COMPROMISO DE GESTION entre
el Poder Ejecutivo y la Comision Honoraria de Lucha contra el Cancer

AND 2013
|
Tipo de Compromiso Institucional -l
Partes firmantes Organo Comprometidd: Comigién Honoraria de Lucha Contra el Cancer,
Contrapartes: Ministerio de Salud Publica y Minlsterio de Economia y
Finanzas,
Objeta Partidas comprendidas en el Presupuesto macianal o transferir por parte

del Ministerio de Salud Publica v Ministerio de Economia y Finanzas a la
Comlsidn Honoratia de Lucha contra & Cancer, en funcion de metas de

gestidn

Periodo de vigencia del €G | 1% de enero de 2013 — 31 de diciembre de 2013

Normativa especifica Ley N 16,097 de creacidn de la Comisidn Honararia de Lucha contra o
Cancer

Lay N7 18.719 dal 27 de diciembre de 2010, arts. 752y 743
Decratn NE 044/009, g& 27 de |ullo ge 2009
Decretn N 526/009, de 19 de noviembre de 2009

Antecedentes

La Comisidn Honorarka de Lucha contra el Cancer es una persana jurldica de derecho piblico no

estatal, qua Tiene por misian promover, coordinar y desarrollar planes y programas concernientes 4 la
prevencibn, diagnostico precoz, tratamiento y rehabilitacion de las personas atectadas por ol mal a que
refiere sU denominaciin

{2 Ley 16,087 de 38 de octubre de 1989 declard de interds nacional la lucha conted e cancer y In

eanfid & la Comisidn Honaratia de Lucha contra &l Cancer los siguientes cometidos especificos:

Al
#)
4]
B}
El

F}

Gl

H

Promover, coordinar v desarrollar planes y programas concemnientes a la prevencion, diagndstico
precor, tratamiento y rehabliitacion de las personas afectadas por el mal a que mfiere su
denominacion

Organigar, hacer funconar y controlar 108 centros y servicios gue se cree

Proveer any forma sistematicn Infoermes destinados o ls poblacidn y aportar Intarmacion tacnica a
arganlsmas nacionales e imternacianales de salud,

Impulsar programas de educacian, coardinando las acciones pertinentes con entidades oficiales o
privadas, asistenclalos, soclales, sindlcales, culturales, departivas. coosperativas, ete,

Pramover |n educacion de la poblacion a fin de prevenir el cdncer y de (ncentivar su diagnostico
precoz

Estimular, A coordinacion con lol servicias univarsitarios correspondientes, los planes de
irvestigacion, Impulsand los esfunrzos cientificos nacionales en el diagndstico v tratamienta del
canesr,

Propiciar, a través del Intercambio con los erganismes ¢ centres Internacionales especiallzados en
s temas e s incumbentia, el adlestramignto del cugrpo téenico ¥ una contings Informacian,
Intervenir preceptivamente y dictaminar previa o ln tama de resalucidn sobre inversiones di
recursos en las aroas de su competencia,

Vigllar en matera de produccion & importacion ge medicamantos anticancerigencs, pudiendo
elabararios, adguirilos en plaza o en el extenor, fraccionarios, por si 0 por tarceros



i

suministrandolos con precio de venta &l publico v margenes minimeos de utilidad

I Programar anualments su plan de actividades, realizar inversiones y aplicar recursas, informandao
il Poder Ejecubiva, _

Ki Cancertar con 2| Banco de la Republica Grientsl del Uruguay v demas Bancos del Estado, tarmulas
de galstencia linanciera y prestamai.

Clausula 1ra. Fecha y lugar de suscripcion.
£l presonte Compromisa de Gestion se firma en Montevideo, al XXX do pnero de 20014
Cléusula 2da. Partes que lo suscriben,

El presente Compromizo de Gestion se suscribe entre |a Comision Honoraria de Lucha contra e
Cancer on calldad de Organismo Comprometido, representado por su presidenta, Dra. Maria Julla
Mufioz, cedula de idontidad N¢ 1.163 124-2, can domicllio en Brandien 1961 plso 12 y el Poder
Ejecutiva representado par &l Sr. Ministra de 5alud Publica, Or. large Enrique Venegas y 5r. Ministro de
Economia y Finanzas, Ec Fernando Lorento,

Clausula 3ra. Objeto,

El abyjety de sste campramisa de gestian es fijar, de comin acuerda, metas @ intdicadores que
redunden en un mejor cumplimiento de los cometidas sustantivos del Organisma Comprometido,
estabileciendo |4 farma de pago de |4 contrapartida correspondients al cumplimiento de dichas metas
de gestion

Clausula dta. Periodo de vigencia del Compromiso,

E|l presente Compromiso de Gestion tendrd vigencia desde 1Y de enero de 2013 al 31 de
diciembre de 2013,

Clausula 5ta. Normas especificas a aplicar.

® L&y N? 18.719 dal 27 do diclembra de 2010, arts. 752y 743

= Decreto N 044/009, de 27 de Jilio de 2009

*  Decreto N2 526/009, de 19 de noviembra de 2009

s ey NE16.097 de creacion de ln Comision Hanorida de Lucha contra & Cancer,

Cldusula 6ta. Compromisos de las partes.

La Comisian Honararia de Lucha contre & Cancer se compramete 3 cumalir con los siguentes
matas gue sa ditullan en &l anexo |,

Elevar a la Divisién Epideminiogia del MSP el detalie de |2s defuncianes peurndas en 2012, o causy
oncolégica, que & juitio del RNC deben ser re-codificados.

