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Presupuesto Cierre 2021
MMS$39.499
99%
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0

M Ejecucidon Devengada 2021 MMS$

Diferencia Ejecucion MMS$14
A

Subdireccion Administrativa
(Ejecucion presupuestaria 2021)

Deuda
2.741



Crecimiento Ingresos 2019 - 2021
MMS 7.718
25%

Crecimiento Gasto 2019 - 2021
MMS 10.375
36%

45.000

40.000

35.000

30.000

25.000

20.000

15.000

10.000

5.000

M Ingresos
W Gastos
H Deuda

Nota: Valores inflactados
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Subdireccion Administrativa
(Ejecucion presupuestaria comparada 2019 - 2021)

Ejecucion Devengada 2019
(Infl.) MMS$

31.410
28.740
0

\
Ejecucion Devengada 2020
(Infl.) MMS

31.708
29.654
1.655

Ejecucion Devengada 2021
MMS

39.128
39.114
2.741
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40.000
35.000
30.000
25.000
20.000
15.000

10.000

5.000

m S.21 Personal

M S.22 Bienes y Servicios de Consumo

Nota: Valores inflactados

Subdireccion Administrativa

(Ejecucidn presupuestaria S.21 + S.22 2019 - 2021)

Ejecucion
Devengada
2019 (Infl.)

MMS$S

15.890
11.000

Crecimiento 2019 - 2021
MMS$7.432
28%

MMS 2.725

MMS 4.708

Ejecucion i fe
Ejecucion
Devengada Devengada
2020 (Infl.)
e 2021 MM$
16.743 18615
11.430 15.708
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INSTITUTO
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DTN & (Ausentismo)

40% de incremento en

el indice de ausentismo

en el comparativo de
ambos afios

Ausentismo 2021
29,1 (dias/funcionario)

Ausentismo 2020
20,8 (dias/funcionario) 7.609 dias adicionales

el 2021

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Subdireccion Gestion y Desarrollo de la Personas

Glosa honorarios
no médico:
$1.628.209.000

Glosa
honorario
médico:
$752.561.000

Gasto acumulado a
diciembre
$1.137.898.523

Gasto acumulado a
diciembre
$881.721.499

Ejecucion global
glosa: 84,8%

(Gasto Honorarios)

Se ejecuto el 69,9% del
presupuesto disponible
para el aio.

Se sobre ejecutd en un
17,0% el presupuesto
disponible para el afio.

Financiamiento
MINSAL estrategias
COVID

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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o Subdireccidon Gestion y Desarrollo de la Personas

INSTITUTO
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NACIONAL . ° ° 7 °
DE%E’?T‘EE“%' (Plan de abordaje y prevencion del ausentismo laboral)

\

e Ciclo vida Laboral (Induccion)
¢ Salud funcionaria (EMP- salud mental-condiciones trabajo)

¢ Conciliacién vida personal y familiar con el trabajo
1. Medidas (trabajo distancia — seguimiento a demanda de cuidado infantil)

institucionales de e Proteccion de la dignidad y promocién del buen trato.
prevencién del (programa buen trato — procedimiento de denuncia)

ausentismo /

¢ Seguimiento y acompafiamiento a funcionarios ausentes
(seguimiento ausentismo corto y prolongado)

2. Medidas

institucionales de
abordaje a ausencia

laboral j

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner



o Subdireccion de Operaciones

INSTITUTO
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DEL CANCER

Aa 4 (Trabajos ejecutados)

®

Construccion oficinas administrativas Instalacion de modulares Sede Sur Adecuacion box Adecuaciones

MS 40.724 MS 28.025 mamografia INC salas de
MS 3.400 neutropénicos
MS 13.913

Mantenimiento Adecuacion salas Reparacién pavimento Adecuacion sala de
techumbre Sede hospitalizado 11y 15 subterraneo procedimientos
Sur M$ 3.523 MS$ 56.985 MS$ 8.808 MS 4.269

€ @incancer ) Incancer @institutonacionalcancerch () Instituto Nacional del Cancer




