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Resolucién

NUmero: RESOL-2023-942-INSSIP-DE#NSSIP

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Viernes 14 de Julio de 2023

Referencia: EX-2022-77371486- -INSSIP-SPS#INSSIP -- Resolucion — Aprueba " Criterios de Asignacion de
Escalas de Calidad".

VISTO e EX-202-77371486- -INSSIP-SPSHINSSIP, las Leyes N° 19.032 y sus modificatorias N° 25.615, las Leyes N°©
25.326 y la N° 26.529, Ley N° 27.541, los Decretos de Necesidad y Urgencia N° DECNU-2020-260-APN-PTE y
modificaciones, DECNU-2021-167-APN-PTE y las Resoluciones del INSSJP N° 395/DE/17, 408/DE/17, 883/DE/17,
269/DE/2018, 1304/DE/16, 848/DE/2018, RESOL-2018-913-INSSIP-DE#INSSIP, RESOL-2022-807-INSSIP-
DE#INSSIP, RESOL -2022-973-INSSIP-DE#INSSIP Yy,

CONSIDERANDO:

Que mediante la Ley N° 19.032, y de conformidad con las modificaciones introducidas por su similar N° 25.615, se cred €
INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES para JUBILADOS y PENSIONADOS, con el carécter de persona
juridica de derecho publico no estatal, con individualidad financieray administrativay con el objeto de otorgar - por si 0
por terceros - a las personas jubiladas y pensionadas del régimen nacional de prevision y del Sistema Integrado de
Jubilaciones y Pensiones y a su grupo familiar primario, las prestaciones sanitarias y sociales, integrales, integradas y
equitativas, tendientes ala promocién, prevencion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud.

Que a fin de cumplir dichos objetivos €l articulo 6° de dicha ley asigno6 a Directorio Ejecutivo Naciona del INSSIP la
competencia para dictar las hormas necesarias para la adecuada administracién y funcionamiento del organismo, mientras
que &l articulo 3° del Decreto N° 02/04-PEN, el Organo Ejecutivo posee plenas facultades para dictar las normas necesarias
parala adecuada administracion y funcionamiento del organismo.

Que por su parte, mediante por Resolucién N° 395/DE/17 se dispuso el pago capitado de las prestaciones sociosanitarias a
las personas dfiliadas del INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS Y
PENSIONADOS (INSSJIP), con excepcion de los Médicos de Cabecera y los Prestadores de las Provincias de Jujuy, La
Pampa, Neuquén, Rio Negro, Santa Cruz, Chubut y Tierra del Fuego, entrando en vigenciad 1° de mayo de 2017.

Que, asimismo, por la Resolucién N° 408/DE/17 se aprobd e componente prestacional del Nomenclador Comin del
Ingtituto y los modelos de contrato para € nivel ambulatorio y sanatorial con pago capitado, y modulado para las
prestaciones de alta complejidad.

Que através de la Resolucién N° 883/DE/17 se aprob6 el Nomenclador Comun del Instituto y su componente prestacional.



Que por la Disposicion N° 35/SGTM/2017 se aprobaron los protocolos de tratamientos de oncologia, resefiados
“Esguemas de Tratamiento en Oncologia Clinica’, como lineamiento terapéutico de observancia en el tratamiento de las
patol ogias oncol égicas.

Que mediante la Resolucién N° 269/DE/2018 modificatorias y complementarias se aprob6 € Nuevo Modelo Modulado
parael 11 Nivel de Atencion-Sanatorial en la Unidad de Gestién Local XX - La Pampa, Unidades de Gestion Local XVI1-
Chubut, Unidad de Gestion Local XXXIII -Tierra del Fuego, Unidad de Gestion Local XXVII Rio Negro, Unidad de
Gestion Local XVI -Neuguén y Unidad de Gestion Local XX V111 -Santa Cruz.

Que a través de la RESOL-2018-913-INSSIP-DE#INSSIP se desagregaron las précticas del Mddulo 6- Consulta de
Especidistas de Oncologia, a efectos de posibilitar l1a contratacion de dichos centros especializados, y en tal sentido
mejorar la calidad de atencion de las personas afiliadas del Instituto.

Que por Resolucion N° 1304/DE/16 se establecié con caracter obligatorio para todos |os agentes médicos que trabajen en
las dependencias del INSSIP o en Efectores Sanitarios Propios, médicos de cabecera en relacion de dependencia y
prestadores médicos con convenio, la utilizacion del Sistema de Receta Electrénica, de acuerdo a las pautas técnicas
vigentes y aquellas que oportunamente se establezcan.

Que, asimismo, por Resolucién N° 848/DE/2018 se establecio que todos |os medicamentos oncol dgicos para las personas
afiliadas del Instituto deberan prescribirse y dispensarse en receta el ectrénica exclusivamente.

Que mediante la Disposicion N° 93/SDE/2018 se adjudico la Licitacién Plblica N° 14/18 cuyo objeto fue contratar un
servicio para la prescripcién electronica de protocolos de oncologia, que comprende un sistema de gestion de tratamientos
oncolégicosy especiales.

Que, previo a todo cabe destacar que e PODER EJECUTIVO NACIONAL ampli6 la emergencia publica en materia
sanitaria establecida por Ley N° 27.541, mediante el Decreto de Necesidad y Urgencia DECNU-2020-260-APN-PTE y
modificatorios, y cuya Ultima prorroga fue aprobada por e DECNU-2021-867-APN-PTE hasta el 31 de diciembre de 2022
con motivo de la Pandemia declarada por la Organizacion Mundial dela Salud (OMS) a causadel virus COVID-19.

Que, en & mismo sentido, este INSTITUTO a través de RESOL-2020-1015-INSSIP-DE#INSSJIP declard la emergencia
sanitaria a los efectos de garantizar las necesidades de los afiliados y afiliadas atamente vulnerables en el contexto
sociosanitario.

Que se trae a colacidon este contexto, porque generd que en la actualidad el sistema de salud deba hacer frente a
importantes niveles de demanda contenida, de todas las enfermedades no transmisibles (ENT) que la poblacién postergd su
atencion debido a dos afios continuados de pandemiay que por laimportancia que tienen deben ser atendidas con caracter
urgente.

Que € Instituto busca desarrollar constantemente politicas especificas para € abordaje de enfermedades prevalentes, tal es
e caso de las enfermedades oncoldgicas, llevando a cabo, en forma permanente, tareas y gestiones a fin de optimizar la
calidad prestacional para el tratamiento de los pacientes con esta patologia

Que durante €l tiempo transcurrido desde € inicio de la pandemia, este INSTITUTO ha adoptado medidas a lo largo del
pais, conforme larealidad de las diversas jurisdicciones, [levando arepensar la oferta prestacional.

Que se han iniciado un conjunto de medidas tendientes a fortalecer el sistema de salud y garantizar el acceso a las
prestaciones conforme la realidad de las diversas jurisdicciones, asi mediante la RESOL-2021-1552-INSSIP-DE#INSSIP
se aprobd € pago por prestacion para las consultas de especialistas en oncologia contenidas en e mdédulo 144,
estableciendo la libre eleccion de los prestadores por zonas para las consultas de especialistas en oncologia contenidas en
los médulos 144 y 145.