Elevar a |z Division Emdemiolagia del M5P un informe sobre |& situssion epidemialogica del cancar
en el Uryguay de acuerds & [0 informacion mas reciente disponible para e<te andlisls

Elevar a la Divisidn Epidemiologla del MSP un proyecto para la reformulacidn dal sistema de captura,
recogida, disponibilidad y andlisls de datos,
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Eapacitacidn o adiestramiento de usuarios en el manejo de lod Necursos de Informacion del "Centro
de Dacumentacion # Informacidn en Cancet —CDIC y la Bibilloteca Virtual en Salud — Oncologls BYS-
0" destinado a alumnos de pest-grado de las Citedras de Oncologia Medica v Radioterapica del
Servicio de Cncologia del Haspital de Clinicas "Br. Manuel Quintels” — Facultad de Medicing -
Universidad de la Republica —UDELAR

Actuallzacién [Implica recoleccién y régistro) de la Base de Datos URUCAN |es nombre no sigla)
raferente a los documentas guhllmdnb emanaday de los Proyectos de |nvestigacldn subvencionados
por la Comisidn Hanorarla de Lucha cantra 8l Cancer —CHLCC

Infarmar y sensibllizar & estudlantes que cursan Stos y Btos afios de Ios liceas pdblicos y privadas de
Monteviden e interior sobre &l dafio provocads por el humo de tabaco

Edutar y sensihllizar pobilacidn adulta y estudiantes que asistan @ los Stos v Blos afios de los liceos
publicos v privados de Montowideo y de 16 departamentos dal interlor del pals, con & fin de
estimular el culdade del cuerpo v la consulta médica periddica Detecclon proco: de cancef de mama
y prevencion de cancer de cuallo de drero.

Capacitar al Equipo de Salud en &l area oncoldgica, en los sspectos de prevencion. diagnostico,
manejo terapéutico, rehabilitacion v cuidados pallatives a través de actividades académicas, con
diferentes formatos (|ornadas, walleres. simposios. conferoncias. curses presenciales, cursos @
distancia, video conferencias) tada formato requlers cargas horatlas diferentes,

Aealizar un Manual gestion do calidad de la lectura de liminas de citologla. Norma UNIT-ISO/IEC
17043;:2010,

Aumento de la produccidn de los laboratorios de citalogia ginecoldgica del PPCCU (excluyendo
INCA)

Realicacion del mayer nimers de mamografias para detectar el cincer die mama en estadios iniclales
de desarrolio Imujeres mayvores de 40 afios), con los mamagrafes fijos.

Bealizacion del mayor nimerg de mamografias para detectar el canear de mama en estadios iniclnles
de desarrollo (mujeres mayores de 40 afas), con los mamogratos maviles

Elaberacion de Flujo de Fondos histériens v proyscclones para ¢l afio,

Elaborar una estrategia de comunicacion, prevencian, ste., para abardar la problematica,

Por su parte el Poder Ejecutivo, o fravés de loy Ministerios de Salud Piblics y Economia
Fianzas; transferiran a la Comisidn Honoraria o2 Lucha contra el Cancer &l 1otal de las paridas
presupuestales con desting @ esa Institucion  por conespto de subsidie y/o  subvencian,
correspondientesal afio 2013.

Clausula ?ma. Forma de pago del subsidio.

Contra |a firma del presente compromiso v &l cumplimiento de las metas a dicembre que
forman parte del Compromiso de Gestian vigente para el ejerciclo 2012, se habilitard el pago del 50%
del crodito de apertura. del ejercicio 2013, &l que s distribuird de acuerdo al cronograma acordado con
il Mintsterlo de Salud Pablica.

El cumplimigntn de las metas @l 31 de mayo de 2013 hablllasd el pago del saldo del crédito

- vigente, el eual se abanard segun gl cronograma establecido

El cumplimiente de las metas acordadas para &l mes de noviembre de 2013, a5l comoe la
suscripoian del compromiso 2014, seran condicionantes para liberar las partidas correspondientes &
diche ejercicio 2014, en 13 forma ¢ condicioned que se pacten =0 ol compromise que se suscriba para
dicho ejercicia,
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Capacitacion o adiestramiento de usuarios en &l manejo de lod Recursos de Informacion del "Centro
de Documentacidn o Informacidn en Cancer —CDIC v |a Biblloteca Virtual en Salud — Oncologla BYS-
0" destinado & dlumnos de post-grado de las Citedras de Oncologia Medica v Radioterapica del
Servicio de Oncologia del Hospital de Clinicas "Br. Manuel Quinteld® — Facultad de Medicing -
Universidad de la Republica —UDELAR

Actuallzacion [Implica recoleccién y régistro) de la Base de Datos URUCAN |es nombre no sigla)
referente a los documontos puhllmﬂn? emanadas de los Proyectos de Investigacion subvencionades
por la Comisidn Honoraria de Lucha contra el Cancer —CHLCC

Infarmar y snsibllizar & estudlantes que cursan Stos y Btos afios de los lleeas pdblicos y privadas de
Monteviden e interior sabre el dafio provocads por el humo de tabaco

Edutar y sensihllizar pobilacidn adulta v estudiantes que asistan a los Stes y Blos afios de 1o liceos
publices y privados de Montevideo y de 16 departamentos del interior del pals, con &l fin de
estimular el culdado del cuerpo v ls consulta médica periddica Detecclon proco: de cancel de mama
y prevencion de cancer de cuallo de drers.

Capacitar al Equipo de Salud en &l area oncoldgica, en los aspectos de prevencion, diagnostico,
manejo terapéutico, rehabilitacion v cuidados pallatives a través de actividades académicas, con
diferentes formatos (jornadas, talleres. simposios. conferencias, cursos presenciales, cursos o
distancia, video conferencias) cada formato requiere cargas horarlas diferentes

Healizar un Manual gestion de calidad de lia lectura de ldminas de citologla. Narma UNIT-IS0/1EC
17043;2010,

Aumento do la prodiccion de los laboratorios de citologia ginecologics del PPCCU (excluyendo
INCA)

Mealizacian del mayear namers de mamograllas para detectar af cancer de mama £n estadios iniciales
de desarrallo (mujeras mayares de 40 afios), con fos mamografos fijos:

Realizacion del mayor nimero de mamografias para detectar el cincer de mama en estadios (niciales
de desarrollo (mujeres mayores de 40 afins), con los mamogralos moviles

Elaboracion de Flujo de Fondos histdricas v proyecclones para el &io.