= Subdireccion de Operaciones
DL CANCER

Aa 4 (Trabajos ejecutados)

N 4 S 2
I % n% m—
/ =
cf"?iD( SR -
o Tl 1 ol 19
g, o |
L = ;1’“ “E
Mejoramiento Reforzamiento seguridad Cierre perimetral
pabellones quirudrgicos reja exterior Sede Sur estacionamiento Santos Dumont
M$ 148.309 MS$ 4.867 MS$ 14.100

MS$ 340.284
Instalacion mamparas de e

hospitalizacién
MS 13.361

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Subdireccion de Operaciones

(Proyectos S.29)

Equiposy
Equipamiento

. Monto
Equipo Vigente

Escritorio 1.445.850
Bomba Aspiracién 1.746.694
Desfibrilador 10.395.840
Monitor Signos Vitales 1.535.100
Secadora Instrumental 8.568.000
Lavadora Instrumental 9.758.000
Resectoscopio 14.415.241
Pinzas Ureteroscopio 2.662.452
Refrigerador Clinico 10.995.362
Transductor 9.216.740 ]
Grupo Electrégeno 57.500.000 $2.212.680 _ 515406070984
UPS 10 KVA 1.606.500
UPS Refrigeradores Clinicos 10.602.900
Camillas Urgentes 5.347.599
Aspiradora SDO 236.691
Camilla RT Sur Urgente 2.142.000
Sillas Escritorio 1.566.040
Casilleros 298.095
Balanzas 2.356.200

152.395.304

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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NATIBRR (Consultas médicas)
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CHILE ﬁ

80.000

70.000

60.000

50.000

40.000

30.000

20.000

10.000

: e
Consultas Totales Ingresos Controles

W 2019 67.222 7.402 59.820
2020 46.307 6.102 40.205
m2021 61.934 7.248 54.686

El afio 2021 comienza a mejorar la Aun existe una variacion de -8%

actividad de consultas médicas, se respecto del total de consultas
vuelve a actividad presencial. realizadas el afio 2019

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Subdireccion Médica Asistencial

(Contacto telefénico médico)

4.500
4.000
3.500
3.000
2.500
2.000
1.500
1.000

500

H 2020
m2021

Med.

Interna
1.595
1.570

Gastro

0
13

Contacto telefonico médico
(especialidad)

o 0

Hemato Nutr  Dermato Fisiatria Medica Psiq
23 630 11 5 3.857 741
8 113 0 23 1.288 836

2020: 10.495
2021: 6.493

. Plast. Y . . .

C. Digest CyC Rep Anest. Gine  Urologia Nulear Rt
0 1 1 337 0 7 0 3.287
2 2 2 549 39 2 66 1.980

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner

Estrategia que se implementa el afio

2020 para resguardar aforos y
continuidad asistencial.

La disminucién observada el 2021
corresponde a la vuelta a presencialidad
y la transicidn hacia la telemedicina




o Subdireccion Médica Asistencial

INSTITUTO
NACI

DEL CANCER /> (Contacto telefénico no médico)
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Contacto telefénico no médico 2020: 6.814
(tipo profesional) 2021: 8.656
6.000
5.000
4.000
3.000
2.000
- I I I I
0 || - [ | | |
Enfermera Fonoaudiologo Kinesiologo T. Ocupacional Psicologo Clinico Asistente Social Nutricionista
H2020 4111 152 36 6 1.226 45 1.238
m2021 5.091 353 240 118 1.447 147 1.260

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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0
KINE

® Telemedicina No Médico 126

Subdireccion Médica Asistencial

Telemedicina No Médico
Ago - Dic

PSICOLOGOS FONO
12 30

T0.
24

14

12

10

2

0

Telemedicina Médico

Nov - Dic

|l Telemedicina Médico Psiquiatria

12

(Telemedicina)

Telemedicina
Médica sélo
tributo actividad
en Psiquiatria
alcanzando 12
actividades.

