de
2017, se aprueba transferencia financiera y el otorgamiento de subvenciones a favor de una

persona juridica privada en el marco de lo dispuesto por la Ley de Presupuesto del Sector

Publico para el Afio Fiscal 2016, y mediante Resolucién Jefatural N° 30-2018-J/INEN, con
a5/




fecha de 29 de enero de 2018, se autoriza la incorporacién de mayores fondos publicos en el
Presupuesto Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
para el Afio Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 325,950.00 (TRESCIENTOS VEINTICINCO
MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingreso y
02 Egreso, que forman parte integrante de la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 016-2018/SIS, con fecha de 30 de enero de 2018, aprueban
transferencia financiera a favor de las unidades Ejecutoras pertenecientes a los Gobiernos
Regionales y del Gobierno Nacional para el financiamiento de prestaciones de salud, y
mediante Resolucion Jefatural N° 044-2018-J/INEN, con fecha de 07 de febrero de 2018, se
autoriza la incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto institucional del
Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afo Fiscal 2018, hasta
por la suma de S/. 6'768,480.00 (SEIS MILLONES SETECIENTOS SESENTA Y OCHO MIL
CUATROCIENTOS OCHENTA CON 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingresos y
Anexo 02 Egresos, que forman parte integrante de la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 017-2018/SIS, con fecha de 31 de enero de 2018, aprueban
transferencia del FISSAL para diversas unidades ejecutoras, correspondiente al Calendario
enero de 2018, y mediante Resolucion Jefatural N° 045-2018-J/INEN, con fecha de 07 de
febrero de 2018, se autoriza la incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto
Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afo Fiscal
2018, hasta por la suma de S/. 19'309,227.00 (DIECINUEVE MILLONES TRESCIENTOS
NUEVE MIL DOSCIENTOS VEINTISIETE CON 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01
Ingresos y Anexos 02 Egresos, que forman parte integrante de la presente Resolucion.
Resolucion Jefatural N° 053-2018-J/INEN, con fecha de 12 de febrero de 2018, se formaliza
las modificaciones presupuestarias en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de enero del 2018, conforme al Anexo que forma parte de la presente
Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 024-2018/SIS, con fecha de 08 de febrero de 2018, aprueban
transferencia a favor de las Unidades Ejecutoras pertenecientes a los Gobiernos Regionales
y del Gobierno Nacional, para el financiamiento de prestaciones de salud, y mediante
Resolucion Jefatural N° 065-2018-J/INEN, con fecha de 16 de febrero de 2018, se autoriza la
incorporaciéon de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afo Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/. 19'464,864.00 (DIECINUEVE MILLONES CUATROCIENTOS SESENTA Y CUATRO
MIL OCHOCIENTOS SESENTA Y CUATRO CON 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos
01 Ingresos y 02 Egresos, que forman parte integrante de la presente Resolucion.
Resolucién Jefatural N° 112-2018-J/INEN, con fecha de 07 de marzo de 2018, se formaliza

las modificaciones presupuestarias en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad

E;;.Ejecutora 001 del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
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correspondiente al mes de febrero del 2018, conforme al Anexo que forma parte de la presente
Resolucién.

Resolucion Jefatural N° 113-2018-J/INEN, con fecha de 07 de marzo de 2018, se autoriza la
incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136 —
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, para el Afio Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/. 4'324,854.00 (CUATRO MILLONES TRESCIENTOS VEINTICUATRO MIL
OCHOCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO CON 00/100 SOLES), en la fuente de
financiamiento Donaciones y Transferencias de acuerdo al Anexo 1 “Ingresos Saldos de
Balance” y Anexo 2 “Egresos Saldos de Balance” que forman parte integrante de la presente
Resolucion.

Decreto Supremo N° 057-2018-EF, con fecha de 14 de marzo de 2018, autorizan crédito
suplementario en el Presupuesto del Sector Publico para el Afo Fiscal 2018, para la
continuidad de inversiones publicas a favor de diversos Pliegos del Gobierno Nacional, y
mediante Resolucion Jefatural N° 128-2018-J/INEN, con fecha de 19 de marzo de 2018, se
autoriza la incorporacion de Crédito Suplementario en el Presupuesto Institucional del Pliego
136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas para el Afio Fiscal 2018, fuente de
financiamiento Recursos por Operaciones Oficiales de Crédito, hasta por la suma de S/.
62'574,556.00 (SESENTA Y DOS MILLONES QUINIENTOS SETENTA Y CUATRO MIL
QUINIENTOS CINCUENTA Y SEIS Y 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingreso
“Credito Suplementario para Continuidad de Proyectos de inversion Publica — Gobierno
Nacional’, Anexo 02 Egreso “Crédito Suplementario para Continuidad de Proyectos de
inversion Publica — Gobierno Nacional”, que forma parte integrante de la presente Resolucion.
Resolucion Jefatural N° 142-2018-J/INEN, con fecha de 28 de marzo 2018, se autoriza la
incorporacién de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/ 2'791,485.00 (DOS MILLONES SETECIENTOS NOVENTA Y UN MIL
CUATROCIENTOS OCHENTA Y CINCO Y 00/100 SOLES) en la fuente de financiamiento
Recursos Directamente Recaudado, de acuerdo al Anexo 1 “Ingresos Saldos de Balance” y
Anexo 2 “Egresos Saldos de Balance”, que forman parte integrante de la presente Resolucidn.
Resolucion Jefatural N° 152-2018-J/INEN, con fecha de 09 de abril de 2018, se formaliza las
modificaciones presupuestarias a Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de marzo del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante de
la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 069-2018/SIS, con fecha 11 de abril de 2018, aprueban transferencias
financieras a favor de entidades ejecutoras pertenecientes a diversos Gobiernos Regionales
y del Gobierno Nacional, que brindan servicios o prestaciones de salud a los asegurados del
SIS, y mediante Resolucién Jefatural N° 176-2018-J/INEN, con fecha 17 de abril de 2018, se

autoriza la incorporacién de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del’
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Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas para el Afo Fiscal 2018, hasta
por la suma de S/. 11'717,246.00 (ONCE MILLONES SETECIENTOS DIECISIETE MIL
DOSCIENTOS CUARENTA Y SEIS Y 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingreso y
02 Egreso, que forman parte integrante de la presente Resolucion.

Resolucién Jefatural N° 177-2018-J/INEN, con fecha de 17 de abril de 2018, se autoriza la
incorporacién de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/.1'203,513.00 (UN MILLON DOSCIENTOS TRES MIL QUINIENTOS TRECE Y 00/100
SOLES), en la fuente de financiamiento Donaciones y Transferencias de acuerdo al Anexo 1
“Ingresos Saldos de Balance” y Anexo 2 “Egresos Saldos de Balance” que forman parte
integrante de la presente Resolucion.

Resolucién Jefatural N° 074-2018/SIS, con fecha de 12 de abril de 2018, aprueban
transferencia de la Unidad Ejecutora 002-1423 FISSAL para unidades ejecutoras, y mediante
Resolucion Jefatural N° 186-2018-J/INEN, con fecha de 18 de abril de 2018, se autoriza la
incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136 -
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afo Fiscal 2018, hasta por la suma
de S/. 72'382,127.00 (SETENTA Y DOS MILLONES TRESCIENTOS OCHENTA'Y DOS MIL
CIENTO VEINTISIENTE Y 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingreso y Anexo 02
Egreso, que forman parte integrante de la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 233-2018-J/INEN, con fecha de 09 de mayo de 2018, se formaliza las
modificaciones presupuestarias en el Nivel Funcional Programético, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de abril del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante dela
presente Resolucion.

Decreto Supremo N° 101-2018-EF, con fecha de 15 de mayo 2018, autorizan transferencia
de partidas en el Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2018, a favor de los
Pliegos Instituto Nacional de Salud, Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas y
diversos Gobiernos Regionales, y mediante Resolucion Jefatural N° 268-2018-J/INEN, con
fecha de 18 de mayo de 2018, se autoriza la incorporacion de la Transferencia de Partidas en
el Presupuesto del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Aho
Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 1'821,444.00 (UN MILLON OCHOCIENTOS VEINTIUN
MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y CUATRO Y 00/100 SOLES), el cual se encuentra
desagregado en la presente Resolucién.

Resolucion Jefatural N° 338-2018-J/INEN, con fecha de 11 de junio de 2018, se formaliza las
modificaciones presupuestarias en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de mayo del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante de

la presente Resolucion.
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Decreto Supremo N° 134-2018-EF, con fecha de 20 de junio 2018, autorizan transferencia de
partidas en el Presupuesto del Sector Plblico para el Afio Fiscal 2018 a favor del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas y diversos Gobiernos Regionales, y mediante
Resolucion Jefatural N° 377-2018-J/INEN, con fecha de 25 de junio de 2018, se autoriza la
incorporacion de la Transferencia de Partidas en el Presupuesto del Pliego 136 - Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el afio Fiscal 2018, hasta por la suma de S/.
13,589.00 (TRECE MIL QUINIENTOS OCHENTA Y NUEVE con 00/100 SOLES), el cual se
encuentra desagregado en la presente Resolucion.

Decreto Supremo N° 126-2018-EF, con fecha de 13 de junio de 2018, autorizan crédito
suplementario en el Presupuesto del Sector Publico para el Ano Fiscal 2018 a favor de
diversos pliegos del Gobierno Nacional y de los Gobiernos Regionales, y mediante Resolucién
Jefatural N° 384-2018-J/INEN, con fecha de 27 de junio de 2018, se autoriza la incorporacioén
de recursos via Crédito Suplementario en el Presupuesto del Pliego 136 — Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas — INEN, para el afio Fiscal 2018, hasta por la suma de S/.
98,126.00 (NOVENTA Y OCHO MIL CIENTO VEINTISEIS con 00/100 SOLES), de acuerdo
al Anexo 1, el cual forma parte integrante de la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 395-2018-J/INEN, con fecha de 06 de julio de 2018, se formaliza las
modificaciones presupuestales en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de junio del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante de
la presente Resolucion.

Resolucion Jefatural N° 134-2018/SIS, con fecha de 08 de febrero de 2018, aprueban
transferencia a favor de diferentes Unidades Ejecutoras, para el financiamiento de
prestaciones de salud y mediante Resolucion Jefatural N° 407-2018-J/INEN, de fecha 11 de
junio de 2018, se autoriza la incorporacién de mayores fondos publicos en el Presupuesto
Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio Fiscal
2018, hasta por la suma de S/. 20,214,149.00 (VEINTE MILLONES DOSCIENTOS CATORCE
MIL, CIENTO CUARENTA Y NUEVE con 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01
Ingresos y 02 Egresos, que forman parte integrante de la Resolucién mencionada.
Resolucion Jefatural N° 446-2018-J/INEN, con fecha de 07 de agosto de 2018, se formaliza
las modificaciones presupuestales en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de julio del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante de la
mencionada Resolucion

Resolucion de Presidencia N° 067-2018-CONCYTEC, con fecha de 14 de mayo 2018,
aprueban transferencias financieras y el otorgamiento de subvenciones a favor de personas
juridicas privadas dentro de los cuales se considera al Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas para financiar diversos proyectos de investigacion. Resolucién Jefatural N° 455-
2018-J/INEN, de fecha 09 de agosto de 2018, se autoriza la incorporacion de mayores fondos
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publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas para el Afio Fiscal 2018, por la suma de S/. 91,767.00 (NOVENTA Y UN MIL
SETECIENTOS SESENTA Y SIETE CON 00/100 SOLES ), de acuerdo a los Anexos 01
Ingresos y 02 Egresos, de la Resolucién mencionada.

Resolucién Jefatural N° 170-2018/SIS, con fecha de 20 agosto de 2018, aprueban
transferencia a favor de diferentes Unidades Ejecutoras, para el financiamiento de
prestaciones de salud y mediante Resolucion Jefatural N° 480-2018-J/INEN, de fecha 24 de
agosto de 2018, se autoriza la incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto
Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Ano Fiscal
2018, hasta por la suma de S/. 31,633,636.00 (TREINTA Y UN MILLONES SEISCIENTOS
TREINTA Y TRES MIL SEISCIENTOS TREITA Y SEIS con 00/100 SOLES), de acuerdo a
los Anexos 01 Ingresos y 02 Egresos, que forman parte integrante de la Resolucion
mencionada.

Resolucion Jefatural N° 512-2018-J/INEN, con fecha de 07 de setiembre de 2018, se formaliza
las modificaciones presupuestales en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de agosto del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante de
la mencionada Resolucién

Resolucion Jefatural N° 186-2018/SIS, con fecha de 07 de setiembre de 2018, aprueban
transferencia a favor de diferentes Unidades Ejecutoras, para el financiamiento de
prestaciones de salud y mediante Resolucion Jefatural N° 522-2018-J/INEN, de fecha 13 de
setiembre de 2018, se autoriza la incorporacion de mayores fondos publicos en el
Presupuesto Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
para el Afo Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 6,462,749.00 (SEIS MILLONES
CUATROICIENTOS SESENTA Y DOS MIL SETECIENTOSCUARENTA Y NUEVE con
00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingresos y 02 Egresos, que forman parte
integrante de la Resolucién mencionada.

Resolucién Jefatural N° 574-2018-J/INEN, con fecha de 05 de octubre de 2018, se formaliza
las modificaciones presupuestales en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de setiembre del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante
de la mencionada Resolucion

Resolucion Jefatural N° 191-2018/SIS, con fecha de 27 de setiembre de 2018, aprueban
transferencia a favor de diferentes Unidades Ejecutoras, para el financiamiento de
prestaciones de salud y mediante Resolucion Jefatural N° 579-2018-J/INEN, de fecha 05 de
octubre de 2018, se autoriza la incorporacién de mayores fondos publicos en el Presupuesto
Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afo Fiscal
2018, hasta por la suma de S/. 391,313.00 (TRESCIENTOS NOVENTA Y UN MIL
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TRECIENTOS TRECE con 00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingresos y 02
Egresos, que forman parte integrante de la Resolucién mencionada.

Resolucion Jefatural N° 643-2018-J/INEN, con fecha de 08 de noviembre de 2018, se
formaliza las modificaciones presupuestales en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la
Unidad Ejecutora 001 del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
correspondiente al mes de octubre del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante
de la mencionada Resolucion

Resolucion de Presidencia N° 181-2018-CONCYTEC, con fecha de 12 de octubre 2018,
aprueban transferencias financieras y el otorgamiento de subvenciones a favor de personas
juridicas privadas dentro de los cuales se considera al Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas para financiar diversos proyectos de investigaciéon. Resolucién Jefatural N° 657-
2018-J/INEN, de fecha 15 noviembre de 2018, se autoriza la incorporacién de mayores fondos
publicos en el Presupuesto Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas para el Afo Fiscal 2018, por la suma de S/. 1,215,749.00 (UN MILLON
DOSCIENTOS QUINCE MIL, SETECIENTOS CUARENTA Y NUEVE con 00/100 SOLES), de
acuerdo a los Anexos 01 Ingresos y 02 Egresos, de la Resolucién mencionada

Resolucion Jefatural N° 658-2018-J/INEN, con fecha de 15 de noviembre de 2018, se autoriza
aincorporacion de mayores fondos publicos en el presupuesto institucional hasta por la suma
de S/. 103,672.00 (CIENTO TRES MIL, SEISCIENTOS SETENTA Y DOS CON 00/100
SOLES) en la fuente de financiamiento Donaciones y Transferencias de acuerdo al Anexo 1
Ingreso Saldo de Balance y Anexo 2 Egresos saldo de Balance

Resolucion Jefatural N° 671-2018-J/INEN, con fecha de 20 de noviembre de 2018, se autoriza
como pliego Habilitadora, la Trasferencia de Partidas en el Presupuesto del Pliego 136
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para e aiio Fiscal 2018, hasta pore la suma
de S/. 2,109,674.00 ( DOS MILLONES CIENTO NUEVE MIL SEISCIENTOIS SETENTA Y
CUATRO Y 00/100 Soles ) a favor de la Reserva de Contingencia del Ministerio de Economia
y Finanzas, de acuerdo a los anexos que se ajunta a dicha resolucion.

