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Establecimiento
publico de
ATENCION

ONCOLOGICA
INTEGRAL

Categoria de
INSTITUTO (Asistencial
— Docencia -
Investigacion)

Establecimiento
AUTOGESTIONADO EN
RED
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CHILE v

REFERENCIA NACIONAL
para casos de alta
complejidad

Establecimiento
ACREDITADO

Cuenta con un CENTRO
SATELITE DE
TRATAMIENTO de
radioterapia
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e Somos un centro asistencial, e Liderar procesos que nos ¢ Excelencia
docente e investigador que permitan reducir el cancer e Humanidad
entrega una atencion de en Chile
excelencia— humana,
profesional y tecnoldgica al
paciente, su familiayala * Respeto
comunidad, respaldado en la e Lealtad
calidad de nuestro personal y e Liderazgo
su mejoramiento continuo e
integral. Contribuimos al -
fortalecimiento de la red * Solidaridad
oncoldgica nacionaly a la * Equidad
formulacion de las politicas
de salud relacionadas con el
cancer

¢ Confianza
e Etica

e Compromiso

Chokare: oo iQentuocodae Biencianidcer
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10.000

Consultas Totales
67.222
46.307
67.555

m 2019
m 2020
m 2023

Incremento 0,5%

(333 consultas) respecto
del afio 2019 y un
incremento 46% (21.248
consultas) respecto del aio
2020

14% ingresos

86% controles

Actividad Productiva: Consultas Médicas

Ingresos Controles
7.402 59.820
6.102 40.205
9.573 58.345

Actividad programada
2023: 58.737
Actividad ejecutada 2023:
67.555
Cumplimiento: 115%

Inasistencias 2023: 8,3%
(6.076 consultas)
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18.000

16.000

14.000

12.000

10.000

8.000

6.000

4.000

2.000

W 2019
m 2020
W 2023

Actividad Productiva: Profesionales No Médicos

dun.IH-lu

E.U Fono Kine Psicélogo A. Social Nutri
16.982 1.496 5.594 1.664 3.151 1.681 1.591
10.789 753 2.646 1.092 1.796 1.404 493
8.041 2.413 4.587 2.304 2.601 1.984 1.921
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Laboratorio Imagenologia A.Patoldgica
m 2019 275.976 35.431 21.578
m 2020 248.687 32.737 20.838
m 2023 354.291 31.047 25.991
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s Actividad Productiva: Apoyo Clinico

CHILE

Medicina Nuclear Endoscopia Broncopulmonar Medicina Transfusional
m2.019 1.994 2.674 56 308
H2.020 1.916 2.234 43 228
m2.023 2.798 3.741 99 761

4.000

3.500

3.000

2.500

2.000

1.500

1.000

500
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™ Actividad Productiva: Medicina Integrativa

1.600

1.400

1.200

1.000

800

600

400

200

m 2019 706 33 18 59
m 2020 349 20 14 30
m 2023 1.501 73 132 1.379

Acupuntura Homeopatia Neuropatia  Auriculot.

Biomag.

50

—— - - .
Masoterapia Reiki S: rné‘ancign T§|?rzl|a
10 0 0 16
5 0 0 20
756 43 4 4

m_
Otras
Terapias

57
8
642

2019: 900
2020: 446

2023: 4.674

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

Terapias complementarias
para pacientes y

funcionarios
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30.000
25.000
20.000
15.000
10.000
. I I I
O . ‘. . l . . - . . . . . .
Intervenciones Quirurgicas Radioterapia Paliativos (atenciones) Quimioterapia (ciclos)
m 2019 2.867 3.484 7.656 21.841
m 2020 2.757 2.917 7.248 22.705
m 2023 3.716 3.644 8.809 26.582
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™ Actividad Productiva: Ocupacion de Camas
120,0%
70 camas
100,0%
indice
80,0% ocupacion
82,27%
60,0%
Promedio
dias estada
40,0% 5,49
20,0% Intervalo
sustitucion
1,59
0,0%
’ 401 (M. Adulto - C. Basicos) 403 (M. Quirurgico - C. Basicos) 406 (Intermedio)
m 2019 74,0% 75,0% 90,3%
H 2020 60,9% 61,7% 80,6% Egresos
m 2023 71,5% 88,8% 100,1% 2.766
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AR Actividad Productiva: Ocupacion de Pabellones Mayores
CHILE ﬁ
6.000 100,0%
90,0%
5.000
80,0%
o Suspensiones
4.000 70,0% 6%
(99/1.662)
60,0%
3.000 50,0%
40,0% 1.594
5000 (pacientes
. 30,0% intervenidos)
1.000 20,0%
10,0% Reoperaciones
5,4
0 0,0% (94/1.747)
2019 2020 2023
mm hrs. Disp. P. habilitado 5.575 5.632 5.935
[ hrs. Pab. Ocupado (habil) 4.719 4.041 5.433
= 9% Ocupacion 84,6% 71,8% 91,5%

548,89 hrs de ocupacion 330,37 hrs de ocupacion
en jornada sabado, en cirugias menores y
domingo y festivo. procedimientos

5.433 hrs de ocupacion 312,27 hrs de ocupacion

en jornada habil en jornada inhabil
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Estrategia MINSAL

INC inicia piloto afio
2021

Optimizar recurso
clinico ante la brecha
de espacio fisico.