Telemedicina
No Médico
realiz6 192
actividades

entre agosto -
diciembre.

Estrategia a la que INC se
suma a partir del afio
2021.

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Subdireccion Médica Asistencial

(Actividad profesionales no médicos)

18.000

16.000

14.000

12.000

10.000

8.000

6.000

4.000

2.000

E.U. Kinesiologo
m 2019 16.982 5.594
m 2020 10.789 2.646
m 2021 9.377 3.112

0

T. Ocupacional
1.664
1.092
1.488

Fonoaudiologo
1.496
753
1.428

Psicologo
3.151
1.796
2.065

A. Social
1.681
1.404
1.402

Nutricionista
1.591
493
1.817

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner




o Subdireccion Médica Asistencial

I (Unidades apoyo clinico)
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350.000
300.000
250.000
200.000
150.000
100.000
50.000
Laboratorio Imagenologia Anatomia Patoldgica

W 2019 275.976 35.431 21.578

2020 248.687 32.737 20.838

2021 304.599 35.311 27.869

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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4.500
4.000
3.500
3.000
2.500
2.000
1.500
1.000

500

m 2019
m 2020
w2021

Subdireccion Médica Asistencial

(Unidades apoyo clinico)

Endoscopia M. Transfusional
3.773 308
3.456 228
4.255 376

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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DA CANCER ~ (Pabellones quirargicos)

6.000

5.000

4.000

3.000

2.000

1.000

0
2019 2020 2021
mN° Intervenciones 2.867 2.757 3.504
®m Hr. Ocupadas 5.191 4.951 5.923

Se observa una variacion
acumulada entre el afio 2019-
2021 de 22%

Pabellon Habilitado cierra 2021
El afio 2021 cierra con 108 dias con una ocupacion de 90,56%

de espera para cirugia. respecto de 84,66% del afio
2020.

(637 intervenciones
adicionales)

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent sl idCner
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30.000
25.000
20.000
15.000
10.000
- I I
Radioterapia Alivio del Dolor Intervenciones Qx Quimioterapia
m 2019 3.484 7.656 2.867 21.841
| 2020 2.917 7.248 2.757 22.705
m2021 3.030 7.979 3.504 24.673

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Subdireccion Médica Asistencial

100,00%

90,00%

80,00%

70,00%

60,00%

50,00%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%

0,00%

M 401 (M. adulto C. basicos)
M 403 (M. quirdrgica C. basicos)
M 406 (Intermedio)

2019
73,97%
75,05%
90,27%

2020
60,88%
61,72%
80,55%

2021
68,25%
80,01%
93,73%

(ocupacion de camas)

73 camas
(406: 8 camas)
(403: 30 camas)
(401: 35 camas)

Ano 2021: 2.782 Egresos
Ao 2020: 2.411 Egresos

Ano 2019: 2.934 Egresos

Ao 2021: 5,90 PDE
Ao 2020: 6,03 PDE
Ao 2019: 6,17 PDE

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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1.100
900
700
500
300
100
——
-100
Acupuntura Homeopatia
m 2019 706 33
m 2020 349 20
m 2021 1.023 87

Neuropatia
18
14
38

Subdireccion Médica Asistencial
(Medicina Integrativa)

Auriculoterapia
59
30
711

Masoterapia
11
5
180

2019: 900
2020: 446
2021:2.502

Terapia Floral = Otras Terapias

16 57
20 8
174 289

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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mi 2019: 97,89% Incremento en el N°
Cum pllmlento GES oo e de garantias entre
100,00% R 2019 (571) y 2021
(916)
99,00%
98,00% Cumplimiento
afectado por el
97,00% aumentoen la
derivacion de casos y
la perdida de hrs.
96,00% Médicas.
95,00%
94,00% Tra bajo§ E:Ie
' remodelacién en
salas de
93,00% . hospitalizacién.
Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sept Oct Nov Dic
2019 97,41% 98,07% 98,68% 98,94% 98,91% 99,08% 99,22% 99,21% 99,18% 99,14% 98,70% 97,89%
2020 98,03% 98,62% 98,41% 98,39% 98,35% 98,36% 98,36% 98,39% 98,43% 98,51% 98,21% 96,40%
2021 98,37% 98,14% 97,80% 97,70% 97,34% 97,37% 97,43% 97,30% 97,27% 97,14% 97,03% 95,63%