Resolucién Jefatural N° 732-2018-J/INEN, con fecha de 10 de diciembre de 2018, se formaliza
las modificaciones presupuestales en el Nivel Funcional Programatico, dentro de la Unidad
Ejecutora 001 del Pliego 136 - Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas,
correspondiente al mes de noviembre del 2018, conforme al Anexo que forma parte integrante
de la mencionada Resolucion -

Resolucion Jefatural N° 757-2018-J/INEN, con fecha de 12 de diciembre de 2018, se autoriza
a incorporacion como saldo de balance del ejercicio 2017 la suma de 767,232,.00 (
SETECIENTOS SESENTA Y SIETE MIL DOSCIENTOS TREINTA Y DOS CON 00/100
SOLES ) en el presupuesto institucional del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas, fuente de financiamiento Donaciones y Transferencias de acuerdo al Anexo 1

Ingreso Saldo de Balance y Anexo 2 Egresos saldo de Balance




Resolucion Jefatural N° 231-2018/SIS, con fecha de 5 de octubre de 2018, aprueban
transferencia a favor de diferentes Unidades Ejecutoras, para el financiamiento de
prestaciones de salud y mediante Resolucion Jefatural N° 759-2018-J/INEN, de fecha 12 de
diciembre de 2018, se autoriza la incorporacidén de mayores fondos publicos en el Presupuesto
Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas para el Afio Fiscal
2018, hasta por la suma de S/. 95,170,00 (NOVENTA'Y CINCO MIL CIENTO SESENTA con
00/100 SOLES), de acuerdo a los Anexos 01 Ingresos y 02 Egresos, que forman parte
integrante de la Resolucion mencionada.

Decreto Supremo N° 313-2018-EF, de fecha de 23 de diciembre de 2018, autoriza una
trasferencia de partidas como Pliego Habilitado al Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas correspondiéndole el monto de S/. 546,000.00 ( QUINIENTOS CUARENTA MIL
Y SEIS MIL con 00/100 soles ) Mediante Resolucion Jefatural N° 807-2018-J/INEN, de fecha
26 de diciembre de 2018, se autoriza la incorporacion de la Trasferencia de Partidas en el
Presupuesto del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio
Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 546,000.00 ( QUINIENTOS CUARENTA MIL Y SEIS
MIL con 00/100 soles ) de acuerdo al detalle que forma parte dicha resolucién.

Resolucion Jefatural N° 851-2018-J/INEN, con fecha de 31 de diciembre de 2018, aprueba
las donaciones detalladas en el Anexo 1 de dicha resolucion y autoriza su incorporacion n el
presupuesto institucional del Pliego 136 — Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas,
para el afio fiscal 2018 por el importe de S/. 4,419.00 ( CUATRO MIL CUATROCIENTOS
DIESCINUEVE CON 00/100 SOLES ) EN LA Fuente de Financiamiento Donaciones y

Trasferencias.

Decreto Supremo N° 317-2018-EF, de fecha de 27 de diciembre de 2018, autoriza una
trasferencia de partidas como Pliego Habilitado al Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas correspondiéndole el monto de S/. 6,871.00 (SEIS MIL OCHOCIENTOS
SETENTA Y UNO CON 00/100 soles ). Mediante Resolucién Jefatural N° 846-2018-J/INEN,
de fecha 31 de diciembre de 2018, se autoriza la incorporacién de la Trasferencia de Partidas
en el Presupuesto del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio
Fiscal 2018, hasta por la suma de S/. 6,871.00 (SEIS MIL OCHOCIENTOS SETENTA 'Y UNO

CON 00/100 soles). de acuerdo al detalle que forma parte dicha resolucion.

Resolucién Jefatural N° 246-2018/SIS, con fecha de 26 de diciembre de 2018, aprueban
transferencia a favor de diferentes Unidades Ejecutoras, para el financiamiento de
prestaciones de salud y mediante Resolucion Jefatural N° 854-2018-J/INEN, de fecha 31 de
diciembre de 2018, se autoriza la incorporacion de mayores fondos publicos en el Presupuesto
Institucional del Pliego 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas para el Afio Fiscal
2018, hasta por la suma de S/. 6,000.00 ( SEIS MIL con 00/100 SOLES), de acuerdo a los

Anexos 01 Ingresos y 02 Egresos, que forman parte integrante de la Resoluciéon mencionada.
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2, EJECUCION PRESUPUESTAL ANO 2018,

En términos generales al cierre del afio fiscal 2018 la ejecucion presupuestal a nivel de devengado

fue de Cuatrocientos treinta y ocho millones treinta y siete mil trescientos noventa y nueve soles
(S/. 438,037,399.00), significando un avance de ejecucion con respecto al PIM de 73.11%, siendo

mayor en 2.11 puntos al nivel de ejecucion alcanzado en el 2017 (71.00 %). Siendo el factor limitante

de la ejecucion presupuestal el escaso avance financiero ( 27.30%) de la ejecucion del proyecto de

inversion

“Ampliacion de la Capacidad de Respuesta en el Tratamiento Ambulatorio del Cancer

del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, Lima — Per( “ que significé el 15% del total

del PIM del INEN.

A continuacion, se presenta el analisis por Genérica de Gasto, por Fuente de Financiamiento y

Programa Presupuestal

PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL ANO 2018

REPORTE CORRESPONDIENTE A:

TRIMESTRE (

)

ANO: 2018 SEMESTRE ()
ANUAL (x)
EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR G.G./S.G. (TODA FUENTE) ANO 2018
(En Soles)
ANO 2018
GENERICA DE GASTO / SUB GENERICA DE GASTO | EJECUCION DE SALDO %
PIA PiM DEVENGADOS (PIM-DEVENG) EJECUCION

2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 79,876,713 86,218,205 85,714,807 503,398 99.42
2.1.1.Retribuciones ycomplementos en efectivo 76,679,394 82,655,213 82,170,941 484,272 99.41
2.1.3. Contribuciones a la seguridad social 3,197,319 3,562,992 3,543,865 19,127 99.46
2.2. PENSIONES Y PRESTACIONES SOCIALES 5,756,000 6,029,279 6,009,838 19,441 99.68
2.2.1.Pensiones 5,743,504 5,536,783 5,520,884 15,899 99.71
2.2.2.Prestaciones yasistencia social 12,496 492,496 488,954 3,542 99.28
2.3. BIENES Y SERVICIOS 137,489,335 324,177,976 222,709,386 101,468,590 68.70
2.3.1.Compra de bienes 75,504,317 255,401,026 161,513,801 93,887,225 63.24
2.3.2.Contrataciones de servicios 61,985,018 68,776,950 61,195,585 7,581,365 88.98
2.4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS = 60,064 60,064 0 100.00
2.4.1Donaciones yTransferencias R 60,064 60,064 0 100.00
2.5. 0TROS GASTOS 50,744 1,252,975 1,102,027 150,948 87.95
2.5.4.Pago de impuestos, derechos administrativos y 1773 9457
Multas Gubernamentales 32,304 32,626 30,853 ! '
2.5.5.Pago de sentencias judiciales , laudos
arbitrales ysimilares 18,440 1,220,349 1,071,174 149435 874
2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 82,095,448 181,380,884 122,441,277 58,939,607 67.51
2.6.2. Construccién de edificios y estructuras 70,805,068 108,044,778 65,790,416 42,254,362 60.9
2.6.3. Adquisicion de vehiculos, maquinarias yotros 11,283,700 68,939,442 52,260,384 16,679,058 75.8
2.6.6. Adquisicion de otros activos fijos 6,680 2,294,761 2,288,574 6,187 99.7
2.6.7. Inversiones intangibles - - - 0
2.6.8. Otros gastos de activos no financieros - 2,101,903 2,101,903 0

TOTAL 305,268,240 599,119,383 438,037,399 161,081,984

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF- 31 Dic2018

Elaborado por: OPE-OGPP-INEN




a) ANALISIS DE LA EJECUCION PRESUPUESTAL DEL ANO 2018 POR FUENTE DE
FINANCIAMIENTO

De acuerdo al reporte del SIAF-MP en la fuente de financiamiento Recursos Ordinarios, se conté a
nivel de PIM de S/. 280,495,944 soles, ejecutandose el monto de S/. 258,523,166 soles
representando un avance a nivel de devengado de 92.17, constituyéndose la fuente de
financiamiento con mayor nivel de ejecucion.

La fuente de financiamiento Donaciones y Transferencias se constituye la segunda de mayor
ejecucion en el afio 2018, logrando un nivel de 60.71% de ejecucién a nivel de devengado. En
tanto que en la fuente de financiamiento Recursos de Operaciones Oficiales de Crédito el avance
de ejecucion presupuestal a nivel de devengado solo fue de 40.9%, siendo el principal factor la baja
ejecucion financiera en del Ampliacion de la Capacidad de Respuesta en el Tratamiento
Ambulatorio del Cancer del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Lima Perd”. A

continuacion, se presentan los cuadros y graficos respectivos.

EJECUCION PRESUPUESTAL POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO

ANO 2018
En Soles
Fuente de Ejecuciona o 14 (PIM- % De
. P PIA PIM Nivel De . v
Financiamiento D Deveng) Ejecucion
evengados
Recursos Ordinarios 273,617,018 280,495,944 258,523,166 21,972,778 92.17
Recursos
Directamente 31,651,222 41,442,707 23,628,181 17,814,526 57.01
Recaudados
Donaciones y 214,606,176 130,291,734 84,314,442 60.71
Transferencias
Recursos Por
Operaciones 62,574,556 25,594,318 36,980,238 40.9
Oficiales De Crédito
Total 305,268,240 599,119,383 438,037,399 161,081,984 73.11

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF. 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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EJECUCION PRESUPUESTAL POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO

ANO 2018
700,000,000 en Soles
599,119,383
600,000,000 -
500,000,000
438,037,399
400,000,000 '

300,000,000 280,495,944

258,523,166
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ALALIOT 23 68,181 E

4 533 1

RECURSOS ORDINARIOS RECURSOS DONACIONES Y RECURSOS POR TOTAL

DIRECTAMENTE TRANSFERENCIAS ~ OPERACIONES OFICIALES
RECAUDADOS DE CREDITO

E ANO 2018 PIM % ANO 2018 EJECUCION A NIVELDE DEVENGADOS

Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF. 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

Avance de Ejecucion Presupuestal 2018

(%)
% Ejecucion a
Fuente de Financiamiento Nivel De
Devengados

Recursos Ordinarios 92.17%
Donaciones Y Transferencias 60.71%
Recursos Directamente Recaudados 57.01%
Re'cqrsos Por Operaciones Oficiales De 40.90%
Crédito

Avance de Ejecucion 73.11%

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF. 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF. 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

b) ANALISIS DE EJECUCION PRESUPUESTAL POR GENERICA DE GASTO

En el Cuadro y Gréfico que a continuacion se presenta muestra el comportamiento de la ejecucion

presupuestal a toda Fuente de Financiamiento, a nivel de devengado por Genérica de Gasto.

Las Genéricas de Gasto que muestran un mayor avance de ejecucion ‘presupuestal son:

a.

En la Genérica 2.4. Donaciones y Transferencias. Esta Genérica de Gastos su PIM al
31 de diciembre fue de S/. 60,064 soles, siendo la genérica que tiene el menor monto,
ejecutandose el 100% del monto asignado. Tiene el mayor porcentaje de ejecucion.

En la Genérica 2.2 Pensiones y Prestaciones Sociales: Del monto asignado al 31 de
diciembre a nivel de PIM (S/. 6,029,279 soles), se ejecuto el 99.68% (S/. 6,009,838) del
presupuesto asignado. Constituyéndose en la segunda genérica con mayor ejecucion.

En la Genérica 2.1 Personal y Obligaciones Sociales, alcanzo una ejecucion del 99.42%
devengados el monto de S/. 85,714,807 soles. En esta genérica se ejecuta la planilla del
personal del INEN la cual representa el mayor monto asignado en el PIM.

La genérica 2.5 Otros Gastos, esta genérica solo se le asigno S/. 1,252,975, a nivel de
PIM, logrando ejecutar el 87.95% (S/. 1,102,027).

La genérica 2.6 Adquisicion de Activos No Financieros. El avance a nivel de
devengado al 31 de diciembre fue de 67.51% (S/. 122,441,277 Soles.) En esta genérica
se encuentra el presupuesto asignado al proyecto de inversion Proyecto “Ampliacion de
la Capacidad de Respuesta en el Tratamiento Ambulatorio del Cancer del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas Lima Pert” , que representa el 79% del
presupuesto asignado a esta genérica de gasto y solo se ha ejecutado el 60%

En la genérica 2.3 Bienes y Servicios. Esta genérica concentra el 54% del presupuesto
del asignado al INEN a nivel de PIM, ejecutandose a nivel de devengado el 68.7%. el nivel

mas bajo de ejecucion de las genéricas analizadas.
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EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR GENERICA DE GASTO
(TODA FUENTE) ANO 2018 En soles

Ejecucion a o
Genérica de Gasto PIA PIM Nivel De Sgl::e;Pl)M ) E'e/;ulz:?én
Devengados 9 ’
2.1. Personal y
Obligaciones Sociales 79,876,713 86,218,205 85,714,807 503,398 99.42
2.2. Pensiones y 5,756,000 6,029,279 6,009,838 19441  99.68
Prestaciones Sociales ! ’ ’ ! E ! ' ’
2.3. Bienes y Servicios 137,489,335 324,177,976 222,709,386 101,468,590 68.7
2.4. Donaciones y
Transferencias - BLLOGA 60,064 0 100
2.5. Otros Gastos 50,744 1,252,975 1,102,027 150,948 87.95
2.6. Adquisicién de Activos
No Financieros 82,095,448 181,380,884 122,441,277 58,939,607 67.51
Total 305,268,240 599,119,383 438,037,399 161,081,984 73.11

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

EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR GENERICA DE GASTO
(TODA FUENTE) ANO 2018

En soles
700,000,000
599,119,383
600,000,000 »
500,000,000
037,399
400,000,000
300,000,000
200,000,000
100,000,000 ; ; 86,218,205 85,714,807
6,009,838 1,102,027
6,029,279 " 1,252,975/ 60,064 60,064
2.3. BIENESY 2.6. ADQUISICION 2.1. PERSONALY 2.2. PENSIONES Y  2.5. OTROS 2.4. TOTAL EJECUCION
SERVICIOS DE ACTIVOS NO  OBLIGACIONES  PRESTACIONES GASTOS DONACIONES Y
FINANCIEROS SOCIALES SOCIALES TRANSFERENCIAS

2 PIM ® EJECUCION A NIVEL DE DEVENGADOS

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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PORCENTAJE DE EJECUCION PRESUPUESTAL
POR GENERICA DE GASTO
(TODA FUENTE) ANO 2018
(%)
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2.4. Donacionesy 2.2 Obligaciones 2.1 Personaly 2.5 Otros gastos 2.3 Bienesy 2.6 Inversiones TOTAL
Transferencias previsionales  obligaciones sociales corrientes servicios (Adquisicion de
(pensiones y otras activos no
i prestaciones financieros)

T 3

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

c) ANALISIS DE EJECUCION PRESUPUESTAL POR CATEGORIA DE GASTO:

La Categoria de Gasto, se clasifica en gasto corriente y gasto de capital. El gasto corriente
comprende las erogaciones destinadas a las operaciones de produccién de bienes y prestacion
de servicios de la institucion, entre las cuales tenemos los gastos de consumo y gestién operativa,
servicios basicos, prestaciones de la seguridad social, gastos financieros y otros. Mientras los
Gastos de Capital comprenden las erogaciones destinadas a la adquisicion o produccion de
activos tangibles e intangibles y a inversiones financieras en la entidad publica.

En el 2018 del total del presupuesto a nivel de PIM los Gastos Corrientes representaron el  72%
del presupuesto total, siendo el nivel de ejecucion a nivel de devengado el 75.55%. (S/.
315,596,122).