. J

rFaciIitar las atenciones‘
a pacientes, por
distancia, tiempo,
imposibilidad de
acudir a INC.

6 equipos médicos
5 equipos no médicos

Excelente percepcion
de nuestros usuarios

\, v

250

200
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50

m 2021
W 2022
W 2023

1.000

800

600

400

200

0

w2021
2022
m2023

Estrategia Telemedicina

Medicina Medicina
Psiquiatria Nutriologia Fisica Y Geriatria
e Nuclear
Rehabilitacién
12 0 0
50 1 15
229 0 56 1 21

Kinesioterapia Psicooncologia Fonoaudiologia T. Ocupacional
126 12 30 24
1.062 30 104 68
862 296 213 99

Medicina
Interna

87

Nutricion
0
0

9

Dienmmtcalidcier .
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* Para el afo 2023 las Garantias
acumuladas que se activaron para
INCANCER llegaron a 6.506

2582 GO corresponden a derivaciones
de Macrored, representando un 40%

e 88,5% de las GO derivadas por
Macrored corresponden a
tratamientos de Radioterapia.

* INCANCER logra un cumplimiento de
94,4 % otorgando resolucion a 6.141
GO.

Garantias Explicitas en Salud

GO por Problemas de Salud afio 2023

Céncer de Mama
Céncer de Prostata
Cancer Colorectal

Alivio del Dolor

Céncer Cervicouterino
VIH/SIDA

Linfoma en Adultos
Cancer de Tiroides
Cancer Gastrico

Céncer de Pulmén
Cancer de Testiculo
Céncer Renal

Céncer de Ovario Epitelial
Mieloma mdltiple
Cancer Infantil

Tumores Primarios SNC
Céncer Vesical
Osteosarcoma
Depresion

Leucemia Adulto

Infarto Agudo del Miocardio

e 2536
— 833
G4
—— 563
— 407
265
214
184
w181
= 180
m 113
m 112
=109
=81
128
119
116
)
I 8

4

2

0 500 1000 1500 2000 2500 3000

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner



i .
et Lista de Espera No GES
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™
Co!'ls.ulta Derivaciones para consulta médica Cirugia 2.118 solicitudes quirurgicas en lista de
Médica  gesde APS a INC: 918 espera.

El 9,5%, equivalente a 88 casos 341 casos pendientes para el afio 2024, que
pendientes para resolver el afio 2024. representan un 16% de la lista de espera
total del afio 2023.

INC logra un alcance de 90,5% INCANCER logra alcance del 84% con 1.777
equivalente a 830 egresos (9% otras egresos (9% otras causales, 75% operados).
causales, 81% atendidos).

m Operados = Otras causales = Pendientes
= Atendidos = Otras causales =Pendientes

() @incancer ) Incancer (@) @institutonacionalcancerch  (§) Instituto Nacional del Cancer
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Derivacion a otras instituciones (UC, Positron MED, Clinica
Davila FALP, HCUCH, Clinica Alemana)

FET (pago honorarios para resolucion de listas de espera
vigente enero -abril 2023)

Extension honorarios para consultas médicas
(radioterapia, quimioterapia, cuidados paliativos, patologia
mamaria, endocrinologia, cardiologia, broncopulmonar)

Compra de prestaciones INC (tratamientos radioterapiay
guimioterapia)
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T Composicion Presupuesto

de Capital; Ingresos 2023
MMS4.981; 10%

Otros Ingresos
Corrientes;
MMS$1.076; 2%

Transferencias
Institucionales;
MMS$44.665; 87%

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner

Presupuesto Ingresos. El
financiamiento institucional
durante 2023 correspondio a
un total de MMS51.121,
provenientes
fundamentalmente de
“Transferencias PPI” por un
monto de  MMS$44.665
(87,4%) y de “Transferencias
de Gasto de Capital” por
MMS$4.981 (9,7%).
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= El Presupuesto 2023 presentd una expansion
entre la apertura y el cierre de MMS 20.627.