Trabajos de
remodelacién de
Pabellon

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Lista de espera

quirdrgica

Lista de espera

consultas

Subdireccion Médica Asistencial

N\
108 dias promedio de
espera

y,
e \

23 dias promedio de espera

(Lista de Espera)

Trabajos de
remodelacion de
Pabellon

Disminucion de
camas (10)

Trabajos de
remodelacién en
salas de
hospitalizacidn.

Pérdida de horas
médicas oncologia
médicay
radiologia

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner



S Subdireccion Medica Asistencial
E?f’%i’ﬂ?‘iﬁ (Estrategias para manejo de listas de espera)

Medidas Internas Medidas Externas

medidas Internas
4 N 4 N . .
_ financiadas con
| Extension | DFL 36 presupuesto
radioterapia honorarios
\ J \ J
- ., ) 4 D
Extension
Compra
—  consultas 1 Exa
médicas Xamenes medidas externas
- J \ / financiadas con
- > N\ presupuesto
Extension SSMN - INC
—  cirugias
(sabados)
" )
f ., N
Extension
— tratamiento
guimioterapia
\ g

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner
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Subdireccion Médica de Calida
(vigilancia pasiva eventos adversos)

Comparativo de notificaciones afio 2014 - 2021

250

N° Notificaciones x tipo evento

0

2014 2015 2016
M Incidente 2 0 37
i Adverso 107 140 194
M Centinela 0 0 o

B Atencién y Cuidados de los pacientes. EA-IC

B Infecciones asociadas a la atencién en salud. EA-IC

® Seguridad de la Cirugia. EC-EA-IC

m Eventos Asociados al tratamiento de Radioterapia. EC-EA-IC
® Tecnovigilancia. EA-IC

M Registro. IC

€ @incancer ) Incancer @institutonacionalcancerch

minm

Retirada o desconexién no programada de

La vigilancia de eventos
adversos es considerada una
herramienta clave en la
gestidn de los riesgos clinicos

de una institucion

Le permite a los responsables

2017 2018 2019 2020 2021 N ~

61 92 28 34 47 de los procesos, disefiar e
216 240 207 179 238 implementar mejoras.
12 2 2 1 2

Eventos mas notificados afio 2021

elementos invasivos. EA . .,
La implementacion de la

plataforma de vigilancia de
eventos adversos en SERQ, ha
favorecido la notificacién y el
seguimiento de los planes de
mejora derivados de un
evento de seguridad.

Caida de paciente. EA

Errores de medicacion. EA

Lesiones por Presion. EA

o

5 10 15 20 25 30 35 40 45

W 4to trimestre

M 3er trimestre

W lertrimestre M 2do trimestre

() Instituto Nacional del Cancer




Subdireccion
(vigilancia activa eventos adversos)
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% cumplimiento medidas preventivas LPP por servicio afio 2021