Que en virtud de ello, y a efectos de reforzar 1a implementacion de medidas tendientes a fortalecer 1os procesos de gestion
para el tratamiento de patologias méas frecuentes y mejorar la accesibilidad de atencion de las personas afiliadas, mediante
RESOL -2022-235-INSSIP-DE#INSSIP se establecio que las afiliadas y los afiliados elijan libremente a los prestadores por
zonas paralas précticas y prestaciones por imagenes correspondientes a las practicas descriptas en los modulos 2, 3, 22, 23,
24y 27 contenidas en e Nomenclador comin del INSSJIP, como asi también estableciendo una modalidad retributiva de
pago por prestacion para dichas practicas.

Que, asimismo, mediante la RESOL-2022-807-INSSIP-DE#INSSIP se establecio la libre eleccion entre la totalidad de
prestadores ambulatorios de todo el pais, dejando sin efecto las zonas establecidas por las resoluciones N° RESOL -2021-
1293-INSSIP-DE#INSSIP, la RESOL -2021-1552-INSSIP-DE#INSSIP y la RESOL -2022-235- INSSIP-DE#INSSIP.

Que en ese sentido, por RESOL-2022-973-INSSIP-DE#INSSIP se cred e PROGRAMA INTEGRAL DE CUIDADO Y
TRATAMIENTO ONCOLOGICO (PICTO) con € objetivo de desarrollar politicas que reduzcan la incidencia, la
morbilidad y la mortalidad del cancer, como asi también optimizar fundamentalmente el acceso a prestaciones especificas
de calidad con la visién de mejorar la sobrevida y la calidad de vida de las personas &filiadas con cancer, mediante un
acompafiamiento multidimensional de éstay su entorno afectivo, en todas las etapas de |a enfermedad oncol dgica.

Que dentro de los objetivos prioritarios de éste Instituto se destaca, garantizar que todas las personas afiliadas accedan a
recibir las prestaciones que requieran en funcién de su patologia, privilegiando € concepto de equidad en todos los niveles
de atencidn, extremando |os esfuerzos tendientes a mejorar la calidad de vida de las afiliadas y afiliados.

Que en este marco, y dada la cantidad de modulos y practicas que se encuentran incluidas en los tres Niveles de atencion
del PICTO, se entiende oportuno redefinir y evaluar €l nivel de complejidad de las prestaciones que brindan los efectores
dentro de los mismos.

Que en este sentido, resulta fundamental abordar el cancer con altos estandares de calidad de atencién de acuerdo a la
patologia en cuestion, su grado de complejidad y su estadificacion; con e fin de disminuir la morbimortalidad y mejorar la
calidad de vida de | as personas &filiadas.

Que por lo tanto, se propone clasificar a los prestadores de los tres Niveles de atencion del PICTO, considerando como
parametros la complejidad de las préacticas brindadas a las personas afiliadas del Instituto, estableciendo criterios claros,
concisos y generales, basados en la evidencia cientifica, a través de estdndares nacionales e internacionales.

Que a su vez el sistema de categorizacion y escalas de prestacion de los oferentes del Instituto, reposa en parametros
objetivos de calificacion, de conformidad con la normativa vigente; que constituyen una herramienta que asegura la
igualdad de trato y la calidad de la prestacién a contratar, resguardando el Instituto la viabilidad y sustentabilidad del
sistema conforme larealidad prestacional de cada jurisdiccion.

Que en virtud de lo expuesto, se propicia aprobar un esquema de complejidades de escala, diferenciando Nivel |
(Ambulatorio) en escala A y B, y Nivel Il y Il (Internacién) en escalada A-l, A-Il, B y C teniendo en cuenta los
requerimientos operativos y prestacionales de la préctica segln criterios de complejidad decreciente conforme los
“Criterios de Asignacién de Escalas segun la Complejidad de las Practicas Oncolégicas’ que se sugiere aprobar en la
presente.

Que los prestadores que sean clasificados dentro de las escalas de mayor complejidad segin e esquema anteriormente
descripto, brindardn ademés de las prestaciones mas complejas comprendidas en la escala acreditada, las précticas
contenidas en las escalas inferiores de menor complejidad.

Que lo ut supra mencionado se vera traducido en un esquema retributivo, el cual representard parala escala A del Nivel |,
un coeficiente adicional a valor del médulo a momento de la prestacion, del UNO COMA TRES (1,3) por cada prestacion
efectiva, transmitiday validada.



Que asimismo, paralos médulos del 11y I11 Nivel se propicia establecer paralaescala A-l, un coeficiente adicional al valor
del médulo a momento de la prestacién, del UNO COMA NUEVE (1,9) por cada prestacion efectiva, transmitida y
validada, y paralaescala A-l1lun coeficiente adicional a valor del modulo a momento de la prestacion, de UNO COMA
SEIS (1,6) por cada prestacion efectiva, transmitiday validada.

Que en virtud de ello, se entiende oportuno aprobar los “Criterios de Asignacién de Escalas segin la Complejidad de las
Practicas Oncolégicas’, |las cuales seran utilizadas para laimplementacion del esquema retributivo anteriormente descripto,
evaluando estédndares de calidad, equipamiento tecnol 6gico, infraestructura, recursos humanos, entre otros pardmetros.

Que este sistema de escalas de prestacion tiende a concretar dos objetivos bésicos, |os cuales son la atencidn personalizada,
oportuna y adecuada en cada uno de los niveles prestacionales, a efectos de garantizar prestaciones de calidad y seguridad
en laatencion que se brinda a las personas afiliadas del I nstituto.

Que asimismo, tiene como rol clave la centralidad en las personas afiliadas teniendo en cuenta sus necesidades, la de sus
familiares y las de todo € equipo de salud, que constituyen, por lo tanto, € principal foco de la prestacion que se quiere
brindar, teniendo la mejora continua, como busgueda permanente de superacion.

Que todo €llo, hace necesario establecer que todos |os prestadores que estén brindando prestaciones seran ingresados en la
Escala B, afin de asegurar la continuidad prestacional. Dicha clasificacidn provisoria tendra un plazo de hasta ciento veinte
(120) dias corridos, con opcién a prorroga, a partir de la publicacion de la presente, para que los prestadores acrediten los
requisitos exigidos por la normativa del Instituto, y para que éste Ultimo proceda a la reclasificacion fina en la escala que
corresponda de acuerdo al caso,

Que la SECRETARIA DE POLITICAS SANITARIAS, la SECRETARIA GENERAL TECNICO OPERATIVA, la
JEFATURA DE GABINETE DE ASESORES, la SECRETARIA GENERAL DE ADMINISTRACION, la GERENCIA
DE PRESTACIONES MEDICAS, LA GERENCIA ECONOMICO FINANCIERA y la GERENCIA ANALISIS DE
PROCESOS RETRIBUTIVOS han intervenido en € marco de sus competencias.

Que la GERENCIA DE ASUNTOS JURIDICOS y la SINDICATURA GENERAL han tomado la debida intervencion en
el marco de sus competencias.

Por ello y en uso de las atribuciones conferidas en € articulo 6° de la Ley N° 19.032 y sus modificatorias, articulos 2°y 3°
del Decreto N° 02/04 y €l Decreto N° DECFO-2019-31-APN-SLYT,

LA DIRECTORA EJECUTIVA
DEL INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOSSOCIALES PARA JUBILADOSY PENSIONADOS
RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Aprobar los “Criterios de Asignacion de Escalas segiin la Complejidad de las Précticas Oncol 6gicas’
conforme obran en el Anexo | (1F-2023-81760750-INSSIP-DE#INSSJIP) que se agregay forma parte de la presente.