Con respecto a los Gastos de Capital representaron a nivel de PIM el 28% del presupuesto

asignado y se logré ejecutar a nivel de devengado el 67.51% (S/. 122,441,277) de dicho

presupuesto.
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EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR CATEGORIA DE GASTO (TODA FUENTE) ANO

2018
(En Soles)

Ejecucion a Saldo Y
Categoria de Gasto PIA PIM Nivel de (PIM- Eiec uocién

Devengados Deveng) )
Gasto Corriente 223,172,792 417,738,499 315,596,122 102,142,377 75.55
2.1 Personal y
obligaciones sociales 79,876,713 86,218,205 85,714,807 503,398 99.42
2.2 Obligaciones
previsionales (pensiones
y otras prestaciones 5,756,000 6,029,279 6,009,838 19,441 99.68
sociales)
2.3 Bienes y servicios 137,489,335 324,177,976 222,709,386 101,468,590 68.7
2.4. Donaciones y
Transferencias 60,064 60,064 B 100
2.5 Oftros gastos
pxesprlarifeses 50,744 1,252,975 1,102,027 150,948  87.95
Gastos de Capital 82,095,448 181,380,884 122,441,277 58,939,607  67.51

2.6 Inversiones
(Adquisicion de activos 82,095,448 181,380,884 122,441,277 58,939,607 67.51
no financieros)
Total 305,268,240 599,119,383 438,037,399 161,081,984  73.11
Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF

Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR CATEGORIA DE GASTO (TODA FUENTE) ANO
2018
(En Soles)

700,000,000.00

600,000,000.00

500,000,000.00
438,037,398.57

400,000,000.00

15,596,121.87
300,000,000.00 o}

200,000,000.00 181,380,884.00
1

100,000,000.00

GASTO CORRIENTE GASTOS DE CAPITAL TOTAL

¥ PIM © EJECUCION DE DEVENGADOS

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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AVANCE DE EJECUCION PRESUPUESTAL POR CATEGORIA DE GASTO (TODA FUENTE)
ANO 2018

(En Soles)

78%

76% 5%

74%

72%

70%

68%

66%

64%

62% ——— :
GASTO CORRIENTE GASTOS DE CAPITAL TOTAL
# % EJECUCION

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

d) ANALISIS DE EJECUCION PRESUPUESTAL POR CATEGORIA PRESUPUESTAL

Las Categorias presupuestales en las cuales se clasifica el presupuesto a nivel de Categoria
Presupuestal son: Programas Presupuestales (PP), Acciones Centrales y Asignaciones Centrales

que no Resultan de Producto.

El INEN cuenta con las siguientes Categorias Presupuestales: Acciones Centrales, Asignaciones

Centrales que no Resultan de Producto y en Programa Presupuestal (cinco PP).

CATEGORIA PRESUPUESTAL
1. Programas Presupuestales
1. 0016 Programa Presupuestal TBC - VIH/SIDA
2. 0024 Programa Presupuestal Prevencion y Control del Cancer
3. 0068 Programa Presupuestal Reduccion de la Vulnerabilidad y Atencion de
Emergencias por Desastres
4. 0104 Programa Presupuestal Reducciéon de la Mortalidad por Emergencias y
Urgencias Medicas
5. 0131 Programa Presupuestal Control y Prevencién en Salud Mental
2. Acciones Centrales
9001 Acciones Centrales
3. Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos

9002 Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos
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Al 31 de diciembre del 2018 la Categoria presupuestal con mayor ejecuciéon fue “Acciones
Centrales”, que a nivel de devengado se ejecutd el 92.53% del presupuesto, seguida de la
Categoria “Asignaciones Presupuestarias que No Resultan en Productos” que ejecuto el 77.87 %
de su presupuesto. En conjunto los cinco Programas Presupuestales han ejecutado al 31 de
diciembre el 69.49% del su presupuesto. En este grupo se encuentra el PPR 024 Prevencion y
Control del Cancer que concentra el 59.74% del presupuesto asignado a los Programas

Presupuestales. En el siguiente cuadro y grafico muestra la ejecucion considerando la agrupacion

sefialada.
EJECUCION POR CATEGORIA PRESUPUESTAL
ANO 2018
en Soles
. Ejecucion a
Categoria Presupuestal PIM Nivel De E'ec:/:cién
Devengado ]
1.- Programas Presupuestales 366,512,234 254,684,293 69.49%
2.-Acciones Centrales 15,125,828 13,995,758 92.53%
3.-Asignaciones Presupuestales 217,481,321 169,357,348 77.87%
que no Resultan en Productos
Total 599,119,383 438,037,399 73.11

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

EJECUCION POR CATEGORIA PRESUPUESTAL
ANO 2018
en Soles
400,000,000

366,512,234

350,000,000

300,000,000

54,684,293

250,000,000
217,481,321

5

200,000,000
69,357,348
150,000,000
100,000,000

50,000,000
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ASIGNACIONES PRESUPUESTALES
QUE NO RESULTAN EN
PRODUCTOS

PROGRAMAS PRESUPUESTALES ACCIONES CENTRALES

BPIM  ®EJECUCION A NIVEL DE DEVENGADO

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera ~ SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN




e) EJECUCION DEL PRESUPUESTO EN LA CATEGORIA PRESUPUESTAL “PROGRAMA
PRESUPUESTALES”

A continuacion, presentamos el andlisis de la Categoria Presupuestal “Programa
Presupuestales” que como mencionamos, el INEN ejecuta cinco programas presupuestales,
quienes han tenido el siguiente comportamiento en el avance de la ejecucion presupuestal.

El Programa Presupuestal que mostro el mayor avance de ejecucion fue PP 0068 Reduccion
de la Vulnerabilidad y Atencién de Emergencias por Desastres, ejecutandose a nivel de
devengado el 100% del PIM asignado ( S/. 3,650,170).

Los siguientes Programas Presupuestales ejecutaron mas del 99% del presupuesto en el
siguiente orden:

e 0131 Control y Prevenciéon en Salud Mental 99.96% (S/. 465,040 soles) de
ejecucion.

e 0104 Reduccion de la Mortalidad por Emergencias y Urgencias Médicas. 99.92%
(S/. 4,042,898) de ejecucion.

e 0016 TBC- VIH/Sida. 99.76% (S/. 447,240) de ejecucion

e 9001 Acciones Centrales92.53% (S/ 13,995,758.) de ejecucion.

El PP 9002 Asignaciones Presupuestarias que no Resultan en Productos, conto con un PIM
de 217,481,321 y llego a ejecutar el 77.87% es decir S/. 169,357,348 soles.

En el caso del PP 0024 Prevencion y Control del Cancer, en el que se encuentran las
actividades propias a la naturaleza de las funciones del INE. se asigné a nivel de PIM S/.
357,902,417 soles (que representa el 59.74% del presupuesto asignado a los Programas
Presupuestales) se ejecuto el 68.76% que representa S/. 246,078,944 soles, mostrando la mas
baja ejecucion de los PP.

Los avances en la ejecucion se muestran en los cuadros y gréficos siguientes.

EJECUCION CATEGORIA PRE§UPUESTAL PROGRAMA PRESUPUESTALES
ANO 2018 en Soles

Ejecucion
Presupuestal a % De
Programas Presupuestales PIM Nivel De Ejecucion
Devengado
0068 Reduccion de la Vulnerabilidad y 3,650,275 3650170  100.00%

Atencion de Emergencias por Desastres
0131 Control y Prevencion en Salud Mental 465,211 465,040 99.96%
0104 Reduccioén de la Mortalidad por

0,
Emergencias y Urgencias Medicas 4,046,011 4,042,898 99.92%
0016 Tbc - VIH/Sida 448,320 447,240 99.76%
0024 Prevencion y Control del Céancer 357,902,417 246,078,944 68.76%
J’\Total Programas Presupuestales 366,512,234.00 254,684,292.86 73.11%

Fuenfe: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
/ Elabgrado por: OPE-OGPP-INEN
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EJECUCION CATEGORIA PRESUPUESTAL
PROGRAMA PRESUPUESTALES
ANO 2018
en Soles

100.00% 99.96% 99.92% 99.76%
100.00% . —

80.00% i 3 : 73.11%
i i 68.76%

60.00%

40.00%

20.00%

0068 Reducciéonde 0131 Controly 0104 Reduccién de 0016 Thc - VIH/Sida 0024 Prevenciény Total Programas

la Vulnerabilidad y Prevencion en la Mortalidad por Control del Cancer Presupuestales
Atencién de Salud Mental Emergencias y |
Emergencias por Urgencias Medicas 1[

Desastres i

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

A continuacién, presentamos los aspectos mas relevantes de la ejecucion presupuestal de

cada uno de los Programas Presupuestales

1. PPR 068 — REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS
POR DESASTRES.

Afin de afio se ejecuto el 100% del presupuesto asignado cuyo monto asciende a la suma de
S/. 3,650,275.00. distribuidas en las genéricas de gasto; Bienes y Servicios, y Adquisicion de

Activos no Financieros.
En el cuadro y grafico siguiente se muestra el nivel de ejecucion y sus montos respectivos.

EJECUCION PPR 068 REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD
Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES.

ANO 2018
en Soles
Ejecucion
.. Presupuestal a % De
Genérica de Gasto PIM Nivel De Ejecucion
Devengado
2.3. Bienes y Servicios 3,447,705.00 3,447,601.44 100.00%
2.6. Adquisicién de Activos No 5, 7 202,568.47  100.00%
Financieros
Total 3,650,275.00 3,650,169.91 100.00%

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN




EJECUCION PPR 068 REDUCCION DE LA VULNERABILIDAD
Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR DESASTRES. Afo 2018 En Soles
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2.3. BIENES Y SERVICIOS 2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO TOTAL PRESUPUESTO
FINANCIEROS

i PIM # EJECUCON PRESUPUESTAL A NIVEL DE DEVENGADO |

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

Con respecto a las actividades operativas se programo cinco productos, con siete actividades
siendo el cumplimiento de la ejecucion financiera el 100% del Presupuesto Institucional
Modificado:
PRODUCTO / ACTIVIDADES
3000737. Estudios Para La Estimacion Del Riesgo De Desastres

5005570 Desarrollo de Estudios de Vulnerabilidad y Riesgo en Servicio Publicos, no presenta

gjecucion presupuestal.
3000740 Servicios Publicos Seguros Ante Emergencia Y Desastres

5005584 Seguridad Estructural de Servicios Publicos, no presenta ejecucion presupuestal.

5005585 Seguridad Fisico Funcional de Servicios Publicos, no presenta ejecucion presupuestal.
3000734 Capacidad Instalada Para La Preparacién Y Respuesta Frente

A Emergencias Y Desastres

5005612 Desarrollo de los Centros y Espacios de Monitoreo de Emergencias y Desastres

5005560 Desarrollo de Simulacros en Gestion Reactiva (2.9%)
3000001 Acciones Comunes

5004280 Desarrollo de Instrumentos Estratégicos para la Gestion del Riesgo y Desastres (6.1%)
3000738 Personas Con Formacion Y Conocimiento En Gestion Del

Riesgo De Desastres Y Adaptacion Al Cambio Climatico
5005580 Formacion y Capacitacion en materia de Gestion de Riesgo de Desastres y Adaptacion al
Cambio Climatico (1.2%).
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2. PPR 131 - CONTROL Y PREVENCION EN SALUD MENTAL.
Este Programa Presupuestal solo se asigno presupuesto en la genérica 2.3 Bienes y Servicios

por el monto de S/. 465,040.35 soles, ejecutandose el 99.96% del presupuesto.

PPR 131 - CONTROL Y PREVENCION EN SALUD MENTAL.
EJECUCION ANO 2018 en Soles

Ejecucion
Genérica de Gasto PIM Presqp uestal . % D?,
a Nivel de Ejecucion
Devengado
2.3. Bienes y Servicios 465,211.00 465,040.35 99.96%
Total 465,211.00 465,040.35 99.96%

Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

PPR 131 — CONTROL Y PREVENCION EN SALUD MENTAL.
EJECUCION ANO 2018 en Soles
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Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN.
Se programaron tres productos para el complimiento de igual nimero de actividades, y
resultados obtenidos en el avance de ejecucién presupuestal buenos, con casi el 100 % de
ejecucion.
PRODUCTO /ACTIVIDAD
3000698 Personas Con Trastornos Mentales Y Problemas Psicosociales Detectadas
5005188 Tamizaje de Personas con Trastornos Mentales y Problemas Psicosociales
3000699 Poblacién con Problemas Psicosociales que Reciben Atencién Oportuna y de Calidad
5005189 Tratamiento de Personas con Problemas Psicosociales
3000700 Personas Con Trastornos Afectivos De Ansiedad Tratadas Oportunamente




5005190 Tratamiento Ambulatorio de Personas con Trastornos Afectivos (depresion y

conducta suicida) y de ansiedad.
3. PPR 104 — REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS
MEDICAS.

Al concluir el 2018 del total del presupuesto asignado en este PP se ejecutd 99.92% ( S/.
4,042,898.31 soles) tal como se muestra en el cuadro y grafico siguiente. Se ejecuto el
presupuesto en las genéricas de gasto: Bienes y Servicios (99.93%)y en Adquisicion De

Activos No Financieros (99.84%)
Se program6 un producto con cinco actividades los cuales tuvieron similar comportamiento en

la ejecucion financiera.
PPR 104 — REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR
EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS.
EJECUCION ANO 2018 en Soles

Ejecucion
0,
Genérica de Gasto PIM Presupuestala Yo De:
Nivel de Ejecucion
Devengado
2.3. Bienes y Servicios 3.004,624.00 3,001,742.25  99.93%
2.6. Adquisicion de Activos No
Financieros 141,387.00 141,156.06 99.84%
Total 4,046,011.00 4,042,898.31 99.92%

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

PPR 104 —- REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR
EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS.
EJECUCION ANO 2018 en Soles

4,046,011.00 ~, 4,012,898.31 |

4,000,000.00 3,904,624.00 3,901,742.25

141,387.00

23 BIENES Y SERVIOCS 26 ADQUISIOONDE ACTIVOS

A PIM » EJECUCION PRESUPUESTAL A NIVEL DE DEVENGADO

Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

PRODUCTO / ACTIVIDAD ten todas se tiene una adecuada ejecuciéon de la meta fisica

A}-%, y financiera.
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3000686 ATENCION DE EMERGENCIA O URGENCIA EN ESTABLECIMIENTO DE SALUD
5002824 Atencion Ambulatoria de Urgencias (Prioridad Il o 1V) en Médulos
Hospitalarios Diferenciados Autorizados.
5005901 Atencion de Triaje.
5005903 Atencion de la Emergencia y Urgencia Especializada.
5005904 Atencion de la Emergencia de Cuidados Intensivos.
5005905 Atencion de la Emergencia Quirtrgica. (S/E)

4. PPR 016 — PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES:
TUBERCULOSIS, VIH - SIDA

El programa presupuestal concluyo con un PIM de S/. 448,320 soles del cual se ejecuto el

99.76%. (447,239.97). Estas ejecuciones se realizaron en las genéricas de gasto Bienes y

Servicios (99.98 %) y en Adquisicion de Activo Financieros (97.83%).