=  Esta

MMS4.269,
Consumo”

“Bienes
por

MMS$5.003.

expansion se

fundamentalmente en los
operacionales de gasto en “Personal” por
y Servicios
MMS5.613 vy
“Adquisicion de Activos No Financieros” por

hizo

Presupuesto
Apertura 2023
(MMS)

en

efectiva
componentes

de
la

Presupuesto
Cierre 2023
(MMS$)

Brecha
Apertura -
Cierre 2023

Comportamiento del Presupuesto 2023

(MmS$)
S.21 Personal 19.130 23.399 4.269
S.22 Bienes y Servicios de Consumo 10.778 16.391 5.613
S.23 Prestaciones Seguridad Social 0 715 715
S.25 Integros al Fisco 512 1.385 873
S.29 Adquisicion Activos No Financieros 74 5.077 5.003
S.31 Inicitaivas de Inversion 0 0 0
S.34 Servicio de la Deuda 1 4.155 4.154

Total 20.627

MMS

60.000

50.000

40.000

30.000

20.000

10.000

Total

I

Presupuesto Apertura 2023 (MMS)
30.495

Presupuesto Cierre 2023 (MMS)
51121
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Presupuesto Comparado 2022 (Infl.) - 2023

60.000

50.000

40.000

30.000

MMS

20.000

10.000

W 5.34 Servicio de la Deuda

® 5.31 Inicitaivas de Inversion

W 5.29 Adquisicion Activos No Financieros
S.25 Integros al Fisco

W 5.23 Prestaciones Seguridad Social

M 5.22 Bienesy Servicios de Consumo

HS5.21 Personal

o @incancer 0 Incancer @institutonacionalcancerch

MMS 44.868

0 .

Presupuesto Cierre 2022 (Infl.

2.747
48
624
746
261
17.732
22.710

Diemptcaiidcie: -

Presupuesto Comparado 2022 - 2023

La comparacion entre los
presupuestos de cierre 2022 (infl.) y
2023 permite verificar que existié un

'V"V'$6 254 MMS$ 51.121 :
incremento real de presupuesto
- autorizado para la institucion de
MMS$6.254.
=  En la comparacién entre 2022 y 2023,
destaca el crecimiento efectivo del
presupuesto de gasto en “Personal”
por MMS$689 vy del presupuesto
asociado a proyectos de reposicion de
equipos y equipamiento (S.29) por
MM$4.453.
) (MMS) Presupuesto Cierre 2023 (MMS)
1155 = En este mismo sentido se reconoce la
0 reduccion del presupuesto en el S.22
5.077 por MM$1.341.
1.385
715
16.391 Presupuesto Presupuesto Brecha Cierre
23.399 Cierre 2022 Cierre 2023 2022 (Infl.) -
(Infl.) (MMS$) (MMS$) 2023 (MMS$)
S.21 Personal 22.710 23.399 689
S.22 Bienes y Servicios de Consumo 17.732 16.391 -1.341
S.23 Prestaciones Seguridad Social 261 715 454
S.25 Integros al Fisco 746 1.385 639
S.29 Adquisicion Activos No Financieros 624 5.077 4.453
S.31 Inicitaivas de Inversion 48 0 -48
S.34 Servicio de la Deuda 2.747 4.155 1.408
Total 44.868 51.121 6.254




Gasto Comparado 2022 - 2023
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Gasto Devengado Comparado 2022 (Infl.) - 2023

60.000

= La comparaciéon entre el gasto total
devengado 2022 (Infl.) y 2023 permite
verificar un incremento entre ambos
periodos de MIM$5.835.

MM$5.835 MMS 50.630

Ii

Gasto Devengado Cierre 2023 (MMS)

50.000 MMS 44.795

40.000
30.0gp
=
2
20.000
10.000
0

Gasto Devengado Cierre 2022 (MMS)

= En concordancia con el comportamiento
presupuestario se presenté un aumento
efectivo de gasto en “Personal” por
MMS$727, en “Adquisicion de Activos
No Financieros” por MM$4.442 y un
menor gasto en “Bienes y Servicios de
Consumo” por MMS1.328, dada la
restriccion presupuestaria informada en
el mes de septiembre, que obligd a

B 5.34 Servicio de la Deuda 2747 4.148 . .
S _ transferir gasto para el periodo 2024.
M 5.31 Inicitaivas de Inversion 48 0
m 5.29 Adquisicion Activos No Financieros 602 5.044
$.25 Integros al Fisco 746 933

W S.23 Prestaciones Seguridad Social 261 715 Gasto Gasto Brecha Gasto
1 5.22 Bienesy Servicios de Consumo 17.719 16.391 Devengado Devengado Devengado
M 5.21 Personal 22.672 23.399 Cierre 2022 Cierre 2023 2022 (Infl.) -
(MMS) (MMS) 2023 (MMS)

S.21 Personal 22.672 23.399 727

S.22 Bienes y Servicios de Consumo 17.719 16.391 -1.328

S.23 Prestaciones Seguridad Social 261 715 454

S.25 Integros al Fisco 746 933 187

S.29 Adquisicién Activos No Financieros 602 5.044 4.442

S.31 Inicitaivas de Inversién 48 0 -48

S.34 Servicio de la Deuda 2.747 4.148 1.401

Total 44.795 50.630 5.835
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= La brecha entre presupuesto de cierre

autorizado y gasto devengado alcanzd los 60,000
MMS492, que se generd por un menor
gasto en los subtitulos 25 (MMS$452), 29 50.000
(MMS$33) y 34 (MMS7).