ARTICULO 2°- Aprobar e esquema retributivo para la escala A de los modulos del Plan Integral de Cuidado y
Tratamiento Oncolégico (PICTO) dd Nivel 1, con un coeficiente adicional a valor del médulo a momento de la
prestacion, de UNO COMA TRES (1,3) por cada prestacion efectiva, transmitiday validada.

ARTICULO 3°.- Aprobar € esquema retributivo para los médulos Plan Integral de Cuidado y Tratamiento Oncoldgico
(PICTO) del 11 y Il Nivel, escala A-I con un coeficiente adicional a valor del médulo al momento de la prestacion, de
UNO COMA NUEVE (1,9) por cada prestacion efectiva, transmitida y validada, y para la escala A-ll un coeficiente
adiciona a vaor del médulo a momento de la prestacién, de UNO COMA SEIS (1,6) por cada prestacion efectiva,



transmitiday validada.

ARTICULO 4°.- Aprobar el Modelo de Adenda a suscribir por los prestadores y/o Redes Prestacionales que deseen
prestar servicios del Plan Integral de Cuidado y Tratamiento Oncoldgico, respecto a los “Criterios de Asignacion de
Escalas seglin la Complgjidad de las Préacticas Oncoldgicas’ que como Anexo |l (IF-2023-81761767-INSSIP-DE#INSSIP)
se agregay forma parte de la presente.

ARTICULO 5°.- Aplicar una clasificacion provisoria en Escala B, en relacion alos prestadores con contrato vigente, afin
de asegurar la continuidad prestacional.

ARTICULO 6°.- Establecer que la clasificacion provisoria contenida en e articulo anterior, tendra un plazo de 120 dias
corridos con opcion a prorroga, a partir de la publicacidn de la presente, para que los prestadores acrediten los requisitos
exigidos por la normativa del Ingtituto, y para que éste Ultimo proceda a la reclasificacion fina en la escala que
corresponda de acuerdo al caso.

ARTICULO 7°.- Encomendar a la Secretaria General Técnico Operativa la coordinacion y supervision de las Unidades de
Gestion Local alos fines de dar cumplimiento con los lineamientos que establezcan la Secretaria de Politicas Sanitariasy la
Jefatura de Gabinete de Asesores para la puesta en funcionamiento de la presente medida.

ARTICULO 8°.- Encomendar a la Jefatura de Gabinete de Asesores la reglamentacion del circuito de firmay la carga de
los contratos en el PORTAL DE PRESTADORES 'Y PROVEEDORES DEL INSTITUTO.

ARTICULO 9°.- Delegar en la Secretaria de Politicas Sanitarias la facultad de regular e implementar las medidas
necesarias afin de asegurar € efectivo cumplimiento de la presente resolucién.

ARTICUL O 10°.- Establecer la entrada en vigencia de la presente resolucion a partir del 01 de agosto de 2023.-

ARTICULO 11°.- Registrar, comunicar y publicar en el Boletin del Instituto. Cumplido, proceder a su archivo.
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Anexo

NuUmero: 1F-2023-81760750-INSSIP-DE#NSSIP

CIUDAD DE BUENOS AIRES
Viernes 14 de Julio de 2023

Referencia: EX-2022-77371486- -INSSIP-SPS#INSSIP - Anexo |- CRITERIOS DE ASIGNACION DE ESCALAS
SEGUN LA COMPLEJIDAD DE LAS PRACTICAS ONCOLOGICAS

ANEXO |

Introduccion:

Las patologias oncoldgicas son un conjunto heterogéneo de enfermedades de causas miltiples y evolucién clinica diversa, de
alto impacto individua y colectivo, que devienen en un desafio complejo para el sistema sanitario.

A nivel mundial, el cancer fue responsable de 10 millones de muertes en el afio 2020, lo que representa € 21% del total de
fallecidos por enfermedades no transmisibles.

Laedad es un factor de riesgo para €l desarrollo de enfermedades oncol dgicas. Segun datos del SEER (programa de vigilancia,
epidemiologia y resultados del Instituto Nacional del Cancer de Estados Unidos), una persona mayor de 65 afios, tiene 11 veces
mas posibilidades de desarrollar cancer que una persona menor de 45 afios. Méas del 50 % de |las neoplasias aparecen en personas
mayores de 65 afios, y €l cancer eslaprincipal causa de muerte en hombresy mujeres entre los 60 y 79 afios de edad.

En la Argentina, la tasa de incidencia de cancer es de 218 (con excepcion del melanoma) por 100.000 habitantes, segiin datos
del afio 2020, con cifras similares en hombresy mujeres.

Por afio se diagnostican en nuestro pais 130.000 personas con cancer, de las cuales falecen aproximadamente 70.000,
estimandose una prevalenciaa 5 afios de 359.000 pacientes con cancer.

En nuestro pais, el cancer ocupa €l segundo lugar como causa de muerte, y junto con las patologias cardiovasculares, es €
responsable de lamayor pérdida de afios vida en relacion a enfermedades transmisibles y accidentes.

De acuerdo con los datos de mortalidad por enfermedades oncoldgicas, la Agencia Internacional de Investigacion sobre el
Cancer (IARC) estimd que nuestro pais en el afio 2020 se encontraba entre |os paises de mortalidad medio-alta. Asi mismo, segln
el SIVER-Ca, Ingtituto Nacional del Cancer (INC), Argentina 2021, en el hombre, € cancer de pulmén es la primera causa de
muerte por cancer, con el 18,88%; luego sigue € cancer colorrectal, con el 12,45%, y en dltimo lugar se ubica el de prostata, con
el 11,75%. En las mujeres el cancer de mama es € de mayor impacto, con 19,51% de las muertes, luego el cancer colorrectal, con
un 11,78%, seguido por el de pulmén, con el 10,85%.



Laincidencia de cancer en orden de frecuencia para ambos sexos a nivel mundial, es la siguiente:
* mama
* colorrectal
* pulmén
* préstata

De la misma manera que en pacientes que sufren una enfermedad crénica, se ateran las relaciones de la persona enferma con
su medio, asi como sus roles preestabl ecidos

Hay algunos cambios que pueden identificarse como comunes; por gjemplo, lainquietud que experimentan los y las pacientes
relacionada con su presente y su futuro, incluyendo la preocupacién por la calidad de vida que podrén llevar.

Teniendo en cuenta lo antes descrito, es fundamental abordar el cancer con atos estédndares de calidad de atencion de acuerdo a
la patologia, su grado de complgjidad y estadificacidn, con el fin de disminuir la morbimortalidad y mejorar la calidad de vida de
los pacientes, mediante la implementacion sistematica de intervenciones basadas en evidencia cientifica con validacion socia y
sostenimiento econémico.