Elaborar una estrategia de comunicacidn, pravencian, etc., para ahordar la prabilematica.

Por su parte &l Poder Ejecutivo, a través de los Ministerios de Salud Publics y Ecanomia y
Finanzas, transferiran & 13 Comigién Honorafla ce Lucha contra el Cancer of 1otal de las paridas
presupuestales con desting & esa Institucidn  por concepto de subsidie y/o subvencién,
correspondientes al afic 2013

Clausula Yma. Forma de pago del subsidio.

Contra i firma del presente compromiso v & cumplimiento de las metas a diciembra que
forman parte del Compramiso de Gestian vigente para el ejerciclo 2012, se habilitard el pago del 50%
dal crédito de apertura del sjercicio 2013, =| que se distribulrd de acuerdo al cronograma acordado con
l Ministerio de Salud Publlea,

El eumplimiento de las metad al 31 de mayo de 2013 habllitara el pago del saldo del crédito
vigente, &l cual se abonard segdn gl cronograma establecido.

El cumplimiento de las metas acordadas para el mes de noviembre de 2013, @ come la
suscripcion del compromise 2014, seran eondicionantes para |berar las partidas correspondientes @
diche ejercicio 2014, en la forma y condiciones que s8 pacten en ol compromiso que se suscriba para
dicho ejercic,



En tods 1o cases, cuandn existan partidas extraardinarias para cubrir demandas |udiclales, sy
pagn fo estisrd sufelo & lis condiciones establicidas on la presente clausula:

Clausula 8va. Comision de Seguimiento y Evaluacion

Se constitulrd unn Comisidn do Segulminnto v Evaluacidn del Compramisa de Geidn,
Integrada por las sigufentes personas en cardcter de titlilar

Nombre Institucian emall Teléfono institucional

¥ los sigulentes alternod.

Nombre institucion email _ Till!unn institucional

La# Camisidn tiene como cametido evaluar el grade de cumplimianto de las metas en jos plazos
establecidas en &l compromise, 4 partir de |5 documentacion pertinente, £l Informe de |a Comisidn de
Seguimiento s& emitira on un plazo no superior a los 45 dias luego de la techa limite para ol
eumplimients de lo meta, remitidndose [nmedistamente a la Comision Reguladori de los Compromiscy
de Gestidn

El Informe de la Comisidn de Segulmiento deberd estar firmade por la totalidad de sus
migmbros:

La Comisidn Reguladora de Compromisas te Gestidn, podta solicitar sn cualguler momenta & |3
Comisidn dé Seguimiento inlofmes sabre Bl avance en al cumplimiento del compromiso.

Cléusula 9na, Transparencis

Lé Comisian Honararis de Lucha contra el Cancer se compromete & poner a8 disposicion todo
informacion que la Comision di Segulmiento ¢ Evaluacidn reauiers para & andlidls, seguimiento y
verificocian delos compromisos asymidos a traves del gresento Compromiso de Gastian

For otra lado, la Comisién Honoraria de Lucha contra el Ganeer comunicard los resultados del
presente Compromisa al Ministerla da Salud Publica y el Ministerio de Economia y Finanzas v los
pubilicara on la pdging WEB de 4 Institucidn

Clausula 10ma. Salvaguardas y excepciones

La Comisiin de Sepulmientn y Evaluacion podrd, por consenso y con previa aprobacidn de 1
Comivan fezuladors de Compromisos de Gestidn, ajustar |as metas establecidas an la cldusula 6% & su
cumplimientn fuera impedido por razones de lusrsa mayor o citod fortuitos; adl cama por la
transterencia total o parcial de competancias o actividades que signifique que las metas previstas deben
ter ojecutadas pot otfas instituciones,




el Anexo |

Forman parta del presenle conlrato

Firma de las partes




ANEXO |

‘Metas Institucionales

Ls Comision Honorarta de Lucha contra el Cancer se compromate & cumplic las sigulentes

metas:
META1 ] B
PROGRAMA REGISTRO NACIONAL DE CANCER - VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA

Objetivo Elevar a Ia Division Epidamiologia del MSP el deialie de las defunciones
oourridas en 2012, de causa ancologica, que a juicio del RNC deben ser
ra-odificadss

Indlcador Informa  detallando las defunclones ocurridas en 2012, de causa

ancolégica, que a |uicio del RNC deben ser recodilicadas, sprobado por el
Coardinador dal Prograrma

Caonstancia de que ¢l mismo ha sido slevado a la Division Epidemiologia
del MSP -

Forma de caleulo | No aplica,
Fuentes de informe aprobado por el Coordinadar y constancia de qus ha sido elevado
informaaion # la Divisidn Epidemiciogla del MSP
Valor base informe de disorepancias para la moralidad por cancar 2011
Meata Informe elevado a la Division Epidemiologia dsl MSF con &l detalle de las
tlefunciones ocurndas &n 2012 de causa oncoldgica, que & |uicio del
RNC dahen ser re-codificados, al 30/11/2013.
Piazo 30/11/ 2013
Responsahble Coordihadar del RNC
Rango de Nao correspande
cumplimiento
Ponderacion No aplica )
Observaciones L& comunicacidn de las discrepancias do 1a codificacian de |8 causa de

muerte an &l Brea oncoldgica entra ol MEP y la CHLCC se ongina en &
hecht de que los certificados de defuncidn referidos n esa patologie son
re-anulizados en &l RNC por una especialista en Oncologia qus cusnia
ademas con la Informacion te la incidensia (la informacion provenianta de
log registros clinicoe y de anatomis palologica) Esto. 5| bien no
constituyes Una proporcién elevada de casos. resulta una informacion
importante para &l MSP, especialmenta para la Division da Epidéemiologia
y Enfermedades No Transmisibles

En lanto que para ese anilisis se requiers Informacion de la Incidancia y
por consigulents de los registros clinicos, puede llevar tiempo ublcar y
ralavar la informucion necesane (las historas clinicas de |as personas
fallecidss son &n casl wodos los centros de asistencia dificiles de ublicar)
E= por esta ulima razon que se ha pussto la fecha del 30 de noviembre
para llo




META2
PROGRAMA REGISTRO NACIONAL DE CANCER - VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA
Objetivo Elevar & la Division Epidemiologia del MSF un informe sobre la situacion
spidemiolégica &l cancer en ol Urugusy de acuerdo @ la informacion mas

raciente disponible para aste analisis.
Indicador Informe sobre |a siluasion epidemiclogica del cancer en &l Lruguay con

datos actualizados (incldencla hasta 2010) aprobado por &l Coardinador
dee RNG elevade a la Divisian Epidemiologia dal MSP.