PPR 016 —- PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENFERMEDADES TRANSMISIBLES:
TUBERCULOSIS, VIH - SIDA
EJECUCION ANO 2018 en Soles

Ejecucion % De
Genérica de Gasto PIM Presupuestal a Nivel  Ejecucion
de Devengado
2.3. Bienes y Seivicios 401,615.00 401,547.52 99.98%
2.6. Adquisicion de Activos
No Financieros 46,705.00 45,692.45 97.83%
Total 448,320.00 447,239.97 99.76%

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

PPR 016 — PREVENCION Y CONTROL DE LAS ENF. TRANS: TUBERCULOSIS, VIH - SIDA
EJECUCION ANO 2018 en Soles
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Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

PRODUCTO / ACTIVIDAD
Los productos y actividades aperturados durante el ejercicio 2018 son los siguientes. El avance
obtenido a nivel de meta fisica y presupuestal en promedio es bueno.
3000612. SINTOMATICOS RESPIRATORIOS CON DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS
v 5004436 Despistaje de tuberculosos en sintomaticos respiratorios.
v 3000614. PERSONAS CON DIAGNOSTICO DE TUBERCULOSIS
v 5004438 Diagndstico de casos de tuberculosis.
3000616. PACIENTES CON COMORBILIDAD CON DESPISTAJE Y DIAGNOSTICO DE
TUBERCULOSIS
v 5004440 Despistaje y diagnosticos de tuberculosis para pacientes con
comorbilidad.
3000673. POBLACION CON DIAGNOSTICO DE HEPATITIS B CRONICA QUE ACUDE A
LOS SERVICIOS DE SALUD RECIBE ATENCION INTEGRAL
v 5005158 Brindar a Personas con Diagndstico de Hepatitis B Crénica Atencion
Integral,
3000691. SERVICIOS DE ATENCION DE TUBERCULOSIS CON MEDIDAS DE CONTROL
DE INFECCIONES Y BIOSEGURIDAD EN EL PERSONAL DE SALUD
v 5005157. Medidas de Control de Infecciones y Bioseguridad en los Servicios
de Atencion de Tuberculosis
3043959. ADULTOS Y JOVENES RECIBEN CONSEJERIA Y TAMIZAJE PARA
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL Y VIH/SIDA.
v 5000069. Entregar a Adultos y Jovenes Varones Consejeria y Tamizaje Para
ITS Y VIH/SIDA.
3043961. POBLACION DE ALTO RIESGO RECIBE INFORMACION Y ATENCION
PREVENTIVA
v 5000069 Brindar informacion y atencién preventiva a poblacién de alto riesgo
3043968. POBLACION CON INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL RECIBEN
TRATAMIENTO SEGUN GUIAS CLINICAS
v 5000078. Brindar a Poblacién con Infecciones de Transmision Sexual
Tratamiento Segun Guia Clinicas
3043969. PERSONAS DIAGNOSTICADAS CON VIH/SIDA QUE ACUDEN A LOS
SERVICIOS Y RECIBEN TENCION INTEGRAL
v 5000079. Brindar Atencion Integral a Personas con Diagnostico De VIH que
acuden a los Servicios
3043974. PERSONA CON COMORBILIDAD RECIBE TRATAMIENTO PARA
TUBERCULOSIS

v 5000084 Brindar Tratamiento Para Tuberculosis a Personas Con Comorbilidad
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PPR 024 - CONTROL Y PREVENCION DEL CANCER

En el Presupuesto por Resultado de Control y Prevencion del Cancer se tiene un avance de ejecucion
presupuestal del 68.76% al 31 de diciembre de 2018, en este PPR se encuentran los productos y las
actividades propias del INEN. En cuanto a la ejecucién por genérica de gasto el mayor avance se logré
en Personal y Obligaciones Sociales (99.98%) seguido de Bienes y Servicios con el 68.85% y
adquisicion de Activos No Financieros (66.10%). En esta Ultima genérica se incluye la ejecucion del
Proyecto "Ampliacién de la Capacidad de Respuesta en el Tratamiento Ambulatorio del Cancer del

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas Lima Peru”

PPR 024 - CONTROL Y PREVENCION DEL CANCER
EJECUCION ANO 2018

en Soles
PreEst c:::isc’:gl a Yo Do
Genérica De Gasto PIM 1P Ejecucion
Nivel de
Devengado

2.1. Personal y Obligaciones

Sociales 13,798,816.00 13,795,974.89 99.98%
2.3. Bienes y Servicios 175,116,843.00  120,575,149.15 68.85%
2.6. Adquisicion de Activos No

Financieros 168,986,758.00 111,707,820.28 66.10%
Total 357,902,417.00 246,078,944.32 68.76%

Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

PPR 024 —- CONTROL Y PREVENCION DEL CANCER
EJECUCION ANO 2018
en Soles
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Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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PRODUCTO / ACTIVIDAD
3000001 ACCIONES COMUNES
v 5004441 Monitoreo, Supervision, Evaluacién y Control de Prevencién y Control del Cancer
se ha alcanzado el 99%.
v 5004442 Desarrollo de normas y guias técnicas en prevencion y control del cancer se ha
alcanzado el 92%.
3000815 PERSONA CON CONSEJERIA PARA LA PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER
v 5006001 Consejeria para pacientes diagnosticados con Cancer. (100.0%).
v 5006002 Tamizaje con Papanicolaou para deteccion de cancer de Cuello Uterino se ha
alcanzado el (99.0%).
3000004 MUJER TAMIZADA EN CANCER DE CUELLO UTERINO
En todas las actividades se logré una ejecucion presupuestal del orden del 100%
v 5006002 Mujer de 30 a 49 afios examinada con Inspeccion visual de acido acético (IVAA)
v 5006003 Mujer de 30 a 49 afios examinada con deteccién molecular del papiloma virus
humano (PVH)
v 5006004 Mujer examinada con examen de Papanicolaou
3000816 PERSONA TAMIZADA EN CANCER DE MAMA
v 5006005 Tamizaje en Mujer con Examen Clinico de Mama para Deteccion de Cancer de
Mama (98.2%).
v 5006006 Tamizaje en mujer con mamografia bilateral para la deteccion de cancer de mama
(100%)
3000817 PERSONA TAMIZADA PARA DETECCION DE OTROS CANCERES PREVALENTES
En ambas actividades se logré el 100% de avance en la ejecucion del PIM.
v 5006007 Tamizaje para deteccion de cancer de colon y recto
v 5006008 Tamizaje para deteccion de cancer de prostata.
3000818 PERSONA ATENDIDA CON LESIONES PREMALIGNAS DE CUELLO UTERINO
De igual forma se logré una buena ejecucion del PIM (100%).
v 5006010 Atencion de la paciente con lesiones pre-malignas de cuello uterino con ablacién
(IVA)
v 5006011 Atencion del paciente con lesiones premalignas de cuello uterino con escision
(27.31%)
3000365 - ATENCION DEL CANCER DE CUELLO UTERINO PARA EL ESTADIAJE Y
TRATAMIENTO
v 5006012 Diagndstico del Cancer de Cuello Uterino (90%).
v 5006013 Tratamiento del Cancer de Cuello Uterino (67.8%).
3000366 - ATENCION DEL CANCER DE MAMA PARA EL ESTADIAJE Y TRATAMIENTO
v 5006014 Diagnéstico del Cancer de Mama (82.7%).
v 5006015 Tratamiento del Cancer de Mama (67.1%).
3 0367 - ATENCION DEL CANCER DE ESTOMAGO PARA EL ESTADIAJE Y TRATAMIENTO
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v 5006016 Diagnostico del Cancer de Estémago (74.1%).

v 5006017 Tratamiento del Cancer de Estomago (66%).
3000368 - ATENCION DEL CANCER DE PROSTATA PARA EL DIAGNOSTICO, ESTADIAJE Y
TRATAMIENTO

v' 5006018 Diagnostico del Cancer de Prostata (54.4%).

v 5006019 Tratamiento del Cancer de Préstata (62%).
3000369 - ATENCION DEL CANCER DE PULMON QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO, ESTADIAJE Y
TRATAMIENTO

v" 5006020 Diagndstico del Cancer de Pulmén (99.2%).

v' 5006021 Tratamiento del Cancer de Pulmén (99%).
3000370 ATENCION DEL CANCER DE COLON Y RECTO QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO,
ESTADIAJE Y TRATAMIENTO

v" 5006022 Diagndstico del Cancer de Colon y Recto (62.2%).

v" 5006023 Tratamiento del Cancer de Colon y Recto (62%).
3000371 - ATENCION DEL CANCER DE HIGADO QUE INCLUYE: DIANOSTICO, ESTADIAJE Y
TRATAMIENTO

v' 5006024 Diagnostico del Cancer de Higado (98.8%).

v" 5006025 Tratamiento del Cancer de Higado (97.3%).
3000372 - ATENCION DE LA LEUCEMIA QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

v' 5006026 Diagndstico de Leucemia (93.2%).

v' 5006027 Tratamiento de Leucemia (93.5%)
3000373 - ATENCION DEL LINFOMA QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

v' 5006028 Diagndstico de Linfoma (87%).

v" 5006029 Tratamiento de Linfoma (63.4%).
3000374 - ATENCION DEL CANCER DE PIEL, NO MELANOMAS QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO,
ESTADIAJE Y TRATAMIENTO

v' 5006030 Diagnostico del Cancer de Piel No Melanoma (100%).

v' 5006031 Tratamiento del Cancer de Piel No Melanoma (100%).

3000819: PERSONA ATENDIDA CON CUIDADOS PALIATIVOS
v" 5006032: Atencion con cuidados paliativos en el establecimiento de salud (96%)

Como parte del Programa Presupuestal N° 024 Prevencion y Control del Cancer se han ejecutado
varias Inversiones de Optimizacion, Ampliacién Marginal Reposicion y Rehabilitacion (IOARR), las
cuales presentan una adecuada ejecucion presupuestal (100) de acuerdo al siguiente detalle:

v’ 2433526: ADQUISICION DE BRONCOSCOPIOS O ACCESORIOS, BRONCOSCOPIOS O
ACCESORIOS Y LAPARASCOPIOS O TELESCOPIOS LAPAROSCOPICOS: EN EL(LA)
EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA
LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA.

v’ 2433310: ADQUISICION DE VIDEO ENDOSCOPIA, VIDEO GASTROSCOPIO Y UNIDAD DE
VIDEOGATROSCOPIA PARA ADULTO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL D



ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD SURQUILLO,
DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

v 2432101: ADQUISICION DE ECOCARDIOGRAFO Y CABINA DE BIOSEGURIDAD; EN
EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO
EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,
DEPARTAMENTO LIMA.

v 2435317: ADQUISICION DE VIDEO LAPAROSCOPIO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO
NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA LOCALIDAD
SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA, DEPARTAMENTO LIMA

v 2435444: ADQUISICION DE VIDEO COLONOSCOPIO Y VIDEO GASTROSCOPIO; EN
EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO
EN LA LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,
DEPARTAMENTO LIMA

v 2433516: ADQUISICION DE CONGELADORES PARA ALMACENAR PLASMA; EN EL(LA)
EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO EN LA
LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,
DEPARTAMENTO LIMA

f) EJECUCION PRESUPUESTAL ACCIONES CENTRALES

El presupuesto asignado a esta Categorias Presupuestales, es el de menor monto. Al final del
periodo 2018 el avance de ejecucion fue de 92.53%. En cuanto al nivel de ejecucion, en la genérica
de gasto Donaciones y Transferencias se ejecuto el 100% del presupuesto asignado. Seguido de
las genérica Personal y Obligaciones sociales, asi como Adquisicion de Activos Financieros y Otros
Gastos que se ejecutd mas del 99 %. La menor ejecucion correspondio a la Genérica de Gasto
Pensiones y Prestaciones Sociales con el 73.49%.

EJECUCION PRESUPUESTAL ACCIONES CENTRALES
ANO 2018 en Soles

Ejecucion
Genérica de Gasto PIM Preitij‘p’);e:;al a Ejeofz)ulzfén

Devengado
2.1. Personal y Obligaciones Sociales 3,860,211.00 3,846,818.07 99.65%
2.2. Pensiones y Prestaciones Sociales 6,000.00 4,409.44 73.49%
2.3 Bignes. § Sewicos 10,232,479.00  9,122,695.78  89.15%
2.4. Donaciones y Transferencias 60,064.00 60,063.67 100.00%
2.5. Otros Gastos 37,319.00 36,137.13  96.83%
2.6. Adquisicion de Activos No Financieros 929,755.00 925,633.67 99.56%
Total 15,125,828.00 13,995,757.76 92.53%

A

Fiferjte: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
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ACCIONES CENTRALES

7 7 ANO 2018 en Soles

‘ 12;000,000.60 .

E 10,232,479.00

| 10,000,000.00 TR

8,000,000.00

6,000,000.00

400000000 3860,211.00 3,31:16,818-07

2,000,000.00 I
929,755.00 925,633.67

60,064.00 60,063.6737,319.00 36,137.13

i
|
1

6,000.00 4,409.44

i = : ?
|
2.1 PERSONALY  2.2. PENSIONES Y 2.3. BIENESY  2.4. DONACIONES Y 2.5. OTROS GASTOS 2.6. ADQUISICION

OBLIGACIONES PRESTACIONES SERVICIOS TRANSFERENCIAS DE ACTIVOS NO J
SOCIALES SOCIALES FINANCIEROS

B PIM E EJECUCION PRESUPUESTAL A NIVEL DE DEVENGADO
- - . —_— I Fuente:

Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

3999999. SIN PRODUCTO
ACTIVIDAD

A nivel de actividades las que menor ejecucién presupuestal presentan es: 5000005. Gestion de
Recursos Humanos 66.12%, seguido de 5000004. Asesoramiento Técnico y Juridico 76.31%, las
demas en avance en la ejecucion fiannciera en bueno.

5000001. Planeamiento y Presupuesto. 95.98%
5000002. Conduccioén y Orientacién Superior. 90.63%
5000003. Gestion Administrativa 94.32%

5000004. Asesoramiento Técnico y Juridico 76.31%
5000005. Gestion de Recursos Humanos 66.12%

5000006. Acciones de Control y Auditoria 89.50%

g) EJECUCION DEL PRESUPUESTO EN 9002 ANALISIS POR ASIGNACIONES
PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTO (APNOP)

Al 31 de diciembre del 2018 se ejecuté el 77.87% del presupuesto asignado en este Categoria

Presupuestal. En las Genéricas; Personal y Obligaciones Sociales y Pensiones y Prestaciones
2

/
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Sociales se ejecuté mas del 99% del presupuesto asignado, mientras que en Bienes y Servicios mostro

la mas baja ejecucion con el 64.92% del presupuesto asignado.

ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTO(APNOP)
EJECUCION ANO 2018 en Soles

Ejecucion
- Presupuestal a % De
Genérica de Gasto PIM Nivel de Ejecucién
Devengado

2.1. Personal y Obligaciones Sociales 68,559.178.00 68.072,013.56 99.29%

2.2. Pensiones y Prestaciones Sociales 6.023,279.00 6,005,429.02 99.70%

2.3. Bienes y Servicios 130,600,499.00  84.795600.93  64.92%

2.5. Otros Gastos

1,215,656.00 1,065,889.67 87.68%
2.6. Adquisicion de Activos No Financieros 11,073,709.00 0,418 ,405.77 85.05%
Total 217,481,321.00  169,357,347.95 77.87%

Fuente: Sistema Integrado de Administracion Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN

ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTAN EN PRODUCTO(APNOP)
EJECUCION ANO 2018 en Soles
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Fuente: Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF 31 dic 2018
Elaborado por: OPE-OGPP-INEN
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ACTIVIDAD

5000446.
5000455.
5000538.
5000723.
5000913.
5000953.
5000991.
5001075.
5001189.
5001195.
5001285.
5001561.
5001562.
5001562.
5001563.
5001564.
5001565.
5001568.
5001569.
5002202.
5003635.
5003636.
5003637.
5003638.
5003639.
5003640.
5003722.
5003723.
5003724.
5003725.
5003726.
5003727.
5005467.
5001569.
5002197.