40.000

= Resulta relevante sefalar que los proyectos
de reposicion de equipos y equipamiento se
ejecutaron en un 100% segun lo autorizado
por MINSAL, incluyendo proyectos de gran 20,000
envergadura fisica y tecnoldgica.

30.000

MMS$

10.000
= |a deuda flotante del periodo -
presupuestario 2023 alcanzo los o
MNM$5.248. En el 5.22 la deuda alcanzo los Jresipuesto | Presipuesto e | Gacto Devengado | Deuds Gerre 2023
MMS1.748 y en el S.29 fue de MMS$3.500. (MMS)
La deuda con antigiiedad inferior a 60 dias Total 30495 1121 50630 5248
alcanzé los MMS5.176 que corresponde a
un 98,6%. Deuda Cierre
2023 (MMS)
S.21 Personal 0
S.22 Bienes y Servicios de Consumo 1.748
S.23 Prestaciones Seguridad Social 0
S.25 Integros al Fisco 0
S.29 Adquisicidn Activos No Financieros 3.500
S.31 Inicitaivas de Inversion 0
S.34 Servicio de la Deuda 0
Total 5.248
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o Dotacion Funcionaria
DAL CANCER
M=
ESTAMENTO ENE DIC AUMENTO
2023 2023 DOTACION
ADMINISTRATIVOS 82 83 1
AUXILIARES 49 62 13
BIOQUIMICOS 3 3 0
DIRECTIVOS 1 1 0
MEDICOS 146 152 6
ODONTOLOGOS 2 2 0
PROFESIONALES 238 266 28
Quimicos Farmacéuticos 13 14 1
TECNICOS 173 191 18
TOTAL FUNCIONARIOS 707 774 67

El aumento de la dotacidn, se debe principalmente al proceso de traspasos de cargos honorarios a cargos
contrata, que fue realizado el 01 de Diciembre del 2023
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Plan de abordaje del
ausentismo

Ciclo vida laboral

Seguimiento a funcionarios
por licencias médicas
curativas

Ausentismo
2022

31,0

(dias/funcionario)

21,3% de
disminucion en el
indice de ausentismo
en el comparativo de
ambos afios

Medidas conciliatorias

Comité de Ausentismo

4.567 dias
de disminucién
respecto del afio 2022

Atenciones de salud mental Ausentismo
y acupuntura 2023

24,4

(dias/funcionario)

Campafias de vacunacién

Cuidados infantiles
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. Estudio de Clima Organizacional

CHILE ﬁ

Objetivo: Asesorar al Instituto Nacional del Cancer en el diagndstico y mejoramiento
del clima organizacional general y por unidades especificas, a través de la medicion,
analisis y gestion de la percepcion global y local del clima organizacional y de la

satisfaccion de los funcionarios/as de la Institucion.

Resultado
percepcion de
clima
organizacional
Regular
(64,1%)

Inicio Aplicacién
proceso: 28 encuesta:
de marzo 25/009 al
2023 03/11

Empresa: CDO % respuesta:
83,2% (593

encuestas)

Consulting
Group

Areas criticas:
condiciones
fisicas del
trabajo;
Compensacio
nes;
desarrolloy
autocuidado.

Intervencion

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner
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e, Gasto Honorarios

No Médicos: Médicos:
MS 2.009.150 MS 651.115
76% 24%

Total:

MS 2.660.265
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Recintos Modulares Abastecimiento
MS 573.631

Equipos Split M$ 18.523

Mejoramiento Servicios Higiénicos
MS 347.943

Habilitacién Oficinas SDGC y HOSDOM
MS 96.792

Mejoramiento Sala Espera TMQ
MS 24.733

MS 1.061.622

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner
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Cortadora y envasadora dosis unitaria
MS 166.600

Acelerador lineal M$ 2.900.000

Accesorios posicionamiento radioterapia
MS$ 179.690

Equipo control de calidad radioterapia
MS 448.581

Monitores signos vitales M$ 26.418

Torre endoscopia MS$ 43.425

Videocolonoscopio MS 92.490

Videopanendoscopio MS 141.490

Aplicadores braquiterapia MS 200.000

Proyectos Ejecutados: Recursos MINSAL

Equipo Spect para Medicina Nuclear
MS 575.878

Campana radiofarmacos Medicina
Nuclear MS 52.425

Fuentes patrones Medicina Nuclear
MS 20.089

Ladrillos plomados Medicina Nuclear
MS 2.678

Instrumental quirurgico
(caja base 1y 2) MS 63.785

Instrumental laparoscopia MS 59.708

Equipo calentador de sueros M$ 7.500

TORRE DE
[ ENDOSCOPIA

Gabinete Radiofarmacos
Medicina Nuclear

Adquisicién Equif
de Calidad Radio

A

o = - ‘
i ot

MS 5.007.175
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Infraestructura
e MS 523.223

Convenios de Mantenimiento

- oz 0
- e k.