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la calidad de la atencion es €l grado en que los servicios de salud
para las personas y los grupos de poblacién incrementan la probabilidad de alcanzar resultados sanitarios deseados y se gjustan a
conocimientos profesionales basados en datos probatorios. Esta definicion de calidad de |a atencion abarca la promaocion, la
prevencion, €l tratamiento, la rehabilitacion y los cuidados paliativos, e implica que la calidad de la atencion puede medirse y
mejorarse continuamente mediante la prestacion de una atencion basada en datos probatorios que tenga en cuenta las necesidades
y preferencias de los usuarios de las prestaciones médicas: |os pacientes, las familias y las comunidades.

El 1 de agosto del 2022, comenzo a funcionar el programa integral de cuidado y tratamiento oncolégico (PICTO) del INSSIP-
PAMI. Dicho programa, se basa en un conjunto de acciones coordinadas con la vision de optimizar el acceso de los afiliados con
cancer a précticas asistenciales especificas, desde una perspectiva de derecho con mirada integral de la persona y légica de
cuidados en la planificacion prestacional.

Una de las acciones a redlizar en esta etapa, es la estratificacion de prestadores por grado de complejidad creciente, o que
redundara en una mejora progresiva en las prestaciones médicas y quirdrgicas de |os pacientes oncol 6gicos.

Objetivo general:

Optimizar las prestaciones para los pacientes oncolégicos del INSSIP, realizando una jerarquizacion de los prestadores por
criterios de calidad.

Obj etivos especificos:

1- Desarrollar escalas de calidad de prestadores de atencién ambulatoriay de internacion para pacientes oncol 6gicos, basadas en
las capacidades, estructuray servicios ofrecidos a las personas afiliadas.

2- Aplicar las escalas mencionadas en el punto anterior alos prestadores de oncologia actuales y a los nuevos que pudiera sumar
el INSSJIP en un futuro.

3- Promover esquemeas retributivos diferenciados para las distintas escalas de prestadores, jerarquizando a aquellos que ofrezcan
mayor calidad de atencion.



Asignacion de escala delos centros:

Laasignacion de escalas segun la complejidad de las préacticas en los centros oncol 6gicos es una medida de alto impacto parala
calidad en gestion y atencion delosy las pacientes con cancer.

Las asignaciones de las escalas de los centros oncol 6gicos de PAMI, se basan en la Resolucion 900-E/2017, sobre “Tipologias
de establecimientos de salud y los criterios basicos de categorizacion de establecimientos de salud, dentro del Programa Nacional
de Garantia de Calidad de la atencion médicay en el Registro Federal de Establecimientos de Salud (REFES)”; y también, de los
diferentes niveles de riesgo, de la Resolucion 167/1997, sobre “Normas de organizacién y funcionamiento del area de oncologia
de los establecimientos asistenciales’ del Ministerio de Salud de la Nacién.

Las escalas propuestas se fundan en la suma de los diferentes médulos de atencidén del Nomenclador Comuin de PAMI, que
posee cada prestador al alta del mismo; y a diferentes criterios de calidad acreditados como son: nimero de residencias médicas,
normativasy comités hospitalarios, organigrama, recursos fisicos, integracion de informacidn a sistemas nacionales de estadistica
clinica, y certificados de acreditacion de calidad y seguridad del paciente a nivel nacional y/o internacional.

L as escal as propuestas seguin la modalidad ambulatoriay de internacidn, de menor a mayor complejidad son las siguientes:

* Modalidad ambulatoria: Hospital de dia (B) y Centro oncol6gico integral (A).
e Modalidad Internacion: C, B, A-11, A-I

MODALIDAD  |[AMBULATORIO- NIVEL | INTERNACION- NIVEL 11 y 111
A (CENTRO

ESCALA [B)E DI(AH)OSP'TAL ONcoLOGICO  |c B Al A
[INTEGRAL)

A continuacioén se describiran los requisitos solicitados segiin las siguientes escalas de | os prestadores oncol dgicos:
M odalidad: Ambulatorio

Escala: B (Hospital de dia) y A (Centro oncoldgico integral)

*Hospital dedia:

1. Médulos:
MODULO 144

MODULO 145

2. Recursos fisicos:



- Espacio fisico con sillones
- Bario en el sector
- Sector de preparacion de drogas

- Consultorio

3. Acreditaciones profesionales.

- Titulo de especidista de profesional médico

- Curso acreditado para enfermeria en manejo de pacientes oncol 6gicos

4. Organigrama:
- Médico oncélogo

- Enfermero especializado en oncologia (curso o experiencia acreditada més de 2 afios en un centro oncol 6gico)

5. Normativas:

Normativa de control de infecciones, de calidad y seguridad del paciente, y farmacovigilancia en manejo de drogas oncol égicas.

6. Sistema de registros:

- Registro oncolégico del INSSIP

*Centro oncoldgico integral:

1. Médulos:

MODULO 144

MODULO 145

MODULO DE PSICO ONCOLOGIA AMBULATORIA

681001 CONSULTA PRIMERA VEZ CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA 681002 CONSULTA DE
SEGUIMIENTO CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA

681003 CONSULTA PRIMERA VEZ CON RED DE CUIDADO



681004 CONSULTA DE SEGUIMIENTO CON RED DE CUIDADO

MODULO 12, 556 (ANESTESIOLOGIA, PALIATIVOS Y DOLOR)

2. Recursosfisicos:

- Espacio fisico con sillones

- Bafio en el sector

- Sector de preparacion de drogas

- Cabinal campana certificada para preparacion de drogas

- Consultorio/s

3. Acreditaciones profesionales.

- Titulo de especidistadel profesional médico
- Curso acreditado para enfermeria en manegjo de pacientes oncol égicos

- Farmacéutico y/o técnico especializado en oncologia

4. Organigrama:

- Encargado médico del centro

- Médico oncélogo

- Farmacéutico y/o técnico especializado en oncologia
- Lic. en enfermeria o enfermeria profesional

- Médico paliativista

- Profesional con orientacidn en psicooncologia.

5. Por 1o menos, un certificado de alguna organizacion con experiencia en acreditacion de centros de salud a nivel internaciona o
nacional:

- ASCO Quality Oncology Practice Initiative (QOPI)

-ITAES



- CENAS
- JCl

- FESCAS

6. Normativas:

- Normativa de control de infecciones, de calidad y seguridad del paciente, y farmacovigilancia en manejo de drogas oncol égicas.

7. Sistema de registros:

- Registro oncoldgico del INSSIP

- SITAM y/oRITA

M odalidad: Internacion
Escala: de menor amayor complgjidad (C, B, All, Al)

*EscalaC:

1. Médulos:
-MODULO 144

-MODULOS 2y 7

-MODULOS DEL PICTO (internacion):

650001 - MODULO PRIMER DIA DE INTERNACION EN PISO POR PATOLOGIAS CLINICAS
650002 - MODULO DIiA SUBSIGUIENTE DE INTERNACION EN PISO

650003 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRIA

650004 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRICA CON ARM

650006 - MODUL O DE INTERNACION BREVE

651001 - MODULO DE ATENCION EN GUARDIA



- MISCELANEAS:
671001 TRAQUEOSTOMIA EN QUIROFANO
671002 LAVADO ALVEOLAR

671003 ABLACION DE LESIONES BRONCOPULMONARES POR VIA ENDOSCOPICA POR METODOS FISICOS O
QUIMICOS

671004 ESCARECTOMIA GRADO IV
671005 AFERESIS
671006 TRANSFUSIONES SANGRE ENTERA (POR UNIDAD)

671007 TRANSFUSIONES DE HEMODERIVADOS (GLOBULOS ROJOS, PLASMA, PLAQUETAS, BLANCOS) POR
UNIDAD

671008 TRANSFUSIONES IRRADIADASY FILTRADAS (POR UNIDAD)

671009 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA CANCER DE MAMA
671010 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA OTROS TUMORES
671011 ANATOMIA PATOLOGICA - ANTICUERPOS MONOCLONALES CON TECNICA IHQ PARA TUMORES