Apoyo A La Rehabilitacién Fisica 81.78%

Apoyo Al Ciudadano Y A La Familia 82.08%

Capacitacion Y Perfeccionamiento 72.66%

Disponibilidad De Alimentos Con Calidad Nutricional Para La Poblacién 87.51%
Investigacion Y Desarrollo 68.41%

Mantenimiento Y Reparacién De Establecimientos De Salud 88.60%
Obligaciones Previsionales 99.73%

Promocion De La Salud 61.62%

Servicios De Apoyo Al Diagnostico Y Tratamiento 85.25%

Servicios Generales 88.80%

Vigilancia Y Control Del Medio Ambiente 58.06%

Atencién De Emergencias Y Urgencias 90.13%

Atencion En Consultas Externas 90.01%

Atencién En Consultas Externas 89.36%

Atencién En Hospitalizacion 81.40%

Intervenciones Quirurgicas 80.75%

Mantenimiento Y Reparacién De Equipo 88.03%

Atencién De Cuidados Intensivos 52.79%

Comercializacion De Medicamentos E Insumos 11.69%

Procedimientos De Hemoterapia Banco De Sangre, Organos Y Tejidos 80.78%
Diagnostico Y Estadiaje Clinico De La Neoplasia Maligna De Huesos 100.00%
Diagnostico Y Estadiaje Clinico De La Neoplasia Maligna De Tejidos Blandos 99.99%
Diagnostico Y Estadiaje Clinico De Neoplasia Maligna Germinal 100.00%
Diagnostico Y Estadiaje Clinico Del Cancer Del Sistema Nervioso Central 79.07%
Diagnostico Y Estadiaje Clinico Del Cancer Renal 100.00%

Diagnostico Y Estadiaje Clinico Del Retinoblastoma 100.00%

Tratamiento De La Neoplasia Maligna De Huesos 99.87%

Tratamiento De La Neoplasia Maligna De Tejidos Blandos 99.86%

Tratamiento De Neoplasia Maligna Germinal 99.74%

Tratamiento De Retinoblastoma 88.18%

Tratamiento Del Cancer Del Sistema Nervioso Central 99.81%

Tratamiento Del Cancer Renal 99.46%

Mantenimiento Para Equipamiento E Infraestructura Hospitalaria 100.00%
Comercializacion De Medicamentos E Insumos 100.00%

ATENCION POR EMERGENCIA ( referencias) Se obtuvo el 11.7% de avance, pues las

trasferencias del SIS y FISAL llegaron en el Gltimo trimestre para este concepto.

Al igual que el la Categoria presupuestal del PPR Cancer, en esta categoria se han ehecutado dos

IOARR
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2433526: Adquisicion de broncoscopios o accesorios, broncoscopios o accesorios y laparoscopicos o

telescopios laparoscopicos; en el(la EESS Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - surquillo

en la localidad surquillo, distrito de surquillo, provincia.

2432552: Adquisicion de unidad oftalmoldgica; en el(la) EESS Instituto Nacional de Enfermedades

Neoplasicas - surquillo en la localidad surquillo, distrito de surquillo, provincia lima, departamento lima

Total General 77.87%

A continuacion, se sefialan las medidas adoptadas en busca del logro de las metas y objetivos
planteados; estos son:

Trabajo coordinado y apoyo incondicional de los Directores y Oficinas para la elaboracion 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.

Aplicar la estrategia de formulacion, seguimiento y evaluacion de Planes de Gestion Clinica y/o
Plan de Gestion Administrativa, por unidad organica, para que sobre esta base los érganos tomen
las medidas correctivas y se elabore, evalle o realice seguimiento al Plan Operativo Institucional.
Elaboracion de Planes, de mantenimiento y equipamiento que sirvan de base para la reposicion y
adquisicién de nuevos equipos como el mantenimiento de la infraestructura.

Continuar con las Reuniones de Gestién con los Directores de las unidades organicas para
analizar la informacién obtenida, establecer nuevas estrategias que permitan alcanzar los
objetivos.

Reuniones periédicas con la parte Administrativa para evaluar concerniente a los gastos
programados de la genérica de bienes y Servicios como la compra de Equipo y Proyecto de
Inversion.

Contratacion de personal, con el cual se ha podido ampliar los horarios de atencidn alos pacientes
en todas las areas.

Implementacién del seguimiento mensual de la ejecucion presupuestal y fisica sobre todo de los
productos y actividades de los programas presupuestales.

Mejora del registro de la informacién en el SISINEN, lo cual ha permitido realizar el seguimiento,
evaluacion a los Planes de Gestion Clinica.

Continuacién en la implementacion de los procesos y procedimientos en beneficio de los pacientes
oncologicos tales como:

El servicio Trasplante de Médula Osea (TAMO)
Braquiterapia

Radioterapia Intraoperatoria

Telequimioterapia

Radiocirugia

Irradiacion de hemocomponentes componentes
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* Matriz N° 5: Matriz de Reporte de Seguimiento/ Evaluacién de las Metas Fisicas y
Financieras,:

v

OEI.01 REDUCIR LA MORTALIDAD POR CANCER EN LAS NEOPLASIAS MAS
FRECUENTES (MAMA, CUELLO UTERINO, ESTOMAGO, PULMON, PROSTATA)
EN LA POBLACION PERUANA.

=  PPR CONSOLIDADO

= PROGRAMAS PRESUPUESTALES N° 131, 104, 0168 y 016
OEl 02 PROMOVEL LA PARICICIPACION RESPONSABLE DE LA SOCIENDAD
ORVANIZADA EN EL CUIDADO DE SALUD DE LA POBLACION, FORTALECIENDO
ACCIONES COLABORATIVAS PREVETIVO PROMOCIONALES EN EL CONTINUO
PROCESO SALUD ENFERMEDA EN MATERIA ONCOLOGICA.
OEl. 03 PROMOVER LA MEJORA DE LA CALIDAD DE LOS SERVICOS
ONCOLOGICOS A NIVEL NACIONAL CON EL DESARROLLO DE LA
NORMATIVIDAD Y LA INFORMACION ESTADISTICA Y EPIDEMIOLOGICA
OEIL.04 IMPULSAR EL DESARROLLO DE LA INVESTIGACION Y EDUCACION EN
MATERIA ONCOLOGICA A NIVEL NACIONAL
OEL.0O5 MANTENER Y MEJORAR LOS PROCESOS ESTRATEGICOS, SOPORTE
INSTITUCIONAL, SISTEMA DE LA CALIDAD DEL INEN
OEI.0O6 MEJORAR LA IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE LA GESTION DE
RIESGOS Y DESASTRES EN EL INEN

Matriz N° 9: Matriz de la Evaluacion de la Ejecucién Presupuestal.




MATRIZN® §
REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FISICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierne: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

DELO1 REDUCIR LA MORTAL A LAS NEOPL A ( (\ PULMON, A POBLACION PERUANA
| AB:1 ATENCION ONCOLOGICA INTEGRAL A LO! €OLOS 10 IPOS ENE F N 024 Y CANCER
; PROGARAMADO V8 EJECUTADD TOTAL MONTOPOIS/.
I conico ACTIVIDAD OPERATIVA UNDADDE | METAFiSCA META | congp e ALERTA DE GESTION
| MEDIOA ANAL | acuu. | %AVANCACIM | ALERTADEGESTION | SWF P DBV
AVANCE

3000365 - ATENCION DEL CANCER DE
40010101 (CUELLO UTERINO PARAEL ESTADAJEY 086 Persona 38437,5420 267055550 695 ('}

TRATAMIENTO

) ) 888 Persona
4001010101 Diagnéstico del Cancer de Cuello Uterino 950 1.106 116.4 () 18y101| 5006012 2908437  2816,753.28 200
Diagnosticada
4001.01.01.02 Tratamiento del Cancer de Cuello Uterino 086 Persona 7262 7a11 100.7 o 18y102| 5006013 35520,105]  24,088,801.69) 678 ®
3000366 - ATENCION DEL CANCER DE MAMA
01010 X £
40.0101.02 AR e TAATE VTR AMERTO 086 Persona 47,0267400( 319276614 67.9 @
303 Persona
0101020 i ; 68, 87670330 5
4001010201 Diagnéstico del Céncer de Mama Disgostais 1222 1456 110.4 ® 20y103| 5006014 2268691  1876,703.3 827
4001010202 Tratamiento del Cancer de Mama 086 Persona 8,000 8,068 1008 21y104| 5006015 44758,048]  30,050,958.08 67.1 ®

3000367 - ATENCION DEL CANCER DE
A0.01.01.03 [ESTOMAGO PARA EL ESTADIAJEY. 086 Persona 18,753,1030|  11,881,088.9) 634 @
4001010301 Diagnéstico del Cancer de Eslé Ao 800 896 1120 22y105| 5006016 2013248 1,502,205 748 ®

s ” "0 |y - ) ' ! :
4001.01.03.02 Tratamiento del CAncer de Estémago 086 Persona 1,800 2,041 134 (] 23y106| 5006017 16,739,855 10,378,794 620 ()

3000368 - ATENCION DEL CANCER DE
A0.01.01.04 PROSTATA PARA EL DIAGNOSTICO, 086 Persona 15,980,574.0| 9,860,910.0] 61.7] @

ESTADIAJE Y TRATAMIENTO
001010401 Diagnéstico del Cancer da Préstata I’f’ Persona 500 508 1016 () 24y107| s006018 1,021,665 565,029 544
4001010402 Tratamiento del Cancer de Prostata 2600 2624 1009 e 25y108| 5006019 14,968,909 9304981 622 ('}

3000369 - ATENCION DEL CANCER DE
40.01.01.05 [PULMON QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO, 086 Persona 3,842877.0) 3837,7859) 909 &

ESTADIAJE Y TRATAMIENTO
4001.010501 Diagndstico del Cancer de Pulmén 208 Persnc 460 454 987 r5) 26 | 50068020 414072 410912) %2 W

Diagnosticada € N
4001010502 Tratamiento del Cncer de Puimén 086 Persona 700 0 1100 () 21 | so06021 3,428,805 3426873 999 %

3000370 ATENCION DEL CANCER DE COLON
40.01.01.08 Y RECTO QUE INCLUYE: DIAGNOSTICO, 086 Persona 12741,2200) 79033014 620 ()

[ESTADIAJE Y TRATAMIENTO
4001010601 Diagnéstco del CAncer de ColonyRecto [ o2 430 486 1130 28y109| 5006022 1,416,755 880,750 622 @

101.01.06 gnéstoo del Cancer de Colony i teac ! ® y 415, i
A0.01.0106.02 Tratamlento del Cancer de Colony Recto 1,400 1772 1266 () 20y110| 5006023 11,324 465 7022542 620 ®

3000371 - ATENCION DEL CANCER DE
A0.01.01.07 HIGADO QUE INCLUYE: DIANGSTICO, 086 Persona 44128,721.0) 40243471 975 ®

ESTADIAJE Y TRATAMIENTO
4001010701 Diagnéston y Estadiaje Cliic del Cdnoards |01 Persona 270 25 026 o 30 | so06024 555,856 549377 98

Higado Disgnosticada v 2
4001.0107.02 Tratamiento del Cncer de Higado 400 464 1160 () a1 | so06025 3,572,865 3474870 973

3000372 - ATENCION DE LA LEUCEMIA QUE .

.01.01. ! )
40.01.01.08 CLUYE: DAGNOSTICO Y TRATAMEENTO |28 Persons 425199620 397356072 935 @
4001.01.08.01 Diagnéstico de Leucemia 086 Persona 480 480 100.0 @ 32y111| 5006026 5013454 4672205, 932 e
4001010802 Tratamiento de Leucemia 086 Persona 2,500 2768 107 ® 33y112| 5006027 37,506,508 35063312 05 [

3000373 - ATENCION DEL LINFOMA QUE
40.01.01.09 NCLUYE: DIAGNOSTICO Y TRATAMENTO |°28 Persons 20890,601.0| 139164732 666 ('}
A001.0100.01 Diagnéstico de Linfoma 086 Persona 464 543 1170 ° 34y113| 5006028 2,806,372 2441875 870
4001010002 Tratamiento médico de Lintma 086 Persona 1600 1940 1213 ® 35y114| 5006020 18,093,229 11474598 634 (")

3000374 - ATENCION DEL CANCER DE PIEL,

A0.01.01.10 [NO MELANOMAS QUE INCLUYE: 086 Persona 2,126,081.0) 2,126,0527] 100.0 ot
0 ESTADIAJEY )

0037401 - Diagnéstico y Estadiaje Clinico del [393 Persona %
£001.01.10.01 i PTG Nl Pl 150 07 817 36 | 5006030 448,313 446310) 1000 @
4001.01.10.02 Tratimlento del Cancer de Piel No Melanoma [086 Persona 1650 1630 988 & a7 | s006031 1,670,748 1679743 1000 [

3000819: PERSONA ATENDIDA CON e X
A0.01.01.41 SM0AD6S PALIATVOS 086 Persona 3,281 3113 949 : ] 5006032 179,490 172881 96 &

5006032: ATENCION CON CUIDADOS
4001.01.41.01 PALIATIVOS EN EL ESTABLECIMIENTODE  [086 Persona 3281 3113 949 & 4 5006032 179,480 172481 96|

SALUD
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REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Goblerno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Inslituto Nacional de Enfermedades Neopldsicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neopldsicas

10201 REDUCIR LA MORTALIDAD POR CANGER EN LAS NEOPLASIAS ( O PULMON, A) ENLA POBL
AB4 O OGICA INTEGRAL A 10 TIPOS ENE PRESUPUETAL N* Y CANCER

PROGARAMADO V8 EJECUTADO TOTAL MONTOPOISL
UNDADDE | META FiSiCA uea | o
VEDDA AMAL | acuu. | SAVANCACIM | ALERTADEGESTION | SWF . ru

ACTIVIDAD OPERATIVA S
oY %DE

AVANCE

]

4,979,801 4,979,800 100.0} @

[BRONCOSCOPIOS O ACCESORIOS,

BRONCOSCOPIOS O ACCESORIOS Y 5 9
A0.01.01.12 AP o COPIS 042 Equipo 1 1 1000 =) 118 6000005 743,400 743400 100 *

LAPAROSCOPICOS; ENEL(LA) EESS

{UNIDAD DE VIDEOGATROSCOPIA PARA|
ADULTO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO
A0.01.01.13 NACIONAL DE ENFERMEDADES 042 Equipo 3 3 1000 & 120 6000017, 1,082,720 1,082,719) 100
NEOPLASICAS - SURQUILLO ENLA
[LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE
SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,

LIMA-
2432101: ADQUISICION DE

@

A0.01.01.14 042 Equipo 1 1 1000 8 122 6000017 1,290,000 1,280,000 100) )

INEOPLASICAS - SURQUILLOENLA

[LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE

SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,

DEPARTAMENTO LIMA

2435317: ADQUISICION DE VIDEO

" |LAPAROSCOPIO; EN EL(LA) EESS INSTITUTO

NACIONAL DE ENFERMEDADES

A0.01.01.15 NEOPLASICAS - SURQUILLO ENLA 042 Equipo 1 1 1000 [} 123 6000017 980,000 980,000 100 @

LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRITO DE

SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,
iEPARTAHBITO LIMA

2435444: ADQUISICION DE VIDEO

[COLONOSCOPIO Y VIDEO GASTROSCOPIO;

A0.01.01.16 [ENFERMEDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO 042 Equipo 2 2 1000 -] 124 6000017 758,681 758,681 100 @

2433516: ADQUISICION DE CONGELADORES
[PARA ALMACENAR PLASMA; EN EL(LA) EESS
INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES

A0.01.01.47 NEOPLASICAS - SURQUILLO ENLA 042 Equipo 1 1 1000 & 126 6000005 125,000 125,000 100) @

|DEPARTAMENTO LIMA-

0T A p 0 0 0 625,69 0




MATRIZ N° 5
REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

/OEL01 REDUCIR LA MORTALIDAD POR CANCER EN LAS NEOPLASIAS MAS FRECUENTES (MAMA, CUELLO UTERINO, ESTOMAGO, PULMON, PROSTATA) EN LA POBLACION PERUANA
| AELD1.03 ATENCION OPORTUNA A LOS PACIENTES CON TUBERCULOSIS Y VIH/SIDA

i > = ER PROGARAMADO VS EJECUTADO o R TOTAL MONTO POIS/. I Aterra
i coDico ACTIVIDADES / SUB PRODUCTO ulnmm FISICA SIAF &P PIM DEV. % DE
.L ANUAL °  |DEAVANCE| GESTION
3000691. SERVICIOS DE ATENCION DE
TUBERCULOSIS CONMEDIDAS DE CONTROL DE | 395 Trabajador E
.01.03. X S
A0.01.03.01 INFECCIONES Y BIOSEGURIDAD EN EL PERSONAL DE|  protegido 2999 2,09 10029 o
e 5 5005157 20,496 20,498 100.0 (74;
A0.01.03.01.01 hfedldas. d_e control da.'nleccionas y bia.seguridad en 2603 2603 100.00 &
los servicios de atencién de tuberculosis 5t
3000612. SINTOMATICOS RESPIRATORIOS CON
A0.01.03.02 5,544 6,492 117.10 o
DESPISTAJE DE TUBERCULOSIS 087 Porsona 4 — —— 125576 1000
Atendida
A0.01.03.02.01 Despllsla)el de tuberculosis en sintomaticos 5544 6.402 117.40 .
respiratorios
3000614. PERSONAS CON DIAGNGSTICO DE 393 Porsona =
A0.01.03.0 141 89.81 o
2 TUBERCULOSIS Diagnosticada | *%7 v
: 2 5004438 27,601 27,600 100.0 L:
A0.01.03.03.01 Diagnéstico de Tuberculosis Pulmonar 450 Persona 20 91 101.11 @
Diagnosticada
A0.01.03.03.02 Diagnéslico de Tuberculosis Extra Pulmonar. 67 50 74.63 (+)
3043061, POBLACION DE ALTO RIESGO RECIBE o
A0.01.03.04 238 223 93.70 3
INFORM l ot &
! ACIONYATENCIONEREVENTIVA ZI“'P‘"‘;"' [] 5000069 07,700 97,602 100.0 ()
= - T z ~ black nformada 4
A0.01,03.04.01 . Y atonciin p 2 238 223 9370 @

de alto riesgo

3043959. ADULTOS Y JOVENES RECIBEN
A0.01.03.05 CONSEJERIA Y TAMIZAJE PARA INFECCIONES DE 60 7 11833 ®
TRANSMISION SEXUAL Y VIH/SIDA