Se registra educacién autocuidado

L Levantada o deambulacion
M Fase de Prescripcion

M Fase de Transcripcion

M Fase de Dispensacion
M Fase de Preparacion y Administracion

Meédica de Calida

% cumplimiento medidas preventivas retiro o desconexion DMI, afio 2021

100%

1: s N . . manejo de invasivos. f3.1% 45.6% 56,30%
Ap pauta de de riesgo (RB-RM-RA) 97,20% 96,20% 94,70% 57,10%
T
Cambios de posicién indicados cada 4 hrs (RM-RA) 75% 90% 100% 100%
Fijacién en insercién firme a la piel o5 v
sin desprendimiento. i Sk due
Cama cuenta con colché as/vi lasti 100% 100% 100% 57%
Se cumplen las medidas de contencién - . .
en relacién a estado de conciencia 28,4% 39;1% 93.90%
Registro medidas preventivas aplicadas (RM-RA) 73,30% 100% 100% 57% ) o
Se registra estado conciencia ) )
= ‘ 100,% 100,% 90,90%
y orientacion del paciente
mCirugiavarones  m Cuidados inter u Medici m Oncologia médi m Cirugia damas W 1°trimestre M 2°trimestre W 3° trimestre W 4° trimestre
L. . . ~ % cumplimiento medidas preventivas caidas, afio 2021
% cumplimiento medidas preventivas EM segun fase, afio 2021
Luz de cabecera funcional
i 0,
Fase de Almacenamiento 93,1% Luz docabocers neerupto f lcancede pacionts
Fase de Preparacion y Administracion 89,3%
Timbre de llamado al alcance del
Fase de Transcripcion —
Fase de Dispensacion 95,3%
Barandas en atto
N o
Fase de Prescripcion 76,6% Calzado
0,0% 20’0% 4010% E0,0% 80,0% 10010% 12010% Registro de visita de prevencion de caidas

Educacion (entrega diptico, registro diario refuerzo)

m Fase de Almacenamiento

() @incancer ) Incancer @

o

60%

2
g
g
g

80% 100% 120%

s at bl ey 009099
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Limitado por restricciones

de pandemia en cuanto a

actividades con familiares
y voluntariado.

Programacion anual de
actividades evaluadas de Logrado 82.7%
forma cuatrimestral.

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner



Funcionarios INC

Personal de seguridad

Personal de alimentacion Aramark
Personal de Aseo empresa externa
Docencia

N2 de funcionarios vacunados en INC

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner

Total de funcionarios

Cobertura

VACUNATE

XTI

VACUNATE X
ELLOS Y ELLAS

VACUNATE CONTRA
LA INFLUENZA

(Vacunacion Influenza)

Total

% Cobertura

203
47
23

41
960

074
70,2%
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E ol

Total de funcionarios
Funcionarios INC
- Personal RRHH
- Personal Honorario

Total de Funcionarios
Inmunizados
Sinovac 1ra dosis
Sinovac 2da dosis
AstraZeneca
Pfizer 1ra dosis
Pfizer 2da Dosis
Pfizer Refuerzo
Total funcionarios con 1ra Dosis (Sinovac /Pfizer)
Total funcionarios con 2da Dosis ( Sinovac /Pfizer)
Total Refuerzo Pfizer /Astrazéneca

Cobertura 1ra Dosis
Cobertura 2da Dosis
Cobertura con refuerzo (esquema 3 dosis)

779
97
876

599
549

66
105
106
456
704
655
522

80,40%
75%
60%

(SARS COV 2)



Subdireccion Médica de Desarrollo Instituciona

CR. Investigacion

Nombramiento de referentes de
investigacion y docencia por areas
clinicas.

Mantenimiento activo de Comité
de Investigacidn.

Desarrollo de Sitio web
Investigacion INC (en intranet)

o @incancer o Incancer @institutonacionalcancerch

REGISTRO

NACIONAL DEL

CANCER

Unidad Registro de Cancer

eColaboracion con Informacién
para la Gestion.

*Apoyo en procesos de
levantamiento y solicitudes de
mejora a nuestros sistemas de
Informacidn en Salud (ficha
electrdnica, comité)

(CR. Investigacion)

Unidad Estudios Clinicos

eInstalacion de modelo de
administracion financiera local de
estudios clinicos.

*Se realiza Curso de Buenas
Practicas Clinicas (PAC). Para
personal institucional

*Ingresos Totales: MS 53.414
Egresos Totales: M$ 8.381

Demptcaitdciey -



o Subdireccion Médica de Desarrollo Instituciona
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__ (CR. Docencia)
EH1LLE ﬁ;

Relacion £
[ P

Uso de Recursos via
convenios RAD

Reactivacion actividad
formadora post pandemia
eIncremento del 50% de pasantias

médicas y 73% no médicas
respecto de 2020

Formacién y coordinacién

Personal en formacidn en areas

prioritarias con cargo a fondos de
retribucion.