671012 ANATOMIA PATOLOGICA - ERB-B-2 (HER 2 NEU) - INCLUYE KI 67 671013 ANATOMIA PATOLOGICA -
BIOPSIA POR INMUNOFLUORESCENCIA 671014 ANATOMIA PATOLOGICA - COMPONENTE MONOCLONAL
(PURO, IGM, IGA, CADENASLIVIANAS)

671015 TRASLADO DE ALTA HASTA 30KM

671016 TRASLADO DE ALTA MAYOR A 30 KM (POR KM EXCEDENTE A 30) 671017 BRONCOFIBROSCOPIA
(INCLUYE VIDEO Y/O TOMA DE BIOPSIA) 671018 ANESTESIA EN BRONCOFIBROSCOPIA (ADICIONAR AL
CODIGO) 671019 SEGUIMIENTO MENSUAL PRE/POST QUIRURGICO DE NIVEL 2

- PRACTICAS DE GASTROENTEROLOGIA:

666001 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA DIAGNOSTICA

666002 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA BAJA DIAGNOSTICA

666003 MANOMETRIA ESOFAGICA

666004 REDUCCION MANUAL DE RECTO. DILATACION DIGITAL O INSTRUMENTAL DE RECTO O ANO.

666005 ECOENDOSCOPIA DIGESTIVA-HEPATOBILIOPANCREATICA DIAGNOSTICA (INCLUYE TOMA DE
BIOPSIA)

666006 ANESTESIA EN ENDOSCOPIA DIGESTIVA (ADICIONAR AL CODIGO QUE CORRESPONDA)



666007 MANOMETRIA ANORECTAL

666008 VIDEO ENDOCAPSULA (INCLUYE CAPSULA)

- PRACTICAS DE OTORRINOLARINGOLOGIA:
669004 CIERRE DE FARINGOSTOMA

669005 CIERRE DE FISTULA EXTERNA DE BOCA

- PRACTICAS DE UROLOGIA:
670001 CISTOSTOMIA POR PUNCION O QUIRURGICA
670002 RETIRO DE CATETER DOBLE JOTA ENDOSCOPICO. INCLUYE CISTOSCOPIA

670003 URETROCISTOFIBROSCOPIA (INCLUYE VIDEO)

- MODULO DE PSICO ONCOLOGIA AMBULATORIA:

681001 CONSULTA PRIMERA VEZ CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA 681002 CONSULTA DE
SEGUIMIENTO CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA

681003 CONSULTA PRIMERA VEZ CON RED DE CUIDADO

681004 CONSULTA DE SEGUIMIENTO CON RED DE CUIDADO

- DIALISISEN INTERNACION:
652001 SESION DE DIALISISFALLA RENAL AGUDA EN PACIENTE INTERNADO

652002 SESION DE DIALISISFALLA RENAL CRONICA EN PACIENTE INTERNADO

Se restringen las préacticas quirdrgicas del médulo de PICTO y el médulo de oncohematol ogia.

2. Recursos fisicos:

- Sdlagenera

- Guardia general



- Guardia activa ClinicaMédica

- Unidad de Cuidados Intensivos (UTI y UCO)
- Quirofano equipado

- Esterilizacién

- Farmacia hospitalaria.

- Laboratorio general

- Hemoterapia (24 horas)

- Anatomia patol 6gica

3. Organigrama:

- Unidad de Enfermeria

- Unidad de Clinica Médica

- Unidad de Cirugia General

- Unidad de Diagnéstico por imagenes
- Unidad de Urologia

- Unidad de Ginecologia

- Unidad de Cuidados Intensivos

- Unidad de Ortopediay Traumatologia
- Farmacia Hospitalaria

- Unidad de hemoterapia

- Unidad de anatomia patol 6gica

- Esterilizacion

- Guardiaexterna

*EscalaB:
1. Médulos:

-MODULO 144



-MODULO 145

-MODULOS2y 7

-MODULOS DEL de PICTO (internacion):

650001 -MODULO PRIMER DIA DE INTERNACION EN PISO POR PATOLOGIAS CLINICAS
650002 - MODULO DIiA SUBSIGUIENTE DE INTERNACION EN PISO

650003 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRIA

650004 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRICA CON ARM

650005 - DIFERENCIAL DIA PISO - UTI EN MODULO QUIRURGICO (INCLUYE ARM)
650006 - MODUL O DE INTERNACION BREVE

651001 - MODULO DE ATENCION EN GUARDIA

-MODULOS DE HOSPITAL DE DiA- SESION DE QUIMIOTERAPIA:
665001 - SESION DE QUIMIOTERAPIA / TRATAMIENTOS QUIMIOTERAPICOS EN INTERNACION

680001- MODULO | LABORATORIO PRE QUIMIOTERAPIA

-MODULOS DEL PICTO (terapéutico):

657001 a 657023- MODULOS DE CIRUGIA UROLOGICA

658001 al 658038- MODUL OS DE CIRUGIA GENERAL Y DEL APARATO DIGESTIVO
653001 al 653034- MODUL OS DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

654001 al 65403, 808004- MODUL OS DE GASTROENTEROL OGIA

655001 al 655012- MODUL OS DE GINECOLOGIA

662001 a 662010- MODULOS DE CIRUGIA PERCUTANEA — INTERVENCIONISMO
667001 al 667009-MODUL OS DE OTORRINOLARINGOLOGIA

663001 al 663008- MODUL OS DE CIRUGIA TORACICA

664001 a 664031 807016 - MODUL OS DE CIRUGIA TRAUMATOLOGICA

659001- MODULO DE TRATAMIENTO QUIMIOTERAPICO INTRAPERITONEAL



656001- MODULO A DE CIRUGIA OFTALMOLOGICA

- MISCELANEAS:
671001 TRAQUEOSTOMIA EN QUIROFANO
671002 LAVADO ALVEOLAR

671003 ABLACION DE LESIONES BRONCOPULMONARES POR VIA ENDOSCOPICA POR METODOS FISICOS O
QUIMICOS

671004 ESCARECTOMIA GRADO IV
671005 AFERESIS
671006 TRANSFUSIONES SANGRE ENTERA (POR UNIDAD)

671007 TRANSFUSIONES DE HEMODERIVADOS (GLOBULOS ROJOS, PLASMA, PLAQUETAS, BLANCOS) POR
UNIDAD

671008 TRANSFUSIONES IRRADIADASY FILTRADAS (POR UNIDAD)

671009 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA CANCER DE MAMA
671010 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA OTROS TUMORES
671011 ANATOMIA PATOLOGICA - ANTICUERPOS MONOCLONALES CON TECNICA IHQ PARA TUMORES