304 P e
00. )
i a e . A 7 5000071 21,850 21,850 100.0 @
nsejerka para lamizaje de e
A0.01.03.05.01 60 7 833
sexual (ITS) y VIHSDA Lk .
3043968. POBLACION CON INFECCIONES DE
A0.01.03.06 TRANSMISION SEXUAL RECIBEN TRATAMIENTO 450 343 7622
SEGUNGUIAS CLINCAS 987.Farsona 8 5000078 22,208 22,207 100.0 O
Atendida ¢
A0.01.03.06.01 Brindar o poblacibn con mesido 450 3 76.22
sexual tratamiento segin gula cliicas
3043069. PERSONAS DIAGNOSTICADAS CON
A0.01.03.07 VIHISIDA QUE ACUDEN A LOS SERVICIOS Y 208 191 9272 e
RECIBEN ATENCION INTEGRAL o7 fetacna 9 5000079 18,437 17,426 045 (3
Atondida it v

A0.01.03.07.01 Brindar atencién integrala povls.onn con diagnéstico 208 101 0272 )
de VIH que acuden a los servicios v

3000616. PACIENTES CON COMORBILIDAD CON 394 Persona
(RS DESPISTAJEY DIAGNGSTICO DETUBERCULOSIS  [Tratada oS % R ® :
3 5004440 20,002 20,002 100.0 ©
A0.01.03.08.01 Dus.plsla;e y qunésleo de tuberculosis para a8 03 105.68 '
pacientes con comorbilidad
5005158 BRINDAR A PERSONAS CON DIAGNOSTICO (394 Persona
0.01.03.08 21 162 76.08
49,01 DE HEPATITIS B CRONICA ATENCION INTEGRAL Tratada 3
4 5005158 54,900 54,000 100.0
A0.01.03.00.01 Brindar a persvona's con diagnostico de Hepatitis B 213 162 76.08
Cronica atencién integral
3043974. PERSONA CON COMORBILIDAD RECIBE 394 Persona
101,03, 101 5
e hE D TRATAMIENTO PARA TUBERCULOSIS Tratada 14 ae2 ®
10 5000084 39,402 39,401 100.0 E.;‘
A0.01.03.10.01 Brindar ljralamenln para tuberculosis a personas con 7 101 14225 .
comorbilidad
I T T AT R o R 3 RN
.04 SERVICH ._nemmtvmawuxummmummmu
i tniiie TR Ear Yels e T G R B e GO AT AR ) v 1

3000698 PERSONAS CON TRASTORNOS MENTALES 438 Persona

AD.01.04.01 1, 1,372 03.08 s
s Y PROBLEMAS PSICOSOCIALES DETECTADAS Tamizada 480 4
TAMZAJE DE PERSONAS CON TRASTORNOS 438 Persona &
A0.01.04.01.01 v 1.3 93.98 [ . 2
MENTALES Y PROBLEMAS PSICOSOCIALES Tamizada 1,460 72 & 59 5005188 163,208 163,199 100.0 &
A0.01.04.01.01.01 Entrevista Entrevista 1.460 1,372 93.98
A0.01.04.01.01.02 Consejeria Consejerla 540 241 174.30 ‘
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Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 hstituto Nacional de Enfermedades Neoplsicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neopldsicas

DEL01 muuommwn%mwmmmmm(mmm ESTOHA@,PMON,PRﬁSTATA)B(MPOBLABIONPm : ]
t mo1.oum6noronmuuosncmconmmossvvmm % s b
I 5 NETA mmmmovss.a:mm g TOTALMORTO PGSI ALERTA
i CODIGO ACTIVIDADES / SUB PRODUCTO UNDADDE | digica i
3000699 Posucnéu CONPROBLEMAS s
A0.01.04.02 PSICOSOCIALES QUE RECIBEN ATENCION ksspie 540 90.04 )
OPORTUNA Y DE CALIDAD ]
A0.01.04.02.01 Tratamiento de personas con problemas psicosociales 852 1,084 127.26 .
A0.01.04.02.01.01  |Consulta Psicolégica Persona Tralada 852 1084 | 12726 ()
A0.01.04.0201.02  (Psicoterapia Individual Picolerapia 1295 1774 | 137.02 ()
A0.01.04.0201.03  |Evaluacién Pscoldgica hlervencién 418 832 199.10 ()
A0.01.04.02.01.04 Intervencion Familiar htervencion 357 1,252 350.76 .
A001.04.0201.05 | tervencidn ndividual Rervencien | 3,067 1841 | 6002 @ | 0 | S0t | 136515 | 1364565 | 1000 @
A0.01.04.0201.06  |A iento Psicolégico Hospitalario hlervencion 1,267 2406 | 189.93 (')
A famiento Psi ico a pack que reciben .
A0.01.04.02.01. i
0.01.04.02.01.07 quimioerzpia ambuiloria hiervencién 960 419 4359 (5]
A famiento Psicoldgico a pack en el servicio "
01.04.02.01. j g
A001.040201.08 | - Erergencia htervencion 597 624 10452 ©
A iento Psi ico a pack en el servicio s
A0.01.04.02.01.09 oo cuiados otatos ai ok hlervencion 582 n 4657 ®
3000700 PERSONAS CON TRASTORNOS AFECTIVOS| 394 Persona
gosoaD DE ANSIEDAD TRATADAS OPORTUNAMENTE Tratada s 4 10206 @
Tratamiento ambulatorio de personas con traslornos
A0.01.04.03.01 afectivos (depresion y conducta suicida) y de 97 99 102.06 @
ansiedad 61 5005190 | 165488 | 1653848 | 99.9 ®
A0.01.04.03.02 Consulta Médica Psiquidtrica Atencion 255 281 110.26 ()
A0.01.04.03.03 hlervencion Familiar hlervencion 13 1218 | 9.369.23 ()
A0.01.04.03.04 Psicolerapia Individual Psicoterapia 280 290 103.63 @
!AEM.OS AmmmmmammmmalmvcumnwmouLosmstracmum';_v' eSO e i RO O B ]
3000686 ATENCION DE EMERGENCIA O URGENCIA :
A0.01.05.01 ENESTABLECIMIENTO DESALUD Atencion 21,051 21933 | 10419 & 4,046,011 | 4,042898 | 999
Pri ]
A0.01.05.01.01 :é:':fb'i" anbialos o ugences (PRoNadNON) ) s m2z | 935 | ean 54 | so02824 | 3468455 | 3468454 | 1000
A0.01.05.01.02 Atencion de Triaje Atencion 15,853 14147 | 8924 & 5005901 118087 | 117,881 998
P
A0.01.05.01.03 Atencion de emergencia y urgencia especializada Alencion 4,73 4921 103.92 @ 5005903 223195 2244 99.7 s
A0.01.05.01.04 Alencion de emergencia de cuidados intensivos Alencion 227 330 14557 . 57 5005904 236,274 234,129 99.1 =
w
A0.01.05.01.05 Alencion de la emergencia quirirgica Atencion 248 152 61.45 . 58 5005905 0 0




Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional
Sector: Salud
Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

105101 REDUGR LA MORTALIDAD POR CANCER EN LAS NEOPLASIAS MAS FRECUENTES (MAMA, CUELLO UTERINO, ESTOMAGO, PULMON, PROSTATA) EN LAPOBLACION PERUANA
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MATRIZN® §
REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

AEL01.02 ATENCION ONCOLOGICA INTEGRAL A LOS PACIENTES CON CANCER PRESUPUESTADOS EDW.MW.WWIMSBMWWMNSWWMVM

PROGARAMADO VS EJECUTADO TOTAL MONTO POI §/.
ALERTA
UNDADDE | META FiSICA META |  CODIGO
CO0IG0 ACTIVIDAD OPERATIVA MEDIDA AMAL | acww, | XAVANC lu.zu SUF B P DEV. % o
B 1R ey ; DEAVANCE | GESTION
-~ |nostoz01 ATENCION DE CONSULTAS EXTERMAS 165632 | 132807 | 80.18
4001020101 Direcckén de Crugha 55672 | 46864 | 8418
1001020102 Dreccién de Medcina o5 | 61242 | 6681 ®
021 Consuta ® 5,001,562 11,9082 16,054,479 % )
A001.0201.03 Direccidn de Radioterapia y Medicina Nuclear 872 | 10166 | 11642 ®
1001020104 DISAD (Atencibn de Consuta Externay otros) 640 | 12773 | 19865 [
4001020101 ATENCON DE CONSULTAS EXTERNAS NO PSSAL 132508 | 106,246 | 808
A0010201.02 ATENOON DE CONSULTAS EXTERNAS FISSAL W% | %6561 | 8048
A0.01.0202 ATENCION EN HOSPITALIZACION 63% 7867 | 1231 I
!
4001020201 Direccibn de Orugla 2670 2292 | 8584 |
£001020202 Direccién da Mediciia 3720 358 | 9430 !
|
400102020201 Dplo Medicia Oncoligica 212 Egreso 4482 58 | 118 () {
400102020202 Dplo Pedatr Oncobigica 4482 e 979 ® [ 5001563 28,988,819 25903614 w4 | O
I
001020203 Deceltrds Servicis de Apoyel Dgrtaticay s | sar | e | @ '
Tratamienlo I
400102020301 Aencién en Hospiaizacin UF Nuticidn Alenciones 4482 51 | 1107 )
£001020204 ‘Alencien en Hospialzacin Enfermera Acciones 70 | 69919 | 91 @ |
A0.01.02.03 TOTAL DE CIRUGIA 065 hlevencién [ 5,054 4699 | 9298 &
A001.020301 Crug Mayor 2317 2376 | 10255 @
400102030109 Departamenks do Erfeamssle en chugla ot T | e | en | @
(Atenciones) 8 5001564 9,679.9% 7,879,661 814
001020302 Cruga Menor 2731 233 | a8
400102030208 gl e Enfeexienchug rencr 10 |3 | e [ @
(Atenciones)
A0.01.02.04 COMERCIALIZACION DEMEDICAMENTOS EINSUMOS * 12650 | 849229 | 11688 5001569 57,155,100 wimae 528 )
COVERCALIZACON DE MEDICAVENTOS E NSUMOS
001020401 NOFSSAL iR | 22| 191562 | 10808 [ % 5001569 55,597,049 B 529 ®
A001.020402 OOFBSAELG ZACON € VEXCAVENTOS E-NSLAOS 549318 | 657,667 | 11972 ® | 5001569 1,558,651 26| 482 @
A0.01.0205 SERVICIO DEAPOYO AL DIAGNGSTICO Y TRATAMIENTO | = o | Ads0s2 |aartass| %% 8 |
A0.01.0205.01 DR (Endoscoplas) o 1180 | 1332 ®
001020502 Direccibn de Raditerapia y Medcina Nuclear 9767 | 16724 | 113 ®
£001.020503 DIVED-Total Procedirientos 10119% | 91385 | 9028 e {
A001.0205.04 DSADTOTAL 4292865 |4.264365| 9934 ) 7 5001189 3205918 2830947944 853 |
A001.02050401 Dplo do Famacia 22m0 | 123264 | 10529 ® ‘
A00102050402 DISAD(EXANENES LAB) DFTO. DEPATOLOGIA 4113853 [4083310] 9926 3
A001.02050403 DISAD (EX. FROC. RADIODAGNGSTICO) 67767 | 126009 [ 7541 |
00102050404 DPTO DE ENFERVERA (Aplcaciones quimioterapas) 601 | B | 8a |
A0.01.02.06 APOYO A LA REHABILITACIONFISICA y ONCOLOGICA | 133 Sesién 6760 8856 | 13101 ® 68 5000446 750456 613748 818
A0.01.02.07 APOYO AL CIUDADANO Y SUFAMILIA 001 Acckn | 24005 | 21,28 | 8851 69 5000455 1,352,754 1,110,388 821
DISPONIBILIDAD DEALIMENTOS CON CALIDAD
01, 1 50 655,123 7,573,830 85
A0.01.02.08 A ACIONAL FARA EAPOBLACH 0fRaclon | 429392 | 415003 [ 9667 n 00723 8
PROCEDIMIENTO DE HEMOTERAPIA BANCO DE SANGRE,
A0.01.02. H2Unidad | 186, 183, 82 o 5002202 3696938 2086307 8
0010209 pirgmmaieod, a 29 800 51
40010240 ATENCION DEEMERGENCIAS Y URGENCIAS 006 Atencién | 7,958 o787 | 1229 ® ) 5001561 418953 3,776,107 %041
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REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FISICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas

0B.01 REDUCIR LA MORTALIDAD POR CANCER EN LAS NEOPLASIAS MAS FRECUENTES (MAMA, CUELLO UTERINO, ESTOMAGO, PULMON, PROSTATA) EN LA POBLACION PERUANA
f AH.01.02 ATENCION ONCOLOGCA INTEGRAL A LOS PACIENTES CON CANCER PRESUPUESTADOS ENAPNOP, RENAL HUESOS, MALIGNA GERMINAL, SIS TEMA NERVIOSO CENTRAL, TEJIDOS BLANDOS RETINOBLASTOMA Y OTROS
: PROGARAMADO VS EJECUTADO TOTAL MONTO PO §1.
i ALERTA
| UNDADDE | META FSICA ALERTA | META | cODIGO
; C0DIGD ACTVDAD OPERATIVA wam | ome | acw | M [P or | TR = o R
i LU e | DEAVANCE | GESTION
40.01.02.41 ATENGION DE CUIDADOS INTENSIVOS Egreso 40 459 | 1475 ® 85 5001568 5,049,606 5,149,585 80
DIAGNOSTICO Y ESTADIAJE CLINCO DELA NEOPLASIA. | 393 Persona
40010212 MALIGHA DEHUESOS Dagnostcada| 09 | 14929 ® 88 5003635 350,048 350,047 1000 &
0087 Persona o
40010213 TRATAMIENTO DE LA NEOPLASIA MALIGNA DE HUESOS ke 30 485 | 14608 ® 9 5003722 660,779 659,911 %9 8
DIAGNOSTICO Y ESTADIAJE CLINCO DELA NEOPLASIA | 393Persona =
AL E TE X008 BOANDGS anciade 207 m | 8 89 5003636 11,816 11,815 1000 @
TRATAMIENTO DE LA NEOPLASIA MALIGNA DETENDOS | 0087 Persona o
A001.02.15 TS Rt 517 M| 149 ® 95 5003723 21.2% 226,985 %99 8
DIAGNOSTICO Y ESTADIAJE CLINCO DELA NEOPLASIA | 393 Persona
A001.02.16 Py Nemsicais 380 406 | 10684 ) 90 5003637 17,016 17,016 1000 &
0087 Persona ;
A0.01.02.17 TRATAMIENTO DE LA NEOPLASIA MALIGNA GERMINAL e 1220 1860 | 15246 () % 5003724 191,241 190,750 %7 ('
DIAGNOSTICO Y ESTADIAJE CLINCO DEL CANCERDEL | 393 Persona
A001.02.18 ST NERVIONG CRIRAL Dagnostcada| 450 | 12931 o 9 5003638 92,700 73,29 794
TRATAMIENTO DE LA NEOPLASIA DEL CANCER DEL 0087 Persona
&
40010219 TR e b b 1,043 1357 | 13041 o 9 5003726 B34 236,900 %8
40010220 DIAGNOSTICO Y ESTADIAJE CLINCO DEL CANCER %93Pers.ona 0 ) o189 e 0 5003639 19610 18610 100 &
RENAL Diagnosticada ~
: 0087 Persona o
40010221 TRATAMIENTO DEL CANCERRENAL s 84 1012 | 12033 () 9 5003727 210,472 209,040 %5
IVAGNOSTICO Y ESTADIAJE CLINCO DEL 393 Persona
A001.0222 T Beacicads 62 6 | 11075 () 9 5003640 2473 UM 1000 ¢
10010223 TRATAMIENTO DEL RETINOBLASTOMA wﬂ::;;:"’ 30 w | mo | @ | 9 | swws 9574 237,106 82
A0.01.02.24 0117 ATENCION POREMERGENCIA ( referencias) 060 Informe 58 51 8.9 o 117 5002197 486,483 56,690 17 @
2433526: ADQUISICION DEBRONCOSCOPIOS O
ACCESORI0S, BRONCOSCOPIOS O ACCESORIOS Y
LAPARASCOPIOS O TELESCOPIOS LAPAROSCOPICOS;
A0.01.0225 ENEL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE 042 Equipo 2 2 10000 & 119 6000017 28052 280,527 1000 £
ENFERM EDADES NEOPLASICAS - SURQUILLO ENLA
LOCALIDAD SURQUILLO, DISTRTO DE SURQUILLO,
PROVINCIA
2432552: ADQUISICION DE UNIDAD OFTALMOLOGICA; EN
EL(LA) EESS INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES
A0.01.0226 NEOPLASICAS - SURQUILLO ENLA LOCALIDAD 042 Equipo 1 1 10000 121 6000017 109,000 109,000 &
SURQUILLO, DISTRITO DE SURQUILLO, PROVINCIA LIMA,
DEPARTAMENTO LIMA




MATRIZN® §
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Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

08.02 PRONOVER LA PARTICP ACON RESPONSABLE DE L SOGEDAD ORGANZADA ENEL UIDADO DE SALUD D LA POBLACON FORTALECIEND0 ACGIORES COLABORATIVAS PREVENTIVO PROMOGIONALES ENEL CONTINUO PROCESO SALUD
memammmmmm

T INFORMACION Y SENSIBILZACION PERMANENTE A LA POBLACIGN SOBRE ESTILOS DEVIDA SALUDABLES Y DETECOION TEMPRANA DEL CANGER CON ESTRATEGAS COMUNCACIONALES

| PROGARAMADO V'S EJECUTADO TOTAL MONTO POl S/,
| META
i UNIDAD DE META COD. ALERTALE
; CO0IG0. ACTIVIDAD OPERATVA umoe | FSEA .| e s sie = o 2 % CESTION
; EJECUCION P | Acw | GEsTION DEAVANCE
£
3000004 MUJER TAMIZADA EN CANCER DE 433, Persona a
A0.02.01.01 CURLLOUTERINO Tamizada 9,037 8013 87 699,492 699,347 1000 &
Persona atendida con consuta médica 438. Persona
A002.01.0101 9,037
giecoligea Atendida a0l 38
Mujer de 30 2 49 afios examinada con hspeccidn | 438, Persona
1000
A0.02.01.01.02 visualde Acido acético (VAR) Examinada 537 88 n3 15 5006002 624,172, 624,027,
Muer de 30 2 49 afios examinada con deteccion | 438. Persona g
.02.01.01. 6 5006003 80 80) 1000 £
AOIR 0110 mokecular del papioma virus humano (PVH) Examnada % 3 14 . L o v
A002.01.01.04 Muer examinada con examen de Papanicolaou ﬁgrﬁ 7934 6783 855 17 5006004 75,240 75,240 100.0 ““’
3000815 PERSONA CON CONSEJERIA PARALA | 259 Persona @ &
AL PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER Wlormsda. | M | 1B %8 ¢ CILESETE ot | ]
Consejeria preventiva en factores de riesgopara | 259 Persona = @
4002010201 ki rfomeda 13 ny %93 (1] 3 5006000 63,685, 63,604 1000
Consejeria para pacientes diagnosticados con 259 Fersona B 3 1 3991 301,087] 00 8
A00201.02.02 chiiar Womada IAKIA na 9938 & 9 500600 303, X I i
40020103 m;s PERSONATAMIZADAENCANCERDE | pocporcona | 3406 | 3108 23 & 194783 15 %3 @
Tamizaje en mujer con examen clinico de mama 4
A0.02.01.0301 086 Perse 5571 (53 4 5006005 179495 176,308 92 £
para deteccion de cancer de mama ona 5765 1n5 o 6
Tamizae en mujer con mamogralia blateral para la Fy &
A0.02.01.03.02 delccn de e de naa 086 Persona 3406 3195 938 L 4 5006006 12,288 12,287 1000 L)
3000817 PERSONA TAMIZADA PARA DETECCION \
A0.0201.04 DEOTROS CANCERES PREVALBNTES 086 Persona 1915 1655 864 10478 10417 1000 [
002010401 'T:c"::* para deleccin decéncer decoy | ggepcns | 505 % n1 ) 5006007 813 g 100 8
002010402 Tanizaje para deteccion de céncer de préstata. | 086Persona | 1410 1286 912 € Q 5006008 230 234 1000 ®
3000818 PERSONA ATENDIDA CON LESIONES = ;
A0.0201.05 PREMALIGNAS DECUELLO UTERNO 086 Persona 173 15 1012 & 93,995 93,994 1000 i
Atencion de la paciente con lesiones pre-malignas -
A0.010105.01 de cuelo lerino con ablacén (VA) 086 Persona 20 1 550 . 4“4 5006010 48483 49,483 1000 &
Alencion de la paciente con kesiones pre-malignas & &
A0.01.01.05.02 de cuelo terino con esciion (CONOLEER) 086 Persona m 175 1012 ) 45 5006011 45512, 45511 1000 (¢
40020106 PROMOCION DE LA SALUD L] % 1143 (] 848,085, 522600 616 @

Fuente: DICON/ SEC GENERAL
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MATRIZN® 5
REPORTE DE EVALAUCION DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

.
(OH. 03 PROMOVER LA MEJORA DE LA CALIDAD DE LOS SERVICOS OROLOGCOSANVB.NAGONALOONB.DBARROLLODEUNONATMDADYMMAGON -TADBTICAYEIDEIOLOGCA
!
| AH.03.01 DESARROLLO YACTUALIZACION PERMANENTE DE LAS NORMAS TECNICAS DELOS PRINCIPALES TIPOS DE CANCER ;
t z
I PROGARAMADO VS EJECUTADO 3 __ TOTALMONTO POI 8/, a:
f UNIDAD DE META FiSICA META CODIGO ' ALERTA
% ¢ DE
| (e SCUVISDOEERATIVA MEDIDA ANUAL A SAVANC | ALERTADE | siaF P o P % GESTION
f 5 & AcuM GESTION ¥ 3 DEAVANCE | 3
DESARROLLO DE NORMAS Y GUIAS
A0.03.01.01 TECNICAS EN PREVENCIONY 080 Norma 25 15 60.0 @
CONTROL DEL CANCER
40.03.01.01.01 ;:;ucau n de melas para emision Matiza.1 1 7 060 @
islencia Técnica para la formulacion
A0.03.01.01.02 de DN Acta 40 59 1475 .
|Formulacién de Anteproyectos de DN | Ante Proyectos
A0.03.01.01.03 en el INEN de DN 56 31 554 .
A0.03.01.01.04 Emisién de DN en INEN 080 Norma 25 15 60.0 .
For de ¥ GE DN -
A0.03.01.01.03.01 en Dplo. de Pmmuclén dela Saludy Ante Proyeclos 8 53 106 . 14 5004442 573913 572501.64 | 99.7540812 @
de DN
Cantrol de CAncer
Formulacién de Anleproyectos de DN | Ante Proyectos
1
(O:03.010%:03.02 Departamento de Cirugla de DN & ! @
Formulacién de Anteproyectos de DN | Anle Proyeclos
A0.03.01.01.03.03 10
en DIMED de DN 2 ! £0804 .
Formulacién de Anleproyeclos de DN | Ante Proyectos
.01.03. 46 184
£0.03,01.01.03.04 en Dplo. ENFERMERIA de DN o e
Formulacién de Anteproyectos de DN | Ante Proyeclos
A0.03.01.01.03.05 en DNCC de DN 6 2 333 .
Formulacién de Anleproyeclos de DN | Ante Proyeclos
3
A0.03.01.01.03.06 en DISAD de DN 2 3 .
/AB. 03.02 IMPLEMENTACION Y PROMOCION DE LOS REGISTROS DEM(BNTWATWM.DEWEWMY“WW S
{EN EL INEN Y EN LOS INSTITUTOS REGIONALES DE CANER Y HOSPITALES DESIGNADOS e, s
SUB TOTAL ABL. 03.02 0 (]
IMPLEMENTACION Y PROMOCION DE
.03.02.¢ 8 160.0
10920208 LOS REGISTROS DE CANCER S ®
A0.03.02.01.01 Registro Hospitalario 62 Informe 1 2 2000 (]
Registro Poblacional de Cancer de
A0.03.02.01.02 Lima Metropolitana 63 Informe 3 5 1667 ()
Registro Poblacional de Céncer ;
A0.03.02.01.03 (Apoyo al Registro Nacional del 64 Informe 1 1 100.0 ()
Céncer del a DGE-MINSA)
Actualizacién del Anélisis
.03.02.02. 1 100.0 i 2
AO03.0292 do Salud dol INEN 2017(ASIS) 980 lntorme ! La®
[AE.DS.D! ASISTENCIA TECNICA PARA GARANTIZAR LA ADECUADA ATENCION ENLOS SERVICOS ONCOLOGICOS ANIVEL NACIONAL
SUB TOTAL AEL.03.03 060. Informe 115 117 1017 Q
MONITOREO, EVALUACION Y
A0.03.03.01 CONTROL DE LOS SERVICIOS 42 4 07.8 (]
ONCOLOGICOS
13 5004441 959,764 952443 982 % &
40.03.03.01.01 Total DICON po0.Informne 42 7 s @
A0.03.03.01.01.01 Monitoreo 8 8 100.0 ()
A0.03.03.01.01.02 Supervsién 34 33 07.1 @
Monitoreo, Evaluacién y Control de
A0.03.03,04 los servicios oncolégicos Dpto. 060. Informe 73 76 104.1 G}
Planificacién y Formulacién del Plan
Anual de Asistencia Técnica,
Monitoreo y Evaluacién de los
.03.03.04. . 1 100.0 o
A00303.04:01 Servicios Oncolégicos del INEN, ya 060-Informe 4 @
nivel Nacional para el cumplimiento
de la normativa vigente
Asistencia Técnica, Monitoreo y
A0.03.03.04.02 Evaluacién de Sencios Oncoldgicos a|060. Informe 68 7 1044 @
nivel Nacional y UPSS del INEN para
Evaluacién del Plan de Asistencia
Técnica, Monitoreo y Evaluacién de los 3
.03.04. . 4 X 2
A003.03,04.03 Servicios Oncolégicos priorizados del 060.oforme & 1000 &
INEN

FUENTE:DICON




MATRIZN® 5
REPORTE DE EVALUCION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Gobiemo: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasi

DELO4 MPULSAR EL DESARROLLO DE LA INVESTIGACION Y EDUCACION EN MATERIA ONCOLOGICA A NIVEL NACIONAL

|

| AB.0401 FORTALECIMENTO DELAS CAPACIDADES Y COMPETENCIAS DEL PERSONAL DE SALUD, CON ENFASIS EN LOS PROFESIONALES DE LA SALUD PARA EL CONTROL DEL CANCER OPTMIZANDO LA OFERTA DE PROFESIONALES
| ESPECIALIZADOS ENONCOLOGIA Y ESPECIALIDADES ARNES A LA PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER

‘ PROGARAMADO VS EJECUTADO . TOTAL MONTOPOI S/
|
HETA c6DIGO ALERT
| coico ACTIVIDAD OPERATVA UNDADDEMEDIDA|  FISICA vavane | ALERTA META % A DE
I ACUM. DE SIAF 5P PIM DEV. DE GESTION
| ; GESTION AVANCE
| 3 {
A0.04.01.01 Capacitaciony Perfeccionamiento (") O artona 14,482 16,707 1154 ®
y o y capacitada < * G
A0.04.01.01.01 Capacitacién y Perfeccionamiento (Dpto. De 088 Ptarsana 2410 2208 S &
Promocién) capacitada
A0.0401.01.02 CapamAn:IbnyParfacclommSenlo (Dpto. de 088 P‘ersona 1724 14055 T .
Educacion) capacitada
70 5000538 628003 456298 721 .
Capacitacién y Perfeccionamiento (Dpto. de 088 Persona
A0.04.01.01.03 Investigacion) capacitada n M 100.0
Capacitacién y Perfeccionamiento 088 Persona A
A0.04.01.01.04 (Dpto Epidemiologia) capacilada kg 3 100.0 @
AEI,04.02 PROGRAMACION, EJECUCION Y PROMOCION DE LA INVESTIGACION EN MATERIA ONCOLOGICA Y PUBLICACION DEL CONOCIMIENTO GENERADO PARA EL CONTROL DEL CANCER EN EL INEN CON PROYECCION NACIONAL
A0.04.02.01 Investigacion y Desarrollo Investigacién 123 141 1148 ®
|
|
A0.04.02.02 Investigacion y Desarrollo (Dpto. de Investigacion) Investigacion 100 119 119.0 [ ] ‘
i
i
72 5000913 | 5,404,304 | 3,697,095 | 684 | @
A0.04.02.03 Investigacion y Desarrollo (Dpto. de Epidemiologia) Investigacion 20 20 100.0 & I
|
i
A0.04.02.04 Promocién de la Salud Investigacion 3 2 66.7 @ i
J
FUENTEDICON
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MATRIZN° §
REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FISICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo dal PEI: 2018-2020

Nivel de Gobierno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Inslituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