Equipos y

Equipamiento Vehiculos
e MS 1.541.606 e MS 2.710

MS 2.067.539
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we Tecnologias de la Informacién
™

Desarrollo

®|ncorporaciéon de nuevas funciones de
lider clinico para mejorar proceso de
desarrollo.

® Adjudicacion de asesoria en RCE como
apoyo en planificacion y desarrollo de
sistemas.

® Priorizacion de desarrollos evolutivos
para la acreditacion REG 1.1 y nodos
criticos.

® Integraciones con proveedor de
imagenes PACS en etapa final.

® Incorporacion en horas de desarrollo
remoto via honorarios (44 hrs).

Soporte e

Infraestructura

® Contrato mantenimiento de
servidores.

® Arriendo de 20 Tablet + Planes de
Datos para estrategias de
Telemedicina.

® Arriendo de 130 computadores
para renovacion de equipos
MINSAL.

® Renovacioén en formato arriendo
de 61 impresoras + plotter.
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COMPARATIVO

143

Area Médica

Becasy
fondos

retribucion
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12022 w2023

Area No Médica

Comisién de Becas

Se priorizan lineas y
programas de formacion
para asignacion y llamados a
concurso

Se financian actividades de
formacién y capacitacion
$35.247.750 y 25
beneficiarios/as

Docencia

Incremento porcentual de 10%
areas médica y no médica en
comparacién con afio 2022.

Implementacién de registros de
docencia mediante uso de
RedCap y enlace con repositorio
de datos institucional en
proceso.



Unidad de Estudios

Clinicos

Cartera de Coordinacion

21 proyectos
9 proyectos con
Enrolamiento Activo
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Consolidacidn estrategia

de cierre de brechas del
registro de cancer, de la
mano del trabajo con
Informacidn para la
Gestion y el Repositorio
Institucional de Datos.

2 trabajos presentados en
Congreso de Salud Publica y
Epidemiologia dieron cuenta

de los avances.

Unidad de Registro de
Cancer

Investigacion

Innovacion

Convocatoria CORFO-Conecta
Juégatela por la Innovacién

Lanzamiento Inicio del
Proyecto “Navegacion del

Paciente” con StartUp PEGASI
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REd_de Institutos Liderazgo de |la mesa de trabajo para promover trabajo en red de
Nacionales Institutos Nacionales de Salud en Chile, en materias de

investigacion, docencia y desarrollo

Modelo de Gestidn Avances en el desarrollo de propuesta y procedimientos de
Financiera gestion financiera y su formalizacién a carteras de Salud, Ciencia 'y

Hacienda.

Publicacion avances Model for managing scientific research in a public hospital: case
en institucionalizacion  stydy: Chilean National Cancer Institute, from 2015—2022

Gonzalez Ximena P, Abarca-Baeza Isabel, San Martin Carmen Gloria, llabaca Ana Belén,
Ibafiez-Zufiiga Andrea, Herrada Rafael, Cerda-Alvarez Berta, Rios Juvenal A (2024) ecancer 18

1661

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



]
&.ﬁ

INSTITUTO
NACIONAL

DEL:::?N::ER- !.
CHILE

Proyecto: EQUITY CANCER LA

quity

C

Programa formacion inicio 2023

—

/ ETAPA 1 INTERVENCION:

Via rapida de derivacion en
disefo y adaptacion

Estrategia de informacion a
pacientes 2024

/ PROGRAMA DE FORMACION INTERNIVEL

/ Actualizar conocimientos, desarrollar habilidades
: clinicas y comunicacionales para deteccidn de casos
| con sospecha de céncer en atencién primaria, y su
derivacién a estudio / confirmacidn en atencidn
secundaria, a través de un programa integrador,
colaborativo y multidisciplinario en Red.

\ mEDICOS APS de 24 Centros de salud participando

a

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

“Mejorando la equidad en el acceso al diagndstico temprano del cancer en
redes de servicios de salud de distintos paises de América Latina”.
by ®  Participacion del Instituto en Comité Conductor Local, equipo de investigacion
L : 'A y mesas Inter nivel para el desarrollo de intervenciones que apunten a la
mejora del diagndstico temprano de cancer en nuestra red.

8 semanas de actividades virtuales y 12 semanas de
pasantias en servicios de especialidad (CHSJ e INC)

16 Especialistas, EU gestoras de casos y otros profesionales
de ambos hospitales participando en actividad docente, d

tutoria o de coordinacion del programa /
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ogﬁ Nuevo Instituto Nacional del Cancer

23 de febrero 2023 se inicia contrato de Diseno y Construccion con la
Sociedad Concesionaria OHLA Chile.