Forma de ealculo

Wi carrespantde

Informe sabre |8 SuAGIoN epidemiolagica del cancer en e Uruguay y con

Fuentes de ditos actualizados (incidencia hasta 2010) aprobado por el Coerdinador
Infarmacion de RNC y constanch de presentacion antg la Division Epldemiologica del
MESP.
Valor base Incidencia perioda 2004-2008
Tandencia de la Morlalidad 1990-2010
Meta intermedia | Incluir an &l Informe Incidencla 2005-2008
y tendencia de la monalidad hasta 2011
Meta Final Entrega del informe Incidancia ltasta 2010
Plazo Meta intermedia. 31/5/2013
Meta final. 30/11/2013 |
Responsable Coordinador RNC
Rangeo de Mo correspande
cumplimianto
Ponderacién No aplica
Obsarvaciones Debera contener la mformacion de la ingidencia (nUmero de Nuevos casos

y 8Us respectivas 1asas orudas y estandarizadas por edad) para cada sitio
y pari cada seio

Los registras de cancer de base poblacional (no hospitalarios) comunican
informacién ‘retrasada’ de incidencia con respecto al ano calendaro
debido a:

8. Que &l procadimienio de busqueda de casos s activo (el Registro va
& buscar los datos a los centros de asistencia y diagndstioo, no los
racibe pasivamenta) continuan detectando en un clerto ano casos
cuyo diagnéstico fue realizado en anos anteriores

b. Cada caso ingresa al sistema de informacidn desde varias fuentes de
captura en forma radundante. Si bien este fendmeno de redundancia
g% un factor de calidad (valida y mejora la precisién de |a Informacian
del casa) requiers procescs complejos a wleclos de evitar que sea
considerade mas de una vez debido a informacion confusa o
equivocada (evitar casos repelldos).

c. Depuracion final de la base de datos para cada afo, controles d&
calidad ds la Informacion y analisis estadistico, Esto al jgual que 108
llems antenores raquiere un gran ssluerzo leglistico, informatico y
humano & efectos de posesr informacion de buana calidad, 16 cual
lleva messs daintenso trabajo




METAY
PROGRAMA REGISTRO NACIONAL DE CANCER - VIGILANCIA

EPIDEMIOLOGICA
Objetivo Elevar a la Divisiorh Epidemiologia del MSP un proyeclo para la |
reformulacion del sistsma de caplura, recogida, disponibliidad y anallsis
| te dalos.
Indicadeor Proyecto para la reformulacion del sistema de caplura, recogida,
disponibilicad y andlisis de datos elaborado y presantado anle I& Divizidn
Epltemiclogla del MSP
Forma de célculo | No correspontde
Fuantes de Proyecto pata la reformulacion del sistema de caplura, recogida,
informacion disponibllidat y andlisis de dalos y constancia de presentacion ante |a
Divisibn Epidamiologls del MSP B
Vilor bass El sistama actual de recogida de dalos se resliza o lraves da una
busqueda activa que |levan a cabo Buscadores de Datos [Regiatrars)
funcionarios debidamante entrenadas del RNC, Informacian detallada
gobre la metodotogls aciual de registro fus enviada en la Respuests a las
Observaciones de las Metas 2012 en agosto del presente afic. |
Meta Elaborar un provecie para la reformulacién del sistema de captura,
recogida, disponibilidad y analisis de datos y presentario ante la Division
Epidemiologla del MSH
Plazo 30/11/2013 |
Responsable Coordinadar RNC
Rango de No corresponide
cumplimiento
Fonderacion No aplica
Observaciones Se propone |8 slaboracion de un proyecio de desarralls de un Nuevo

sistoma 4é Informacién para =l Registro Nacional del Cancer a efectos de
facilltar 1 tecogida, disponibllidad y analisis de datos Este proyscio sa
alaborara an estrecha Inleraccidn con &l MSP y su Implementacion sara
naturalmente de responsatilidad compartida entre ambas Instiuciones
{(MSP-CHLCC)

Se considera ralevante recordar y capitalizar 15 experiencia recomiaa en
aste santido en conjunto con el Programa Naclonal ds Cantrol agl Cancer
dal MSP y plasmado en el proyecto de 1a Red Oncologica Nacional
(RON)




META 4
PROGRAMA CENTRO DE DOCUMENTACION E INFORMACION EN CANCER

Objative

Capacilacion o adiestramiento de usuarios en al manejo de los Recursos
de Informocion det Centre de Documentacion & Informacion an
Cancer - CDIC v | Biblloteca Virtual en Salud - Oncologia - BVS-0°
destinado a alumnos de post-grado dé les Citedras de Oncologia Madica
y Radioterapica del Servicio de Oncologis del Hospllal de Clinicas "Dr
Manusl Quintala®- Facultad de Medicina — Univarsidad de 1a Republica
UDELAR

indicador

informe de planificacion y preparacion de malefial audiovisual para Ia
realizacion del Taller o Jornada aprobado por &l Coordinador dal Canmro
de Documentacion & Informacion en Cancer

Porcentaje de Inacriptos al faller o jornada de capacitacion an el mane|o
de los recursos da informacion del CDIC y Biblioteca Vinual en Salud-
Oneologla-BVS-0 del lotal de asiglentes a los Cursos de Posi-Grado de
lus Catedras da Oncologla Médics y Radioterapica (*)