Comision de becas y coordinacion
Docencia- Capacitacion

® 44 médicos/as en programas de
formacion oncoldgica

Elaboracion de reglamento para
regular y ampliar acceso a
formacion via fondos de
retribucion docente

Becas para personal en areas
técnicas con practica y potencial
de desarrollo al interior de la
institucion.

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner


Fotos/RAD.jpg

Subdireccion Médica de Desarrollo Instituciona

Desarrollo

®|ntegracion CHSJ — INC a sistema pre-comité.

eLinea de trabajo proyecto DWH junto a nueva
area de informacién para la gestion

*Mesas de trabajo mejoras intranet y
proyeccion cierre de brechas RCE

*Proceso implementacién SIMAX /SSMN-CHSJ-
I\[@

emejora procesos farmacia, quirurgico y
abastecimiento

Soporte

® Diagndstico brecha infraestructuray

redes, informe y presentacion de
propuestas de proyecto (pendientes de
financiamiento).

e Soporte y mejoras implementacién
workspace google

* Proceso recambio computadores (énfasis
en mejoras para conectividad a
actividades remotas.

¢ Mejoras base de datos para optimizacion
de funcionamiento de sistemas locales.

¢ Soporte VPN para mantenimiento de
actividad remota.
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Subdireccion Médica de Desarrollo Institucional

Informacion para la gestion

Repositorio
pacientes
oncolégicos
DSSMN

Validacion para
integracion
SIMAX Registro
Nacional de
Cancer

Capacitacion
PAC Ciclo de
Vida y calidad
de los datos (1°
version)

Trabajo colaborativo para la validacion de calidad y
consistencia de informacion y su disponibilidad para el
apoyo a la gestion y la toma de decisiones

Unidades involucradas en lineas de trabajo en curso
junto a Informacién para la gestion y TICs.

Gestién de las
personas -
Docencia

K3 wnee G oo, i shahmonecoodoncent o ol i

s s TN

n
<]

CR
Radioterapia

" m " m E N = E ®m
MH QUIMIOTERAPIA WICC

INC: N {1798 % de eg del

CR Investigacion
y Registros de

Sexo

Peso GRD asociado = 09168 N(norma)= 5657 de 807195 egr
L] L] L]

Solucion general

s __ew
ses e
= =

PROCESOS ETL

Cancer

norma -

= a)limite superior m
= b)Q75%

= ¢)mediana

= d)Q25% L]
= e)limite inferior -

resos

(Informacion para la gestion)

Consolidacion de proyecto DataWareHouse Clinico
(DWH) que permita validar y disponibilizar
informacion clinica y de apoyo a la gestidon

®  Consolidacién de proyecto DataWarehouse
clinico para el INC. Identificacién de fuentes
y preparacion del proceso en colaboracién
con Unidad TICs.

®  Inicio del proyecto de colaboracién con
SSMN en relacidn a Repositorio de
informacion para la gestiéon de la red
oncoldgica local (DWH conjunto DSSMN-INC)

®  Consolidacién del proyecto de normalizacién
de informacidn con la Unidad de gestion de
las personas. Consolidacion proyecto analisis
norma GRD y casuistica INC en colaboracién
con Unidad GRD.

®  Apoyo en el proyecto del nuevo INC.