Cronograma inicia con trabajo de Diseno definitivo que se basa en el

trabajo previo de anteproyecto referencial y dimensionamiento
aprobado para el nuevo Instituto.

Puesta en marcha proyectada para 2030

® 249 camas

e 13 pabellones quirurgicos

¢ 8 aceleradores lineales (11 total).

e Casa de acogida

e Sala cuna (68 cupos)

e Jardin infantil (39 cupos de medio menor)
¢ 86.000 metros cuadrados

® 25.000 pacientes nuevos cada ano
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e Se presentd Plan Integral de Gestion del Cambio (que
ya se encuentra aprobado para iniciar primera etapa
2024-25)

e Se mantienen espacios de participacion con usuarios
(presentacion de proyecto en sesiéon ampliada con la
comunidad en agosto 2023) y con representantes de
asociaciones gremiales, en mesa de trabajo estable y
espacio de informacion compartida.

e Se ha articulado trabajo funcional de coordinacion
con equipo del Servicio de Salud, MINSAL y MOP, con
activa participacion del Instituto.

“Participa
en el Incancer”

Tema:
* Proyecto del
nuevo Instituto

<~ Etapas delPlan Integral de Gestion del Cambio

"< Instituto Nacional del Cancer

. L} [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] [ ] n n n n n n n n

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] n n n L] .

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner



]
&ﬂ

INSTITUTO
AC

N I?NAL \
DEL CANCER ;
CHILE ﬁ

Comité de
Calidad

- Comités de calidad
cuatrimestrales:

“Instancia de
participacion y de
presentacion de
problematicas
relacionadas con la
seguridad
asistencial”

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner

Acreditacion de

Prestadores

Institucionales

- Evaluacion
empresa externa
estado
acreditacion
institucional
25— 29 sept.

- Elaboracién
informe
autoevaluacion
octubre 2023

- Presentacién de la
solicitud de
acreditacion
03/11/2023.

Metas de Mejora

Continua

Aportar ala
seguridad
asistencial a través
de mejoras de los
procesos criticos:

- Los CR/Unidades
proponen metas
anuales
relacionadas con
procesos criticos y
con énfasis en la
seguridad de la
atencion.

Programa de Calidad

Sistema de
Vigilancia de
Eventos
Adversos

Disminuir la incidencia
de errores en las
practicas clinicas,
contribuyendo al
otorgamiento de

atenciones de salud
seguras para el
usuario.

Vigilancia Pasiva:
Notificaciones.

Vigilancia Activa (Eventos
mas frecuentes):

- Error de medicacién

- Retiro invasivos

- LPP

- Caidas.

Indicadores de
Seguridad
Asistencial

Normas de
seguridad:

- Lineamientos

MINSAL.

- Reporte trimestral

a MINSAL.

- Incorporacién a

COMGES 2023:

- Evaluacion del
cumplimiento de la
normativa vigente
por Dpto. Calidad
SSMN.
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La vigilancia de eventos
adversos:
Herramienta clave en la
gestion de los riesgos clinicos
de una institucion

Responsables de los
procesos: Disefiar e
implementar mejoras.
“Las mejoras nacen de
quienes ejecutan el proceso”

Plataforma de
vigilancia SERQ:

Favorece la
notificacion y el
seguimiento de los
planes de mejora
derivados de un
evento de seguridad.

Eventos adversos mas
frecuentes:

Medidas preventivas
sometidas a vigilancia
activa

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner

Calidad: Vigilancia Pasiva E.A.

Sistema pasivo de notificaciones de eventos adversos 2020-2023

0
2023 218
80
1
2022 247
47
2
2021 239
36
1
2020 178
36
0 50 100 150 200 250 300
W Evento Centinela W Evento Adverso  ® Incidente
Eventos adversos mas frecuentes:
Ambitos Eventos Frecuencia
Retirada o desconexion no programada de elementos invasivos. EA 37
Atenciony Errores de medicacion. EA 36
cuidados de —
X Extravasacion. EA 30
los pacientes.
EA Lesiones por presion. EA 21
Caida de paciente. EA 19

Se mantiene vigilancia activa de los eventos adversos mas frecuentes para

el ano 2024
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* El cumplimiento global de la aplicacién de las MP: 59%.

* Menor nivel de cumplimiento:
Fase de transcripcion. (consistente con lo reportado por la
vigilancia pasiva de eventos adversos.)

Principales fallas detectadas:

* Fase de prescripcion: Indicacion médica incompleta

* Fase de transcripcidn: Tarjeta incompleta, sin dilucion ni
frecuencia de administracion.

* Fase de preparacion: Preparacién del farmaco con mas de 2 hrs.
de anticipacién

* Fase de administracién: No se verifica identidad del paciente, ni
se le explica procedimiento a realizar. Medicamento mal
rotulado.