671012 ANATOMIA PATOLOGICA - ERB-B-2 (HER 2 NEU) - INCLUYE KI 67 671013 ANATOMIA PATOLOGICA -
BIOPSIA POR INMUNOFLUORESCENCIA 671014 ANATOMIA PATOLOGICA - COMPONENTE MONOCLONAL
(PURO, IGM, IGA, CADENASLIVIANAYS)

671015 TRASLADO DE ALTA HASTA 30KM

671016 TRASLADO DE ALTA MAYOR A 30 KM (POR KM EXCEDENTE A 30) 671017 BRONCOFIBROSCOPIA
(INCLUYE VIDEO Y/O TOMA DE BIOPSIA) 671018 ANESTESIA EN BRONCOFIBROSCOPIA (ADICIONAR AL
CODIGO) 671019 SEGUIMIENTO MENSUAL PRE/POST QUIRURGICO DE NIVEL 2

- PRACTICAS DE GASTROENTEROLOGIA:

666001 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA DIAGNOSTICA

666002 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA BAJA DIAGNOSTICA

666003 MANOMETRIA ESOFAGICA

666004 REDUCCION MANUAL DE RECTO. DILATACION DIGITAL O INSTRUMENTAL DE RECTO O ANO.

666005 ECOENDOSCOPIA DIGESTIVA-HEPATOBILIOPANCREATICA DIAGNOSTICA (INCLUYE TOMA DE



BIOPSIA)
666006 ANESTESIA EN ENDOSCOPIA DIGESTIVA (ADICIONAR AL CODIGO QUE CORRESPONDA)
666007 MANOMETRIA ANORECTAL

666008 VIDEO ENDOCAPSULA (INCLUYE CAPSULA)

- PRACTICAS DE OTORRINOLARINGOLOGIA:
669004 CIERRE DE FARINGOSTOMA

669005 CIERRE DE FISTULA EXTERNA DE BOCA

- PRACTICAS DE UROLOGIA:
670001 CISTOSTOMIA POR PUNCION O QUIRURGICA
670002 RETIRO DE CATETER DOBLE JOTA ENDOSCOPICO. INCLUYE CISTOSCOPIA

670003 URETROCISTOFIBROSCOPIA (INCLUYE VIDEO)

- MODULO DE PSICO ONCOLOGIA AMBULATORIA:

681001 CONSULTA PRIMERA VEZ CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA 681002 CONSULTA DE
SEGUIMIENTO CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA

681003 CONSULTA PRIMERA VEZ CON RED DE CUIDADO

681004 CONSULTA DE SEGUIMIENTO CON RED DE CUIDADO
- DIALISISEN INTERNACION:
652001 SESION DE DIALISISFALLA RENAL AGUDA EN PACIENTE INTERNADO

652002 SESION DE DIALISISFALLA RENAL CRONICA EN PACIENTE INTERNADO

2. Sistema de Formacién Continuay con acreditacion:

- Curso acreditado para enfermeria en manejo de pacientes oncol égicos



3. Recursos fisicos:

- Sdlagenera

- Guardia general

- Guardia activa ClinicaMédica
- Unidad de Cuidados Intensivos (UTI y UCO)
- Quiréfano equipado

- Esterilizacion

- Farmacia hospitalaria.

- Laboratorio general

- Hemoterapia (24 horas)

- Anatomia patol 6gica

- Habitacion individual para pacientes neutropénicos de bajo riesgo

4. Organigrama:

- Unidad de Enfermeria

- Unidad de ClinicaMédica

- Unidad de Oncologia Clinica

- Unidad de Hematol ogia

- Unidad de Infectologia

- Unidad de Cirugia General

- Unidad de Diagnéstico por imagenes
- Unidad de Urologia

- Unidad de Ginecologia

- Unidad de Gastroenterologia/ endoscopia digestiva
- Unidad de Cuidados Intensivos

- Unidad de Salud Mental

- Unidad de Ortopediay Traumatologia



- Farmacia Hospitalaria
- Unidad de hemoterapia
- Unidad de anatomia patol 6gica

- Guardiaexterna

5. Normativas y comités (actas de constitucion y normativas):
- Comité de Calidad y seguridad del paciente
- Comité de control de infecciones

- Comité de Tumores

6. Sistema de registros.

-RITA y/o SITAM

- Registro oncolégico del INSSIP

*Escala All:
1. Médulos:
-MODULO 144

-MODULO 145
-MODULOS DE HOSPITAL DE DiA- SESION DE QUIMIOTERAPIA:
665001 - SESION DE QUIMIOTERAPIA / TRATAMIENTOS QUIMIOTERAPICOS EN INTERNACION

680001- MODULO | LABORATORIO PRE QUIMIOTERAPIA

-MODULOS 2y 7 (Radiologia)

-TAC (MODULO 24, 324)

-MODULOS DEL de PICTO (internacion):



650001 -MODULO PRIMER DIA DE INTERNACION EN PISO POR PATOLOGIAS CLINICAS
650002 - MODULO DIiA SUBSIGUIENTE DE INTERNACION EN PISO

650003 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRIA

650004 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRICA CON ARM

650005 - DIFERENCIAL DIA PISO - UTI EN MODULO QUIRURGICO (INCLUYE ARM)
650006 - MODULO DE INTERNACION BREVE

651001 - MODULO DE ATENCION EN GUARDIA

-MODULOS DE HOSPITAL DE DiA- SESION DE QUIMIOTERAPIA:
665001 - SESION DE QUIMIOTERAPIA / TRATAMIENTOS QUIMIOTERAPICOS EN INTERNACION

680001- MODULO | LABORATORIO PRE QUIMIOTERAPIA

-MODULOS DEL PICTO (terapéutico):

657001 a 657023- MODULOS DE CIRUGIA UROLOGICA

658001 a 658038- MODULOS DE CIRUGIA GENERAL Y DEL APARATO DIGESTIVO
653001 al 653034- MODULOS DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

654001 al 65403, 808004- MODUL OS DE GASTROENTEROLOGIA

655001 al 655012- MODULOS DE GINECOLOGIA

662001 al 662010- MODUL OS DE CIRUGIA PERCUTANEA — INTERVENCIONISMO
667001 al 667009-MODULOS DE OTORRINOLARINGOLOGIA

663001 a 663008- MODUL OS DE CIRUGIA TORACICA

664001 al 664031 807016 - MODUL OS DE CIRUGIA TRAUMATOLOGICA

659001- MODUL O DE TRATAMIENTO QUIMIOTERAPICO INTRAPERITONEAL

656001- MODULO A DE CIRUGIA OFTALMOLOGICA

- MISCELANEAS:

671001 TRAQUEOSTOMIA EN QUIROFANO



671002 LAVADO ALVEOLAR

671003 ABLACION DE LESIONES BRONCOPULMONARES POR VIA ENDOSCOPICA POR METODOS FISICOS O
QUIMICOS

671004 ESCARECTOMIA GRADO IV
671005 AFERESIS
671006 TRANSFUSIONES SANGRE ENTERA (POR UNIDAD)

671007 TRANSFUSIONES DE HEMODERIVADOS (GLOBULOS ROJOS, PLASMA, PLAQUETAS, BLANCOS) POR
UNIDAD

671008 TRANSFUSIONES IRRADIADASY FILTRADAS (POR UNIDAD)

671009 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA CANCER DE MAMA
671010 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA OTROS TUMORES
671011 ANATOMIA PATOLOGICA - ANTICUERPOS MONOCLONALES CON TECNICA IHQ PARA TUMORES