Forma de célcule

Cantidad de inscriplos 8 Taller 0 Jornada de capacitacion en el manejo
de los reoursos de Informacién del CDIC y Biblioteca Virual en Salud
Cantidad de Inscriptos & los Cursos de Post-Grado de las Catedras de
Oncologia Médica y Radioterdpica

Informe de planificacion y preparacion de material audiovisual para la
realizacién del Taller o Jormada aprobado por el Coordinador del Centro
te Documantacidn & Informacion en Canoer

Informe sobre la actividad de capacilacion o adiesttamiento realizads

Fusatou oe emitido por & Coordinador del Centro de Documentacion e Informacion
en Cancer - COIC
Informe de la Catedra de Oncologla Medica y Radiolerapia del Hospital
de Clinicas donde consie la canlidad de asistentes al taller o jornads y I&
cantidad de Inscriptos 8 |os cursos de rada da dicha caledra,

Valor base 0 (no hay antecsdenies de esta actividad)

Meta Intermedia | Planificacion y preparacion del material audiovisual para la realizacion del
referido Taller o Jomada

Mata Final
Realizacion del Taller o Jornada de capachacion o sdiestramianta dingido
a alumnos de post grado de la Catedrs de Oncologle Médica y
Radiotardpica gel Hospital de Clinices an &l manejo de los recursos de
Informacitn dal CDIC y Biblioteca Virual en Salud - Cncologia — BYS-O,
con asistencia de un B0% minimo de los inscriptos a |os referidos cursos
de Post Gradi.

Plazo Meta Intermedia: 31/05/2013

) Meta lipal: 30/11/2013

Responsable Coordinador de| Area; Centro de Documentacion e Informacidn en Gincer

|-

Rango de N comespande

cumplimiento

Panderacion No s aplica

Observaciones (*) No sa Indica nimero de parficipantés en lanto esie vanable depende

dil nimero da inscriptos en les cursos de post-grado en cada una de las
referidas especialidades cuya Inscripeidn se realizara en sl ano 2013




META S
PROGRAMA CENTRO DE DOCUMENTACION E INFORMACION EN CANCER

Objetivo Actualizacion (Implice recoleccion y registro) de la Base de Dalos
URUCAN [es nombre no sigla) (") referents & los documentos publicadoa
emanados de |os Proygclos de Invesligacion subvencionados por la
Comisitn Honortia de Lucha Contra &l Céncer - CHLCC

Indicador Documentos registrados amanados de Jos Proyeclos de |nvestigacian
subvencionades por s CHLEC en la Base de Datos URUCAN
dneumeanies correspondientes al perlodo 2008-2012

Forma de calculo | Canlidad de documentos meglstradas smanados de los Proveclos de
Investigacion subvencionados por la CHLCC en la Bass de Datos
URUCAN: documentos carrespandlenies al pariode 2000 - 2012

Fuentes de Sitio WEB de la CHLCC! Arsa Ceniro de Documentacion & Infarmacién

Informacion en Cancer —COIC  http: Mwww comisioneancear org uy

Valor base Ko corresponde,

Meta Registro del 100% de los documentos recolectadas de los Investigadores
Responsables de los Proyscins de Investigacion subvencionados por |&
CHLCC en Base URUCAN, documentos camespondientes al perods

= 2009 - 2012

Plazo ApM1/2013

Responsable Coordinator del Area: Centra da Documentacian o Informacidn en Cancer

Rango de No carmespande

cumplimianto

Panderacién Noaplieca —_ _ A

Observaciones ("URUCAN, Bibliegralla nacional scbre cancer, Esle archivo se inicia wn

1803 y conliene actualmente mas de 2.850 ragistms que correaponden &
trabajos publicados por autores uruguayos en el drea de |a oncologla an
tevistas nacionales 8 inlermacionales, libros, elc. Pusde ser consuliads
por autar, thule, tema & thuls de ls publicacion parlddics en |8 que lugrm
publicado &l articulo. Los originales puedan encontraree tanto an & COIC,
en la propla Base en formato elsctronico, o en ofras Unidades de
Informacion. Desds satiombre de 2011 esta Base ofrece la pasibilidad de
rEcuperscion oe documentos emenados de  los  Proyectos de
Investigacion de la CHLCC - Uruguay. ariculos de rewvisias.
Ermmm:iman 8 congresos, abstracts, informes stc. medianta una
Usqueda predeterminada o tréves de la Biblioteca Virtual en Salug -
BVS-0, an s lem TEMAS: Proyectos ds Investigacidn CHLCC -
Uruguay,

Puara accadel

(*) Esta actividad as1A regulada por el Incisa VIl PUBLICACION de las
Condiciones Ganerales y la Resolucion del 30 de abril de 2010, que dice *
el (nvestigadar principal 58 obliga a entregar a la Comision Monoraria de
Luchs conleg ol Cancet, cof desting al Cemiro de Documentacian &
infarmacion en Cancer, dos ojemplares de la publicacion que resulte de v
ihvesligacion subvencianada en of marco dal Programna referida en el
presante reglamento”, ambos items contenidos en ol documanto que
reglamenta eata actividad de la CHLEC: “Subvenciones de In Comision
Honoraria da Lucha conira sl Cancer para la Invastigasion: condiciones
genernles .

Acceda al documento original: hitp:icomisioneancer org.uv/ue 38 1.tuml




META 6
PROGRAMA DE EDUCACION POBLACIONAL

Objstivo

Ambientes libres de humo de tabaco

Infermar v senslbilizar & estudianies que cursan Slos v Blos sfios de log
llicecs plblicod y privados de Montevideo e interior sobre el dafe
provocado por el humo de tabaco.

Indicador

Canlidad da intervencionss tealfales realizadas para alumnes que cursan
5tos v Blos sfios.