°

Primer curso (PAC) de formacidn en
estructuracién de informacion para B,
dictado via Classroom, parte de nuestras
herramientas Google.
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INC 2021

2782 egresos hospitalarios
Altas desde camas de hospitzlizacion
45 fallecidos 52,95% de cirugias
NUmero de fzllecidos % del total de egresos hospitalarios
Estancia Media bruta 2,48% outliers
5,89 dias Pacientes con estancias prolongadas
Dias promedio de hospitalizacion

por sobre lo esperado’

IEMA 0.84 PM GRD 1.20
16% de estancias shorradas respecto Casuistica un 20% mas compleja en
de |z norma pais’ términos del costo®

! Outlers: Vafores otipicos en dias de estancha (se espera un walor < 5%) // ‘Em; Indice de estancie medio ajustoda [IEMA < 1.
eficiencia en of uso de dios coma; [EMA » 1 : ineficienoa en ol uso de jos dios cama) // *Peso Medio GRD: complefidad en casto (PAM
GRD « 1: menor complejidad on costo; PM GRD > 1: mayor compleyidad en costo)

o~
“Tendencia indicadores GRD (IEMA y Peso Medio) 2021 ING. gas
i -3

= wn wn 19 an L8 - 12 Pres 119
x\"’f/.
1.
o
o = oM e am an v ) on =
[ bot e v oy e - e e oa o~ o

los acontecimientos ocurridos durante Iz hospitalizacion. Esto se reflzjard en iz

Recuerde registrar todos los diagndsticos (oncologicos y no oncoldgicos) zdemas de
medicion de complejidad y uso de recursos.

Unidad GRD-Sabdmecoan de Desarralio Instrunonal INC

K2 shone G hones, i hatmoneckoodonent st idCner

o Subdireccion Médica de Desarrollo Instltcmna

(GRD)
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*

e Se completa ajunio 2021, primer afo de
codificacion 100% de egresos hospitalarios.

e Se tributa indicadores GRD vinculados a
Compromisos de Gestidon y EAR. En ambos casos,
alcanzando a diciembre puntaje maximo en
ambos componentes

= § § E ®E ®E E E E ®H ®H ,
4 @ s B B B B EBE B EH B

*
L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] L] .

e Actualizacion informe e infografia de
comportamiento de casuistica

e Levantamiento de analisis conjunto con
Investigacion e Informacidn para la gestion en
torno a codificacién-costeo de prestaciones
ambulatorias via GRD (Quimioterapia y
Radioterapia)

L 4

*
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Concesion Instituto Nacional del Cancer

e

Descripcion del Proyecto

Correspende a la reposicion de un hospital
de alta complejidad en la comuna de
Independencia, el cual se dedicara a la
atencién especializada del cancer y a la
actividad docente y de investigacion

El nuevo recinto tendré una superficie de
86.000 m2 con 249 camas. La concesi6n
contempla el disefio, construccion y
mantenimiento de las nuevas

dependencias del edificio, ademas de la provisién, reposicién, montaje y mantenimiento del

equipamiento médico y mobiliario.

Se prevé que gracias a este proyecto se podra atender a la totalidad de la Regién Metropolitana,
pero también considera ser un centro de referencia nacional, de ahi que se estime una poblacion
beneficiaria de 11,6 millones de personas mayores a 15 afios.

El proyecto no considera servicios como alimentacién, ambulancia y aseo, entre otros.

,»\\ 1504 Legales

LICITACION PUBLICA INTERNACIONAL
CONCESION “INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER™

Subdireccion Médica de Desarrollo Institucional

(Avances nuevo INC)

Durante 2021 se completan los hitos
de anteproyecto de arquitectura.

Se obtiene Informe favorable desde
Ministerio de Desarrollo Social para
ejecucion del proyecto.

Se valida documentacion y aprueban
recursos para la licitacion de obra
fiscal Instituto Nacional del Cancer.

Se abre proceso de licitacién
internacional para el disefio vy
construccion del nuevo Instituto, bajo
el modelo de asociaciéon publico
privada.

El cierre del proceso de licitacion, con
recepcidn y apertura de ofertas, junto
a la adjudicaciéon de la ejecucidon
quedd calendarizado para 2022.