671012 ANATOMIA PATOLOGICA - ERB-B-2 (HER 2 NEU) - INCLUYE KI 67 671013 ANATOMIA PATOLOGICA -
BIOPSIA POR INMUNOFLUORESCENCIA 671014 ANATOMIA PATOLOGICA - COMPONENTE MONOCLONAL
(PURO, IGM, IGA, CADENASLIVIANAYS)

671015 TRASLADO DE ALTA HASTA 30KM

671016 TRASLADO DE ALTA MAYOR A 30 KM (POR KM EXCEDENTE A 30) 671017 BRONCOFIBROSCOPIA
(INCLUYE VIDEO Y/O TOMA DE BIOPSIA) 671018 ANESTESIA EN BRONCOFIBROSCOPIA (ADICIONAR AL
CODIGO) 671019 SEGUIMIENTO MENSUAL PRE/POST QUIRURGICO DE NIVEL 2

- PRACTICAS DE GASTROENTEROLOGIA:

666001 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA DIAGNOSTICA

666002 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA BAJA DIAGNOSTICA

666003 MANOMETRIA ESOFAGICA

666004 REDUCCION MANUAL DE RECTO. DILATACION DIGITAL O INSTRUMENTAL DE RECTO O ANO.

666005 ECOENDOSCOPIA DIGESTIVA-HEPATOBILIOPANCREATICA DIAGNOSTICA (INCLUYE TOMA DE
BIOPSIA)

666006 ANESTESIA EN ENDOSCOPIA DIGESTIVA (ADICIONAR AL CODIGO QUE CORRESPONDA)
666007 MANOMETRIA ANORECTAL

666008 VIDEO ENDOCAPSULA (INCLUYE CAPSULA)



- PRACTICAS DE OTORRINOLARINGOL OGIA:
669004 CIERRE DE FARINGOSTOMA

669005 CIERRE DE FISTULA EXTERNA DE BOCA

- PRACTICAS DE UROLOGIA:
670001 CISTOSTOMIA POR PUNCION O QUIRURGICA
670002 RETIRO DE CATETER DOBLE JOTA ENDOSCOPICO. INCLUYE CISTOSCOPIA

670003 URETROCISTOFIBROSCOPIA (INCLUYE VIDEO)

- MODULO DE PSICO ONCOLOGIA AMBULATORIA:

681001 CONSULTA PRIMERA VEZ CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA 681002 CONSULTA DE
SEGUIMIENTO CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA

681003 CONSULTA PRIMERA VEZ CON RED DE CUIDADO

681004 CONSULTA DE SEGUIMIENTO CON RED DE CUIDADO

- DIALISISEN INTERNACION:
652001 SESION DE DIALISISFALLA RENAL AGUDA EN PACIENTE INTERNADO

652002 SESION DE DIALISISFALLA RENAL CRONICA EN PACIENTE INTERNADO

-MODULO DE ONCOHEMATOLOGIA
682001 MODUL O DIiA DE INTERNACION EN PISO POR NEOPLASIAS HEMATOLOGICAS DE ALTO RIESGO

682003 MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI / PEDIATRICA POR NEOPLASIAS HEMATOLOGICAS DE ALTO
RIESGO

682004 MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI / PEDIATRICA CON ARM POR NEOPLASIAS HEMATOLOGICAS
DE ALTO RIESGO

Sin restricciones de précticas en cuanto alos médul os descriptos.



2. Sistema de Formacion Continuay con acreditacion (por |o menos 4 residencias o cursos superior de posgrado):

- Oncologia

- ClinicaMédica

- Cirugia General

- Ginecologia

- Urologia

- Curso acreditado para enfermeria en manejo de pacientes oncol 6gicos
- Cuidados paliativos

- Psicooncol ogia

3. Por o menos, un certificado de alguna organizacion con experiencia en acreditacion de centros de salud a nivel internaciona o
nacional:

- ASCO Quality Oncology Practice Initiative (QOPI)
-ITAES

- CENAS

-JCI

- FESCAS

4. Recursosfisicos.

- Sdlagenera

- Guardia general

- Hospital de dia (espacio fisico con sillonesy bafio individual, sector de preparacién de drogas, campana certificada)
- Guardia activa ClinicaMédica

- Unidad de Terapia Intensiva

- Unidad Coronaria

- Unidad de cuidados intermedios



- Quiréfano equipado

- Esterilizacién (propia)

- Farmacia hospitalarialas 24 horas.

- Laboratorio (propio)

- Endoscopia de urgencia (24 horas)

- Filtro HEPA para paci entes neutropénicos.
- Hemoterapia (24 horas)

- Anatomia patol 6gica

- Habitacion individual para pacientes neutropénicos de bajo y alto riesgo.

5. Organigrama:

- Servicio Social

- Servicio de Salud Mental

- Servicio de Medicina Fisicay Rehabilitacion
- Departamento de Enfermeria

- Servicio de ClinicaMédica

- Servicio de Oncologia Clinica

- Unidad de Hematol ogia

- Unidad de Infectologia

- Servicio de Cirugia General

- Unidad de Diagnéstico por imagenes
- Servicio de Urologia

- Servicio de Ginecologia

- Servicio de Gastroenterologia

- Unidad de Terapia Intensiva

- Unidad Coronaria

- Unidad de Cuidados Intermedios.



- Unidad de Neumoatisiologia

- Servicio de Ortopediay Traumatologia
- Farmacia Hospitalaria

- Unidad de hemoterapia

- Unidad de anatomia patol 6gica

- Guardiaexterna

6. Normativas y comités (actas de constitucion y normativas):
- Comité de Bioética o Etica en Investigacion.

- Comité de Calidad y seguridad del paciente

- Comité de control de infecciones

- Comité de tumores

- Comité de Docencia

7. Sistema de reqgistros:

- RITA y/o SITAM
- SIISA
- VIHDA

- Registro oncolégico del INSSIP

*Escala A l:

1. Médulos:

-MODULO 144

-MODULO 145

-MODULOS DE HOSPITAL DE DiA- SESION DE QUIMIOTERAPIA:



665001 - SESION DE QUIMIOTERAPIA / TRATAMIENTOS QUIMIOTERAPICOS EN INTERNACION

680001- MODULO | LABORATORIO PRE QUIMIOTERAPIA

-MODULOS 2y 7 (Radiologia)
-TAC (MODULO 24, 324)

-RMN (MODULO 23, 323)

-MODULOS DEL de PICTO (internacion):

650001 -MODULO PRIMER DIA DE INTERNACION EN PISO POR PATOLOGIAS CLINICAS
650002 - MODUL O DIA SUBSIGUIENTE DE INTERNACION EN PISO

650003 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRIA

650004 - MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI/ PEDIATRICA CON ARM

650005 - DIFERENCIAL DIA PISO - UTI EN MODULO QUIRURGICO (INCLUYE ARM)
650006 - MODULO DE INTERNACION BREVE

651001 - MODULO DE ATENCION EN GUARDIA

-MODULOS DE HOSPITAL DE DiA- SESION DE QUIMIOTERAPIA:
665001 - SESION DE QUIMIOTERAPIA / TRATAMIENTOS QUIMIOTERAPICOS EN INTERNACION