Forma de cilculo

Cantidad de intervenciones tealrales realizadas para alumnoes gue cursan
Stpa y Blos afics.

Infarmeis sobre fas aclividades educalivas-informativas  realizadas

Fuentes de .

i aprobadas por el Area de Educacidn Poblacional y constancia de la
Info on canlidad de ssludiantes asistentes.
Valor base 8 actlvidades raferidas a la lemalica en el afo 2012

Meta intermedia

Reallzar 80 represanlaciones con Una cobertura de 3200 estudiantes,

Meta Final
Raallzar 240 representacionas con una cobertura de BE00 estudiantes.
Plazo Mata intermedia. 31/06/2013
Meta final: 30/11/2013
Responsahble Coordinader del Area de Educacion Poblacional
Rango de No cotresponide
cumplimienta
Ponderacién No aplics
Obsarvaciones Ls actividad consiste en una Intervencidn teatral donde se Incluye un

shetch vinculado a los ambientes |Ibrm de humuo de tabaco y la prevenclin
dal cancer, Desglosade (100 intervenciones en Monlevideo y 140

| Intervencionas en 16 depariamentos del Interior dal paia)




Objstive

- META7
PROGRAMA DE EDUCACION POBLACIONAL

Canceres genito-mamarios

Edugar y sensibllizar poblacidn adulta y estudianies que asistan & os 5tos
y Blos afios de los liceos pablicas y privados de Monlevideo y de 18
departamentos del Intarior del pals, con el fin de estimular &l cuidado del
cuspo ¥ la consulta médica periodica Deteccion precoz de cance! de
mama y prevencidn de cancer de cuelln de ltero.

Indicador

Cantidad de actividades educallvas-informativas realizadas  para
promover & prevencion de céncer genits mamaro en poblscion en

general.

Forma de cilculo

Numaero da aclividades educativas-informativas realizadas para profover
la prevencidn de cancer geénita mamario presentaciones teatrales,
talleres, reuniones, encuentros, alc

Fuentes de Informeis sobre las actividedes saducativas-informativas realizadas
informacién aprobadas por 6l Area de Educacitn Poblacional
Valor base 304 actividades realizadas en &l afo 2012,

Mita Intermedia

Realizar un total de 110 actividades, desglosado 30 achividades
edicdtivas con ung cobertura de 8B40 personas {poblaclon adulta) y 80
Intarvenciones leatrales con una coberurs de 3200 estudiantes.

Meta Final Realizar 360 actividades, desglosadas en 240 rapresantacionss leatrales
cubriando un total de 8600 adolescentas comprendidos entre 16 y 18
afios y 110 actividades educalivas parg poblacitn adulta cubtienda un
total de 3000 personas

Plazo Meta intermedia 31/068/2013
Meta finat: 30/11/2015

Responsahle Coordinador det Area ds Educacisn Poblacional

Rango de No corresponds

cumplimiento

Pondaracion No aplica

Observaciones Actividades sducativas (Froyeccion de DVD de PAF y MAMA, uso de

matarial didactico para la ensafianze da 1o palpacion] y representacionss
teatrales. Total de actividades que se realizan: 100 en Montevideo y 2510
en &l Interior (comprendlendo 16 departamantos)




META 8
PROGRAMA CAPACITACION TECNICO PROFESIONAL

Objetivo

Capacitar al Equipe de Saiud an el drea pncoldgica, en los aspectos de
prevencién, diagnbstico, manajo terapéutico, rehabllitacion y culdados
paliativos a fravés de aclividades académicas, con diferentes formatos
{jlormadas, talleres, simposios, conferencias, cursas presenciales. cursos a
di;:_tnnc_tn, videoconferencias) cada formato requiare cargas horarias
diterentes

Indicador

Cantidad de aclividades y canlidad de asistentes.

El numero de aspirantes propuestos para participar en cada actividad esia
relacionada con la metodologla, los objetivos y lugar de realizacion de las
mismas. Incliye a todos los profesionales da la salud Se realiza medicion
dal nivel de adhesion & |as diferentes actividades planteadas
{caracteristicas de los Inscriptos: numero, profesion y procedencia)

Forma de calculo

No aplica

Informieis sobre B8 actividades de capaciiacion realizadas. aprobadas por

::,:';::::;:" el Area de Capacitacion Tecnico Profesional. Debera incluir constancia de
canlidad de actividades v canticad de asistentes.

Valor base Seis (6] cursos de capacitacion y cinco (B) Jornadas realizades en 2012

Meta Desarroltar al menos ssis (8) cursos fijos, mas seis (6) actividades de
eapacitacion con formatn da jornada de Actualizacitn [presenciaiss u on-
lire],

Plazo 30/11/2013

Responsable Coordinadar del Area de Capacitacian Téanica Profesional

Rango de Na corresponde

cumplimiento

Ponderacién No apllca

Observaciones Sk desarrollan aclividades cuyo contenido ya esta predelerminado a

demanda de Instituciones (IAMC Pablicas, Privadas, Socisdad Clentificas,
UdetaR) en Mantevideo & Interior Se entrega matenal diddctico
desarrollado #n el Area y se reallzan tutorlas sn lodas las aolividades y
conferancias docentes, presenciales y/o a distancia

En los cursos se aplican prusbas evalualoras escritas, ralacionadas con
los objefivas del mismo. Se reallzan Pre-Test y Post- Test, lo gue
permite visuallzar la ganancia después de finallzado el curso; mide
adguisicion de nusvos conocimiantos. En todas las aclividades se realiza
una Evaluacion de la Actividad propiamente dicha, donde se Indaga
cuales han sido las fortalezas y debllidades (medicion de axito), con el fin
de Innovar, progresar, superarse an |a realizacion de las mismas

En dichas wvaluaciones se pesquisa tambign sobre canocimientos nusvos
adquiridos. Se propone a8 los alumnos  explicitar al menos dos
Compromiso de Cambio —que guedan registrados-,  finalizada |
capacitacién

Todas las actividades estan Acreditadas por la Escuela de Graduados
de la Facultad de Medicina de la Universidad de la Republica.