Actualizacién (Abril 2022: Prérroga
cierre licitacion con nueva fecha de
recepcion de ofertas al 22/06/2022 y
apertura de ofertas econdmicas al
13/07/2022
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o Gestion 2021
“55?’?‘5“?355 (Principales resultados)

Metas Sanitarias
Ley N° 18.834
(CERY)

Lista de Espera: -
i Met nitari
Consulta (23 dias) etas Sanitarias

Quirdrgica Ley 6NS 309/-664
(108 dias) (65,0%)

Autogestion Metas Sanitarias
Hospitalaria Ley N° 15.076
E.A.R. (84,0%) (100,0%)

G.E.S. (95,63%)
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INSTITUTO
NACIONAL . P H
DEIEE.%EER- ! . (SO'ICItUdES C|UdadanaS)
250 50%
45%
200 40%
35%
150 30%
25%
100 20%
15%
50 10%
5%
0 Solicitud Ley d 0%
Reclamo Felicitacion Solicitud olicrtud tey . ¢ Sugerencia
Transparencia
. Total 208 155 54 41 13
— 44% 33% 11% 9% 3%

471 Solicitudes Ciudadanas
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Consejo Consultivo Usuarios

Exigencia de la Ley de Autoridad Sanitaria
y su reglamento.

Organo asesor de la direccion.

C.C.U.

Ano 2021 las reuniones realizadas en
modalidad zoom.

Efectuan revision de los reclamos y
proponen medidas de mejoras.

Efectuan la revision y aprobacion de los
contenidos de la Cuenta Publica.
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Gestion
clinica de
enfermeria

Gestion de
camasy
pacientes

Gestion del
Cuidado

Desarrollo y actualizacion de -
Levantamiento de brechas de protocolos Revisién Cuentas de Rebase
capital humano de enfermeria.

Desarrollo de registros de - Gestion de pacientes en atencion cerrada.
enfermeria digitales para atencion Promedio de espera 2 dias desde la
cerrada solicitud

Redistribucién de dotacién de
apoyo COVID-19 ante situacion
de ausentismo critico.

trabajo comité de implementacion

del programa de guias de buenas Coordinacién con UGCC, COVID 19.
practicas RNAO- INC.

2021 y en conjunto con Jefaturas
de Enfermeria se da inicio al
disefio de la “Profesionalizacion
de los cuidados en salas de Supervisién permanente. o Categorizacion Riesgo Dependencia CUDYR
camas basicas” ¢ Promedio de dias de estada de pacientes derivados
via UGCC a prestadores privados fuera de convenio

Indicadores:
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Traslados
solicitados a

INC :139 pctes.

(L.Urgencia:56
pctes.)

Gestion y traslado de pacientes

©
o~

T. Solicitados N/C :

‘ 64 pctes. :\INAS(.:rII{)lIJ\ITﬂ.
T. Solicitado (L.Urgencia N/C: > 1 T
Ambulatorio: 41 28 pctes) DElE E:‘I\IEI(E:ER “ﬁﬂ*
pctes. "
(L.Urgencia:19
pctes)
.T. Realizados al INC
hOSpitalizadOS 134 Traslados desde
pctes. (L.Urgencia 9
pctes) INC a otros
hospitales:
15 pctes.
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Apariciones positivas en medios de comunicacion

Unidad de Comunicaciones

(Principales acciones)

Crecimiento en redes sociales

227
208 W Twiter [l Instagram [ Facebook
8000
176 178 185
6000
106 102
70
4000
44
I 2000
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
anos 0 L :
2017 julio 2018 agosto 2019 abril 2020 marze 2020 dic 2021 julio 2022 febrero
Apariciones por tematica voceria
| I I I I = Ana Maria Ciudad = Berta Cerda
dia mundial nuevo INC = camama cacyc @ ca ginecolog. m Marcelo Veloso = Roberto Torres
ca masculinos
m cantidad 12 44 27 11 14 13 m Otros

€ @incancer o Incancer @institutonacionalcancerch () Instituto Nacional del Cancer
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Reposicion
Acelerador Lineal
Sede Sur

N

Gestionar Implementacion
financiamiento dela
para el pabellon hospitalizacion
de cirugia menor domiciliaria

Avanzar a la
etapa de
adjudicacion del
nuevo INC

Continuar el
avance de la
Telemedicina
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