% Cumplimiento aplicacion de medidas preventivas de retiro de DM S UM IHAENTD

% Cumplimiento aplicacion de medidas preventivas segun fase de |a
medicacion

L c) Fase de Transcripcién: d) Fase de Preparacion y
a) Fase de Prescripcion: - . o . .
R . - . . Tarjetero con letra legible Administracién: e) Fase de Almacenamiento:
Indicacién Médica escrita en b) Fase de Dispensacién: L . N . P
N . . (utilizar tarjetas por una vez) 1. Medicamento correcto 2. Los medicamentos se retirardn
ficha de paciente Registra Receta con datos completos y 3 . . . B
. R . . . Horariosy dosis claras, Via de Paciente correcto 3. Dosis de las gavetas solo para su
Farmaco, dosis, via de letra legible. Dosis, Frecuencia, L PR . L. g
P oy g 7 P Py administracion, diluciones correcta 4. Via correcta 5. preparacion y posterior
administracion y horario de Via Administracién . N B -, N . L -
- . especiales, tiempos de infusion  Horario correcto 6. Registro administracién
administracién 3
especiales. correcto
89% 98% 69% 97% 97%

2.5e cumplen las medidas de
contencion en relacién a estado
de concienda

1. Se registra estado conciencia y
orientacion del paciente

3. Fijacién en insercion firme ala 4. Conexidn presenta una segunda 5. Se registra educacion
piel sin desprendimiento. fijacion para evitartraccién.  autocuidado manejo de invasivos.

m Seriesl 99% 99% 94% 66% BA%

El cumplimiento global de la aplicaciéon de MP: 61%.

Menor nivel de cumplimiento:

» Conexion presenta una segunda fijacidn para evitar traccion

» Se registra educacion autocuidado manejo de invasivos.

Se requiere refuerzo permanente y educacion en servicio al
personal clinico (alta rotacion personal), respecto de la
importancia de la aplicacidon de medidas preventivas.

Reforzar y educar permanentemente a los pacientes respecto de la
importancia y el cuidado de sus elementos invasivos.
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fﬁ IAAS: Programa

Del trabajo planificado para el afio 2023, se cumplen 84 de 87 actividades, resultando en un
95% de cumplimiento.

Estrategias:

v Traba.jc.> coprdinado que ha v’ Fortalecimiento del trabajo con las
permltld? incorporacion de , distintas jefaturas de la institucidn.
tecnologia de vanguardia segun v’ Evaluacién de los procesos para
la evidencia cientifica. asegurar el cumplimiento de

practicas.
v’ Supervisidn continua y sistematica.
|AAS
Resultado:

SDA v Disminucion en la variabilidad de
las practicas, encaminado a la
excelencia.

SDGC
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IAAS: Tasas de Seguimiento MINSAL

Tendencia ITS/CVC - INCANCER Tendencia de tasas ITU/CUP por afio- INCANCER
3 6
75
2,5 a7 >
4
2 01
1,84 S
1,5
1,32 2
1
1
0,62
0,5 0 0 0
2019 2020 2021 2022 2023
0
2019 2020 2021 2022 2023 —|TU/CUP Medicina —|TU‘/CUP Cirugia —|TU‘I’CUP Uti
Tendencia de tasas de NAVM- INCANCER
12
0,91
10
8
6
4
2
0 0
2019 2020 2021 2022 2023

€ @incancer ) Incancer @institutonacionalcancerch

Diemptcaiidcie: -
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Hospital Amigo

Impulsa la apertura
de los
establecimientos a

Estrategia vigente 2 faml_lla y Indicador D,4_1.8
comunidad

en INC el afio 2013 : BSC
fortaleciendo la

relacion del equipo
de salud con los
usuarios

En nuestro
establecimiento
aplican 7 de las 10
medidas alcanzando
un 100% de
cumplimiento

MINSAL 2006
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2022

“Norma técnica y
administrativa N° 222 de la ley
N° 21.372 para el acompafiamiento

de niios, nifias, adolescentes en
acciones vinculadas a la atencion de
salud y a mujeres o personas
gestantes durante el proceso de
parto".

\

¢Como se |mplementa
la Ley Mila?

Debe implementarse e
Satniecyniartos U6 Sak dpuhl ya it

Las EonE A @ bri den acompafiamiento a los pacientes
rato

Junio 2023 INCANCER
Res. Ex. 893, 27.06.204
se define equipo
enfermeria
comunicaciones y
asistente social .

2023

Participacion
trabajando en el C.C.U

Ley MILA

Julio y Diciembre 2023

Actividades Difusion

4

K2 shone G hones, i hatmonechoodonent i mmntconlid cner
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Estrategia implementada
desde agosto del afio
2022

Evaluacion integral por
equipo multidisciplinario
en Oncologia
(Médico - Enfermera -
Kinesidlogo —
Fonoaudidlogo -
Terapeuta Ocupacional,
entre otros).