Se cuenta con tada la dooumentacion gue avala lo antas mencionado




METAS
PROGRAMA DE PREVENCION DEL CANCER DE CUELLO DE UTERO

Objetive

Realizar un manual de gestion de calidad de la lectura de laminas de
citologla Narma UNIT-ISO/EC 17043.2010

WNIT fnetitulo Uruguayo de Notrmas Técnicss

180 Intemational Btandurd Graarization

IEC  Comisiin Elstroteenica Intetrainnm

Indicador

Informe prefiminar del manual de gestion de calldad de |a lectura de
laminas de citologia presentads ante 1o CHLC,

Manual de gestion de calidad de 18 lectura de
aprobado por una auditoria interns y por la CHLE
Norma UNIT-ISONEC 17043:201D

faminas de cilologla

Forma de calculo

Mo aplica

Constancia de presentacion del Informe preliminar del manual de gestion
dg calidad de 2 laciura de liminas de citologia ante | CHLG

Fuentes de
Informacidn Manual de gesion de calidad de la leclura de [dminas de citologia
ginecolagica y constancia de aprobacion de! mismo por una auditona
= interma y por la CHLC. i
Valor base No carresponds
Meta Intermedia | Elaboracion del Informe preliminar gel manual de pestian de calldad de la |
lactira de léminas de ciiologia ginecologica y presentada a la Comisidn
Meta Final Honoraria de Lucha contra el Cancer
Aprobacian del manual de gestidn de calldad por una suditarls interna y
par le Comislén Honoraria de Lucha contra al Cancer a2 Diclembra 2011
Plazo Mets intermedia: 31/05/2013
Meta final 30/11/2013
Responsable Respansable de gesiion da calidad del PPCGU
Respansable de los laboratorios de chologla ginecologica
Rango de No corresponde
cumplimisnto
Ponderacion No se aplice
Observaciones Lo reallzaclon de ests manual de gsstion de caligad constiluye ia etapa

inicial del proceso de acreditacion del |a loctura de laminas de citologia
girecolbgica de acuerdo a la norma UNIT-ISQNEC 170492010

Logrado este proceso de acreditacitn serln la CHLCC |a primer institucin
del pais en lograr s acradilacidn en i parma

Se saolicitara asasoramienta téenico & ls Gerencia de Majora de in calidan

de los procesos MSP-DIGESE




PROGRAMA DE PREVENCION DEL CANCER DE CUELLO DE UTERO

Objetivo Aumenio de in produccien de os Labormtorios de cifologia ginecologica
dal PPCCU (Excluvendn INCA)
Indicador Numero de laminad da citologla oncolégics Informadas en el afa 2013

Forma de calculo

No aplica

SIPCCU ( Sistema de Informacian del Programa de Prevencion del

m::::c:‘;n Cancer de Cusllo Utaring) aprabade por el coordinador

Valor bass Froductividad del ano 2012 52800 Informes de PAP

Meta Intermedia | 16.650 laminas informadas o

Meta Final 55,500 lAminas informadas

Plazo Meta intermedia 31/0562013
Meta final 30/11/2013

Responsable Respansable de laboratorios de cilologia ginecolégica del PPCCU v
coardinador del PPCCU

Rango de No cormmesponde

cumplimiento

Ponderacion No aplica

Observaciones Compromiso sujeio a actividades programadas por el Programa Naciona!

de Prevencion Integral del Cancer de Cuslio Ulerine - MSP

Se sucluve el laborgtorio de cilologle del INCA porgle sU Tuncionamients
dependn de la firma y puesta én lunclonamiento de un convenio antra
ASSE y la CHLCC




META 11
PROGRAMA DE MAMOGRAFIAS

Objetive Realizacion del mayor numern de mamografias para detoctar el cancer de
mama o astadios Inicinles de desarrolio Imujeres mayores de 40 afios),
con las mamégrafos fijos

Indicador Numero de mamogralias realizadas en los mamégrafos fijos

Forma de calculo

Mo aplica

Fuentes de Infarme médico y base de datos del Sistema [ED [ Intercambio
Informacion Electronico de Datos|
Valor base 1B.138 mamograllas realizadas

Meta Intermedin

7.600 mamografias reaiizadas
18.000 mamografias realizadas

Plazo Meta intermedia; 31/05/13
Meta final: 30/11/13 ,

Responsabie Coordinadores del Programa. administralivos y responsables de las
instituciones donde se encusntran los mamégrafos instalsdos.

Rango de No corresponde

cumplimiento

Panderacion No aplica B

Observaciones En caso que los mamogratos de la CHLCC pasen a propiedad de ASSE o

dejen de funclonar por ohsolescencia tecnoldgica o alguna otra razon. la
mels tebera ajustarse proporcionalmente a la techa en I yue s& generen
algunos de los hechos mencionados

Se dejé constancis que en los estudios realizados en los mamdgrafos
fijes, se requisre indicacion del médico tratante, por tanto |& demanda
esta condiclanads 3 requenmientos de profesionales ajenos a ln CHLCEC.




META 12

PROGRAMA DE MAMOGRAFIAS
Objetivo Realizacion del mayor nimero de mamogralias para detectar el céncer de
mama en esiadios Inicinles de desarrollo (mujeres mayorea de 40 afios),
con log mamografos Moviles.
Indlcador Numere de mamoegralias isalizadas en las mamogralos Maviles

Forma de calculo

No-aplica.

Fuentes de Informa meadico y base de datos del Sistema [ED (Intercambio Electronico
infermacion dae Datos| 1 i
Valor base 21,811 mamografies raalizadas
Meta Intermedia | 9.200 mamografiss realizadas
Meta Final 23,000 mamografias reallzadas
Plazo Meta intermedia: 371/05/13
. Meta final 30/11/13 ———
Responsable Coordinadores del Programa. administraiives v responsables de las
instituciones donde se encuentren los mamogratos instalados
Rango de No corresponde
cumplimiento
Ponderacion No aplics
Observaciones En caso que la Comision transfiriera los mamogralas moviles & otrs u

olras Instituciones, la mela debera ajuslarse proporciandlmente & las
parficipaciones gue los mdviles transferitos lianan en la operativa tolal asl
como al periodo que permanecieron funcianando en nuesira Institucian.