OELOS Y MEJORAR L SISTEMA DE LA CALIDAD DEL INEN
AEL05.01 DE FORTAL Los Y MEDIANTE LA PL O ENELINENY A CALIDAD
PROGARAMADO VS EJECUTADO TOTAL MONTO POI S/,
UNDADDE | META HiSICA META co0IG0 % ALERTA DE
CODIGO ACTIVIDAD OPERATIVA MEDIDA ANUAL SAVANC | ALERTADE|  SIAF &P
ACUM. AR | Coantn PM DEV. DE GESTION
AVANCE
A0.06.01.01 PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO 235 £ 1196 @
060 Informe 62 5000001 1311403 1,268,622.04 [ 9597523
A0.05.01.01.01 DIRECCION GENERAL OGPP 10 10 1000
AD.05.01.03 [ASESORAMIENTO TECNICO JURIDICO 001 Acclén 1867 2,186 174 . 65 5000004 513,904 392,220 76.3
(AD.05.01.04 (OBLIGACIONES PREVISIONALES 137 Planilla 12 12 1000 74 5000991 6,528,010 6,510,160 20.7
A0.05.01.05 :::‘JSNNENTO YREPARACIGN DE ESTABLECIMIENTOS DE 060 Informe 2 12 1333 . 73 5000053 4515339 4,000,613 B8.6
AD.05.01.06 SERVICIOS GENERALES 060 Informe 24 2 1167 . n 5001105 17,915,643 15,908,601 88.8
A0.05.01.07 VIGILANCIA Y CONTROL DEL MEDIO AMBIENTE 001 Acclén 48 4 958 () 78 5001265 81,361 47242 se.1 ®
. [MANTENIMIENTO PARA EQUIPAMIENTO E
AD.05.01.08 INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA 060 Informe 22 n 1227 . 100 5005467 726,005 726,004 1000 .
A0.06.01.09 ATENCION INTEGRAL DE SALUD Planilla 12 12 1000 81 5001562 1,826,090 1,720,552 947 ()
A0.05.01.10 MANTENIMIENTO Y REPARACION DE EQUIPO 060 Informe 13 13 1000 84 5001565 4364223 3,524,123 80.8
GESTION ADMINISTRATIVA 060 Inkrma 74310 75926 1022
AEL05.05 MODERNIZAR EL SISTEMA DE CONTROLES INTERNOS EN EL INEN COMO PROCESOS DE MEJORA CONTINUA:
IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA
05.05.01 CALIDAD DNCC/DICON 060 Informe 57 49 86.0
64 5000003 10061243 9480059.97 94.32194
05.05.02 GESTION DE LA CALIDAD - DPTO. PATOLOGIA/ DISAD 866 822 949
05.05.03 COMITE DE RIESGOS 12 10 833
05.05.04 ACCIONES Y CONTROL DE AUDITORIA 001 Acclén 65 70 108.3 . 7 5000006 944,888 845,653 88.5 e
.Aﬂnuz DE RACION Y L0 DEL -1} ESTABL INEN @
05.02.01 GESTION DE RECURSOS HUMANOS 0060 Informe 22 2 955 66 5000005 285850 18899595 86.11718 ‘
I ! | e
'AELO5.03 E. DE UBLICA Y AMPLIACION DE LA ENEL @ { ! { i
AAMBULATORIO DEL CA DE NEOPLASICAS™ | § i
1 1
2103990 AMPLIACION DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA EN
V— EL TRATAMENTO AMBULATORIO DEL CANCER DEL ®
o INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
LIMA-PERU
05.03.01.01 4000004 Ampliacidn de Institutos de Salud 081 Qbra 1 1 100.0 € 1" 4000004 126,277,721 84,023,358 66.5 ‘
05,03.01.02 6000017 Adquisicion de Equipos Medicos (*) 042 Equipo 1 0 0.0 . 12 6000017 15,000,000 0 00 ‘
109
12 X
05.03.01.03 6000002 Supervision y Liquidacién de Obras Supervision 10 1200 . 116 6000002 2,101,903 2,101,903 100.0
FUENTE:UNIDADES ORGANICAS

87




MATRIZN® 5
REPORTE DE SEGUIMIENTO AL | TRIMESTRE DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020

Nivel de Goblerno: Nacional

Sector: Salud

Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

Unidad Ejecutora: 001 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

OE106 MEJORAR LA IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE LA GESTION DE RIESGOS Y DESASTRES EN EL INEN

AEL06.01 SISTEMA DE GESTION DE RIESGOS IMPLEMENTADO EN EL INEN

" JOTALMONTOPOIS, | . |7

‘ ‘ 1 ALERTA |
. M |
CODIGO ACTIVIDAD OPERATIVA L0 | AEEGET C VAl A DE | PRIORIDAD
MEDIDA i ANUAL EFP. {cestion|
! NCE| |
R ;aéag;:ssrsgos PARA LA ESTIMACION DEL RIESGO | 610 ::Z:::mo 3 i o ®
50 5005570 6,500 6,500 1000{ @
S EBLBLs Dusarrollo do ostudios do vunerabibdad y rissgo do Docurmnto i P 10000 P
servicios pubbcos Técnico
3000740 SERVICIOS PUBLICOS SEGUROS ANTE 065
A0.06.01.02 12 10 8333
EMERGENCIA Y DESASTRES Intervencién ® 62 5005584 2,375,645 2,375,844 100.0
A0.06.01.02.01 Segurkdad estructural de los sorvicios pibbcos hlervencin 3 3 100.00 ®
AD.06.01.02.02 Seguridad fisico funcional de servicios publcos Inlervencion 9 7 77.78 . 63 6005585 021,205 921,204 100.0
3000734 CAPACIDAD INSTALADA PARA LA
A0.06.01.03 6N Y AFRENTEA 248 Reporte 20 22 110.00 ®
Y DESASTRES 49 5005612 214,964 214,864 100.0 .
Dusarrollo da ks contios y espacios de nonitoreo de
A0.00.01.03.01 ermorgoncias y dasastios Roporto % 15 100.00 (]
A0.06.01.0302 Dosarrolo du sinulacros on geshidn reactiva Reporte 5 5 100.00 . 48 5005560 101313 101,312 100.0 .
A0.06.01.03.03 h\)hnnm?cbn de Brigadas para la alencidn frente a Brigada 1 1 100.00
ommigancias y dosastros
A0.06.01.00.04 Adminnitacitny do o 1 1 100.00
para ka asiloncha frento a omorgencioas y desastios movi
A0.06.01.04 3000001 ACCIONES COMUNES Avineeme 15 15 | w0000 | @
P ar 5004280 20,030 20,028 100.0°
—— Dosarrobo do instrunmnios estiatégeos para by gostandol | L L s & sovee P ®
tiesgo de desastios
3000738 PERSONAS CON FORMACION Y
A0.06.01.05 CONOCIMIENTO EN GESTION DEL RIESGO DE 088 Porsona 1,412 1,443 | 10220 ®
DESASTRES Y ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO 51 5005580 10,618 10617) 1000 @
Fornmcin y capacitacién on maleria do goslidn do riesgo
A0.06.01.05.01 da Ddisti oy AdRpIEIn a1 Caithis Ciica Porsona 1412 1,443 10220 (]
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REPORTE CORRESPONDIENTE A:
ANO: 2018

MATRIZ N2 9
PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL ANO 2018

TRIMESTRE (
SEMESTRE
ANUAL

)

()
(X )
UESTO POR G.G./S.G

(En Soles)

DA FUENTE) ANO 20

GENERICA DE GASTO / SUB GENERICA DE GASTO

ANO 2018
EJECUCION DE SALDO
DEVENGADOS (PIM-DEVENG

% EJECUCION

T

EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR CATEGORIA

En Soles

DE GASTO (TODA FUENTE) ANO 2018 2|

2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES SOCIALES 79,876,713 86,218,205 85,714,807 503,398 99.42
2.1.1. Retribuciones y complementos en efectivo 76,679,394 82,655,213 82,170,941 484,272 99.41
2.1.3. Contribuciones a la seguridad social 3,197,319 3,562,992 3,543,865 19,127 99.46

2.2. PENSIONES Y PRESTACIONES SOCIALES 5,756,000 6,029,279 6,009,838 19,441 99.68
2.2.1. Pensiones 5,743,504 5,536,783 5,520,884 15,899 99.71
2.2.2. Prestaciones yasistencia social 12,496 492,496 488,954 3,542 99.28

2.3. BIENES Y SERVICIOS 137,489,335 324,177,976 222,709,386 101,468,590 68.70
2.3.1. Compra de bienes 75,504,317 255,401,026 161,513,801 93,887,225 63.24
2.3.2. Contrataciones de servicios 61,985,018 68,776,950 61,195,585 7,581,365 88.98

2.4. DONACIONES Y TRANSFERENCIAS - 60,064 60,064 0 100.00
2.4.1 Donaciones y Transferencias _ 60,064 60,064 (o] 100.00

2.5. OTROS GASTOS 50,744 1,252,975 1,102,027 150,948 87.95
2.5.4. Pago de impuestos, derechos administrativos y

Multas Gubernamentales 32,304 32,626 30,853 1,773 94.57

-5.5. Pago de sentencias judiciales , laudos

afbitralesgvsimilart:s ! ' 18,440 1,220,349 1,071,174 149175 878

2.6. ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS 82,095,448 181,380,884 122,441,277 58,939,607 67.51
2.6.2. Construccion de edificios y estructuras 70,805,068 108,044,778 65,790,416 42,254,362 60.9
2.6.3. Adquisiciéon de vehiculos, maquinarias y otros 11,283,700 68,939,442 52,260,384 16,679,058 75.8
2.6.6. Adquisicién de otros activos fijos 6,680 2,294,761 2,288,574 6,187 99.7
2.6.7.Inversiones intangibles - - - [o]

2.6.8. Otros gastos de activos no financieros - 2,101,903 2,101,903 o 100.0

CATEGORIA DE GASTO

EJECUCION DE SALDO
DEVENGADOS (PIM-DEVENG)

ANO2018

% EJECUCION

FUENTE DEFINANCIAMIENTO

305,268,240

EJECUCION DE SALDO
DEVENGADOS (P1 EVENG)

GASTO CORRIENTE 223,172,792 417,738,499 315,596,122 102,142,377 75.55
2.1 Personal yobligaciones sociales 79,876,713 86,218,205 85,714,807 503,398 99.42
2.2 Obligaciones previsionales (pensiones y otras

prestaciones sociales) 5,756,000 6,029,279 6,009,838 19,441 99.68
2.3 Bienes yservicios 137,489,335 324,177,976 222,709,386 101,468,590 68.70
2.4, Donaciones y Transferencias - 60,064 60,064 ()

2.5 Otros gastos corrientes 50,744 1,252,975 1,102,027 150,948 87.95

GASTOS DE CAPITAL 82,095,448 181,380,884 122,441,277 58,939,607 67.51
2.6 Inversiones (Adquisiciéon de activos no

financieros) 82,095,448 122,441,277 58,939,607 67.51

438,037,399 161,081,984

ANO 2018

EJECUCION DEL PRESUPUESTO POR FUENTE DE FINANCIAMIENTO | SEMESTRE 2018
(En Soles)

% EJECUCION

TOTAL
Fugnte: SIAF

orado por OPE/OGPP

RECURSOS ORDINARIOS 273,617,018 280,495,944 258,523,166 21,972,778 92.17
2.1 Personal y obligaciones sociales 78,356,302 85,512,047 85,471,559 40,488 99.95
Df:;g‘l‘-,f::so:::«,;?;;lsmnales (pensiones y otras 5. 758,600 5,990,531 S5 74/685 19,441 99.68
2.3 Bienes yservicios 108,282,307 89,355,719 87,862,968 1,492,751 98.33
2.5 Otros gastos corrientes 50,000 129,445 39,917 89,528 30.84
2.4. Donaciones ytrasferencias - 60,064 60,064 [e] 100.00
fi::r’-:iv:rrossl?nes (Adauisicion de activos no 81,172,409 991448138 79,117,567 20.330.571 79:56
RECURSOS DIRECTAMENTE RECAUDADOS 31,651,222 41,442,707 23,628,181 17,814,526 57.01
2.1 Personal yobligaciones sociales 1,520,411 706,158 243,248 462,910 34.45
2.2 Obl-igacicnes previsionales (pensiones yotras K 100.00

prestaciones sociales) - 38,748 38,748
2.3 Bienes yservicios 29,207,028 34,499,747 17,547,645 16,952,102 50.86
2.5 Otros gastos corrientes 744 1,123,530 1,062,109 61,421 94.53

¥ 5 i o

fii:r::ivee:os;c)mes (Aaquizicion de activos » 923,039 5,074,524 4,736,430 358,099 33:34
DONACIONES Y TRANSFERENCIAS 214,606,176 130,291,734 84,314,442 60.71
2.3 Bienes yservicios - 200,322,510 117,298,773 83,023,737 58.55
'in‘.aﬁrl‘:i\l:rr:lc;nes (Adquisicién de activos no 14,283,666 —_ 1,290,706 90.96
RECURSOS POR OPERACIONES OFICIALES DE CREDITO - 62,574,556 25,594,318 36,980,238 40.90
6 ADQUISICION DE ACTIVOS NO FINANCIEROS - 62,574,556 25,594,318 36,980,238 40.90

438,037,399 161,081,984
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MATRIZ N° 5
REPORTE DE EVALUACION ANUAL DEL PLAN OPERATIVO INSTITUCIONAL - METAS FiSICAS Y FINANCIERAS 2018

Periodo del PEI: 2018-2020
Nivel de Gobierno: Nacional

Sactor: Salud
Pliego: 136 Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas
Unidad Ejs : 001 Instl de Enf d: Neopls
|5 = z
DELOS Y MEJORAR LOS SISTEMA DE LA CALIDAD DEL INEN i
| Amosot Y A pL 10 ENELINENY
£ y Tk ;]
| i
B PROGARAMADO V8 EJECUTADD
| UNDADDE | METAFSICA META co0I0 $
i 00 ACTVIDAD DPERATIVA MENDA ANMIAL ac, | MAvAC |aemAce| ear | B | 3 =
B : AcuM | cesTION : : ; ¢
PRt | Avaxce
A0.05.01.01 PLANEAMIENTO Y PRESUPUESTO 235 21 1198 ®
080 Informe 62 5000001 1311403 1,258,022.04  95.07523 @
A0.05.01.01.01 DIRECCION GENERAL OGPP 10 10 1000 e
A0.05.01.03 ASESORAMIENTO TECNICO JURIDICO 001 Accién 1,867 2186 174 @ 65 5000004 513,094 302,220 763
A0.05.01.04 OBLIGACIONES PREVISIONALES 137 Planilia 12 12 1000 e 74 5000091 6,528,010 6,510,160 997 @
Y ION DE ESTABL DE .
A0.05.01.05 Bilon 080 Informe [ 12 1333 [} 73 5000053 4515339 4,000,813 [1X} ®
(AD.05.01.06 SERVICIOS GENERALES 060 Informe 24 zn 1167 . 7 5001105 17,915,043 15,908,601 888 @
A0.05.01.07 VIGILANCIA Y CONTROL DEL MEDIO AMBIENTE 001 Acclén ) “® 958 o 7 5001285 81,361 41242 58.1 @
MANTENIMIENTO PARA EQUIPAMIENTO E
A0.05.01.08 INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA 060 informs 22 z 1227 =] 100 5005467 726,005 720,004 1000 ()
A0.05.01.00 (ATENCION INTEGRAL DE SALUD Phnilla 12 12 100.0 ® 81 5001562 1,826,000 1,729,552 047 ®
A0.05.01.10 MANTENIMIENTO Y REPARACION DE EQUIPO 080 Informe 13 13 1000 ] 84 5001505 4364223 3,524,123 808
A0.05.01.11 (GESTION ADMINISTRATIVA 060 Informe
[’AB.DS.DS SISTEMA INEN
IMPLEMENTACION DEL SISTEMA DE GESTION DE LA o
05.05.01 CALIDAD DNCCIDICON 060 Informe 57 49 860 ]
64 5000003 10001243 0480050.07 (9432104 &
05.05.02 GESTION DE LA CALIDAD - DPTO. PATOLOGA/ DISAD 866 82 949 -]
05.05.03 COMITE DE RIESGOS 12 10 833
05.05.04 [ACCIONES Y CONTROL DE AUDITORA 001 Acclén 5 70 1083 . ) 67| 5000006| 944,808 845,053 0.5, @
502 Y 10 DEL ESTABL INEN ) s 4 2
05.0201 (GESTION DE RECURSOS HUMANOS 080 Informe 22 21 955 ) 66 5000005 205850 18899505 6611718 (-
E 5.03 E. UBLICA Y AMPL A ENEL e >
v{‘"u Bk " ASICAS” Sty i e (] 1K
2193990 AMPLIACION DE LA CAPACIDAD DE RESPUESTA EN
B EL TRATAMENTO AMBULATORIO DEL CANCER DEL e
e INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
LIMA-PER(
05.03.01.01 4000004 Ampliacién de Institutos de Salud 081 Obra 1 1 100.0 [ 1" 4000004 126,217,721 84023,358 0.5 ()
05.03.01.02 6000017 Adquisicién de Equipos Medicos (*) 042 Equipo 1 0 0.0 @ 12 6000047 15,000,000 [} 00 (5]
05.03.01.03 6000002 Supervisién y Liquidacién de Obras Su ':v’hléﬂ 10 12 1200 . 116 6000002 2,101,903 2,101,903 1000

FUENTE:UNIDADES ORGANICAS