Hospitalizacion Domiciliaria

Produccion 2023
pacientes: 1.162
visitas: 3.121
prestaciones: 3.247

A contar del afio 2023 se
incorpora a la cartera de
prestaciones de
HOSDOM la nutricidon
parenteral total / enteral
y traslape de TACO
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f% Participacion Ciudadana

CRONOGRAMA DE TRABAJO
—_ (] ()
o o o) Q _’6 —
Estrategia/ Actividad ss2f 5 & € 2|88 45 § £
Componente 0hos < S|s| 5 2’ o oS|G
LL () O o =
) Z | 0O
Comunicacional |Sensibilizaciéon Ley Mila y Hospital Amigo 4 4
Sesion Consejo Consultivo de Usuarios vvv v v v v
Fortalecimientos  gyajyacion Cuenta Publica Participativa v
de Instancias de — :
Participacién Andlisis de gestion de reclamos v v v v
Ev. de la Planificacién Estratégica 2023 — 2027 v
Seminario Hospitalizacion Domiciliaria Oncolégica v
(HOSDOM)
Asamblea Nuevo Instituto Nacional del Cancer v
Charla Ley de Beneficios para Enfermos Terminales v
Educativo Charla GES en enfermedades oncoldgicas 4
Charla sobre Alivio del Dolor v
Jornada / Taller sobre tumores sélidos v
Charla sobre oncologia hematol6gica v
Acciones de jomada de Induccion/capacitacion Personal de Seguridad vV
Coordinacion : :
intersectorial  |Feria de salud oncolégica v
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GES 1 0,4%

541 Solicitudes Ciudadanas

Probidad administrativa 1 0,4%
Felicitaciones

163

Tiempo espera por cirugia (lista espera) M 1,7%
Tiempo espera consulta especialidad.. I 4,8%
Informacion I 5,7%

Competencia técnica I 7%
Reclamos

230 \

Tiempo de espera en sala de espera I 7,4%
Tiempo de espera por procedimiento.. I 10,4%
Infraestructura I 13%
Trato al usuario NG 19,6%
Procedimiento administrativo IS 29,6%

Ley

\ Transparencia Principales Servicios

75

Sugerencias/ Solicitudes -
8 65 @ Cirugia (37)

‘ Radioterapia (28)
Oncologia Médica (26)
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Relevar trabajo
funcionario.

Avances
(asistencial,
docencia e

investigacion)

Orientacién a los
usuarios.

Posicionamiento
imagen
institucional

Actividades
Difusion

O @incancer o Incancer @institutonacionalcancerch

Futuro recinto de 86 mil os cuadrados.

Adjudican construccién de nuevo

Instituto Nacional del Céncer:

triplicaré su capacidad de camas CURSO
“Dusgrcadamen, oy ionaios e e st GESTION DE AMBIENTES
e BENANEA LABORALES Y CALIDAD DE

ICIA DE REALIZAR MAMOGRAFIAS Y ECOMAMA VIDA LVAVBORAIH_‘

o
PosTULACIONES: sandra.parra@incancer.cl
enviando ficha de postulacn adjunta.

iSomos un
Hospital Amigo! —*

iSabes qué significa?

| — \\‘ ;
' “ //,/
En el Dia de los .

Cuidados Paliativos
Feria de Salud Oncolégica

Tondremos stand dond o8 municiplos Invitados nos - iSabias que vuedes
o e g et ool hijo/a cudndo esté hospitalizado?
e de e

Viernes 13 de Octubre
de 09:30 a 13:00 hrs.
En el patio del Incancer

£Cémo se implementa Ia Ley Mila?

Debe Impenecaae e ks o vl aencin, e s

Ly 000



~ Planificacion Estratégica 2023-2027

INSTITUTO
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- ’ Consultoria

Informe final Escuela Salud
Publica

o4 c 0, @
Mision , vision, c 09 °0 ™
valores, ‘
objetivos Plan Estratégico
estratégicos, 2023-2027
tableros de
comando
Talleresy
Jornadas
funcionarios,
gremiosy
comunidad
usuaria

O @incancer o Incancer @institutonacionalcancerch @ Instituto Nacional del Cancer
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e Resultados de Gestion 2023
L

Metas Sanitarias
Ley N° 18.834
(99,0%)

Mediana dias de
Espera:
Consulta : 26 dias
Qx : 48 dias

Metas Sanitarias
Ley N° 19.664
(94,0%)

Autogestion \WRENRERNERERS
Hospitalaria E.A.R. Ley N° 15.076
(72,73%) (100,0%)

G.E.S. (94,4%)
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Reacreditacion de Prestadores

Ejecucion del proyecto de Cirugia Menor

Desarrollo del proyecto de Cirugia Mayor
Ambulatoria

Intervencion para mejorar el clima laboral

Inicio del trabajo de gestion del cambio
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Gracias

O @incancer o Incancer @institutonacionalcancerch @ Instituto Nacional del Cancer
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