META 13
FLUJO DE FONDOS

Objetive (1) Elaboracion de Flujo de Fondos histdricos y proyécciones para el
ahn.
Indicador Flujo de Fondo histdrigo de los afies 2010, 2011 y 2012 presentado

ante- &l Ministerlo de Salud Publica y Ministerio de Economia y
Finanzas

Proyeccion de Flujo de Fondos mensual 2013 presentado ante el
MSP y MEF, datallando los ingresos. los gestos y saldos de
dispanibillozses.

Revision de Flujo de Fondos mensual 2013 ajustade con dalos
reales & octubra 2013 y proyeceldn mensusl de Flujb de Fondos
2014 anta M5P y MEF

“Forma de caleulo

No coresponde.

Fuentes de
informacion

Constancia de prasantaclon del Flujo de Fondos hisiotico de los
afos 2012y 2013 anta MSP y MEF.

Constancia de pressitacion d8 Flujos de Fondes proyeciados
meansualimente para 2013 anle MSP y MEF.

Constancia de presentacion de Revision de Flujo de Fondos
mensudl 2013 ajustado con datos reales & octubre 2013 y
proyéccion mensual 2014 ante MSP y MEF,

_\hinr base

No hay constancia de presentacion de Fiujos da Fandos.

Presaniacion de Flujo de Fohdo del los afio 2012 ante el Minlsterio
de Salud Publica y Minisierip de Ecanomia y Finanzas

Presentacion de Proyeccion de Flujo de Fondos mensual 20132 anfe
Bl MBF y MEF, detallando ingresos, gastos y salooa de
dispanibilldades.

Presentaclon de Revision de Flujo de Fondos mensual 2013
sjustado con datos reales a octubre 2013 y proysccion mensual de
Flujo de Fondos 2014

Plazo

31/03/2013 Presentacian de Flijos de Fondos historicos y
proyectados 2013

3110/2013: Presantacitn de revision da Flujo de Fonaas mensual
2013 sjustado con datos reales a oclubre 2013 y proyeceion 2014

Responsables

Dimctora Geneml y Contador Genernl de la Comision Honorarna da
Lucha contra el Cancer (Sra. Silvin Raman v Cr. Enrique Bolén)

Rango de
cumplimiente

Mo carrespande

Ponderacion

Observaciones

(1) Los critarios metadologicos para la elaboracion del informe
sobre flujo de fandas histareo y su proyeccion anual, sardn
scorgados enire |8 Contaduria General de la Comisian Honorana
g8 Lucha contra 8l Cancer y la Contaduria dal MSP y &l MEF




META 14
ESTRATEGIA DE PREVENCION
Objetivo (1] Elaborar una estrategia de comunicacian, pravencion, elc., para abordar |a
problemalica
Indicador Eslratagia de comunicacion y prevencion para abordar las principales
prablemalicas aprobado por el responsable del free correspondienta y
elevado al MSP
Forma de Mo aplica
calculo
Fuenles de Constancia de presentacion del informe ante el MSF.
informacion (2)
Valor base No corresponds
Estrategia te comunicacion y prevencion para sbordar |las principales
Meta Final problemilicas aprobado por el responsabie del srea comespondiente y
elevado al MSP
Plazo 317112013 .
Responsahle Directora General y Cantadar General de |a Comision Honoraria de Lucha
contrs 8l Cancer (Sra Sllvia Raman y Cr. Enrique Boldn)
Rango de No corresponids
cumplimiento
Ponderacién No aplica -
Observaclones (1) El documento de esirategia de comunicacion de la CHLCC sera

slaborada con al asesoramiento técnico de las aress de
comunicacion Insiitucional del MSP, del Programa de Prevencion
de Enfermedades Cronicas No Transmisibles (PPENT-DIGESE) y
gl Departamento de Programacién Estratégics en Salud (DPES-
DIGESA), '

(2) Las suloridades de la CHLCC son las responsablies de |8 posierior
aprobacion de este documento t&cnico.




G
Exp. Nro. 001-4871/2012

Montevideo, 16 ENE 2013 -

OFICINA DE PLANEAMIENTO Y PRESUPLESTO
SECRETARIA TECNICA DE LA
COMISION REGULADORA DE LOS COMPROMISOS DE GESTION

La Secretaria Técnica de la Comision Reguladora de los Compromisos de Gestlon
eleva a la mencionada Comision el sigulente informe para su aprobacion:

Vienen estas actuaciones del Ministerio de Salud Publica a efectos gue se
evalte (a propuesta del Compromiso de Gestian de la Comision Honoraria de
Lucha Contra el Cancer para el ejerciclo 2013,

La Secretaria Técnica de la Comision Reguladora de Compromisos de Gestion
(CRCG) ha examinado la propuesta y suglrié clertas modificaciones que se
entienden pertinentes, as cuales han sido tomadas en cuenta por parte de la
Comision Honoraria de Lucha Contra el Cancer, Se adjunta al expediente
(ltima version del mencionado Compromiso, contande con ol mismo con el
aval del Ministerio de Salud Publica.

No habiendo objeciones en referencia al presente compromiso de gestion se
sugiere a la CRCG su aprobacian,

COMISION REGULADORA DE LOS COMPROMISOS DE GESTION

Tenlendo en cuenta los antecedentes que se presentan, la Comision Reguladora de
los Compromisos de Gestion resuelve por unanimidad aceptar la propuesta de
compromiso de gestion de la Comision Honoraria de Lucha Contra el Cancer para el
gjercicio 2013.

Vuelva al Ministerio de Salud Plblica a los efectos de su suscripcion.

Lo boid ot j

sC MEF