680001- MODULO | LABORATORIO PRE QUIMIOTERAPIA

-MODULOS DEL PICTO (terapéutico):

657001 a 657023- MODULOS DE CIRUGIA UROLOGICA

658001 al 658038- MODULOS DE CIRUGIA GENERAL Y DEL APARATO DIGESTIVO
653001 al 653034- MODULOS DE CIRUGIA DE CABEZA Y CUELLO

654001 al 65403, 808004- MODUL OS DE GASTROENTEROLOGIA

655001 al 655012- MODULOS DE GINECOLOGIA

662001 a 662010- MODULOS DE CIRUGIA PERCUTANEA — INTERVENCIONISMO



667001 al 667009-MODULOS DE OTORRINOLARINGOLOGIA

663001 a 663008- MODUL OS DE CIRUGIA TORACICA

664001 al 664031 807016 - MODUL OS DE CIRUGIA TRAUMATOLOGICA
659001- MODULO DE TRATAMIENTO QUIMIOTERAPICO INTRAPERITONEAL

656001- MODULO A DE CIRUGIA OFTALMOLOGICA

- MISCELANEAS:
671001 TRAQUEOSTOMIA EN QUIROFANO
671002 LAVADO ALVEOLAR

671003 ABLACION DE LESIONES BRONCOPULMONARES POR VIA ENDOSCOPICA POR METODOS FISICOS O
QUIMICOS

671004 ESCARECTOMIA GRADO IV
671005 AFERESIS
671006 TRANSFUSIONES SANGRE ENTERA (POR UNIDAD)

671007 TRANSFUSIONES DE HEMODERIVADOS (GLOBULOS ROJOS, PLASMA, PLAQUETAS, BLANCOS) POR
UNIDAD

671008 TRANSFUSIONES IRRADIADASY FILTRADAS (POR UNIDAD)

671009 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA CANCER DE MAMA
671010 ANATOMIA PATOLOGICA - RECEPTORES HORMONALES CON TECNICA IHQ PARA OTROS TUMORES
671011 ANATOMIA PATOLOGICA - ANTICUERPOS MONOCLONALES CON TECNICA IHQ PARA TUMORES

671012 ANATOMIA PATOLOGICA - ERB-B-2 (HER 2 NEU) - INCLUYE Kl 67 671013 ANATOMIA PATOLOGICA -
BIOPSIA POR INMUNOFLUORESCENCIA 671014 ANATOMIA PATOLOGICA - COMPONENTE MONOCLONAL
(PURO, IGM, IGA, CADENASLIVIANAYS)

671015 TRASLADO DE ALTA HASTA 30KM

671016 TRASLADO DE ALTA MAYOR A 30 KM (POR KM EXCEDENTE A 30) 671017 BRONCOFIBROSCOPIA
(INCLUYE VIDEO Y/O TOMA DE BIOPSIA) 671018 ANESTESIA EN BRONCOFIBROSCOPIA (ADICIONAR AL
CODIGO) 671019 SEGUIMIENTO MENSUAL PRE/POST QUIRURGICO DE NIVEL 2

- PRACTICAS DE GASTROENTEROLOGIA:

666001 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA DIAGNOSTICA



666002 VIDEOENDOSCOPIA DIGESTIVA BAJA DIAGNOSTICA
666003 MANOMETRIA ESOFAGICA
666004 REDUCCION MANUAL DE RECTO. DILATACION DIGITAL O INSTRUMENTAL DE RECTO O ANO.

666005 ECOENDOSCOPIA DIGESTIVA-HEPATOBILIOPANCREATICA DIAGNOSTICA (INCLUYE TOMA DE
BIOPSIA)

666006 ANESTESIA EN ENDOSCOPIA DIGESTIVA (ADICIONAR AL CODIGO QUE CORRESPONDA)
666007 MANOMETRIA ANORECTAL

666008 VIDEO ENDOCAPSULA (INCLUYE CAPSULA)

- PRACTICAS DE OTORRINOLARINGOLOGIA:
669004 CIERRE DE FARINGOSTOMA

669005 CIERRE DE FISTULA EXTERNA DE BOCA

- PRACTICAS DE UROLOGIA:
670001 CISTOSTOMIA POR PUNCION O QUIRURGICA
670002 RETIRO DE CATETER DOBLE JOTA ENDOSCOPICO. INCLUYE CISTOSCOPIA

670003 URETROCISTOFIBROSCOPIA (INCLUYE VIDEO)

- MODULO DE PSICO ONCOLOGIA AMBULATORIA:

681001 CONSULTA PRIMERA VEZ CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA 681002 CONSULTA DE
SEGUIMIENTO CON ESPECIALISTA EN PSICO ONCOLOGIA

681003 CONSULTA PRIMERA VEZ CON RED DE CUIDADO

681004 CONSULTA DE SEGUIMIENTO CON RED DE CUIDADO

- DIALISISEN INTERNACION:
652001 SESION DE DIALISISFALLA RENAL AGUDA EN PACIENTE INTERNADO

652002 SESION DE DIALISISFALLA RENAL CRONICA EN PACIENTE INTERNADO



-MODULO DE ONCOHEMATOLOGIA
682001 MODULO DiA DE INTERNACION EN PISO POR NEOPLASIASHEMATOLOGICASDE ALTO RIESGO

682003 MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI / PEDIATRICA POR NEOPLASIAS HEMATOLOGICAS DE ALTO
RIESGO

682004 MODULO DIA DE INTERNACION EN UTI / PEDIATRICA CON ARM POR NEOPLASIAS HEMATOLOGICAS
DE ALTO RIESGO

-CATEGORIZACION A PARA LOS MODULOS DE ALTA COMPLEJDAD SEGUN EX-2021-79895561--INSSIP -
GPM#INSSIP.

Sin restricciones de précticas en cuanto alos médul os descriptos.

2. Sistema de Formacion Continuay con acreditacion (por |o menos 6 residencias o cursos superior de posgrado)

- Oncologia

- Neurocirugia

- ClinicaMédica

- Cirugia Genera

- Hematologia

- Urologia

- Ginecologia

- Cirugia oncolégica
- Infectologia

- Cuidados paliativos
- Psicooncologia

- Curso acreditado para enfermeria en manejo de pacientes oncol égicos

3. Por 1o menos, un certificado de alguna organizacion con experiencia en acreditacién de centros de salud a nivel internaciona o
nacional:

- ASCO Quality Oncology Practice Initiative (QOPI)



-ITAES
- CENAS

- JCI

4. Recursos fisicos:

- Sdlagenera

- Guardia general

- Hospital de dia (espacio fisico con sillonesy bafio individual, sector de preparacién de drogas, campana certificada)
- Guardia activa ClinicaMédica

- Unidad de Terapia Intensiva

- Unidad Coronaria

- Unidad de cuidados intermedios

- Quiréfano equipado

- Esterilizacién (propia)

- Farmacia hospitalarialas 24 horas.

- Laboratorio (propio)

- Biologiamolecular (propio o tercerizado)
- Endoscopia de urgencia (24 horas)

- Filtro HEPA para pacientes neutropénicos.
- Hemoterapia (24 horas)

- Anatomia patol 6gica (propio)

- Habitacion individual para pacientes neutropénicos de bajo y alto riesgo.

5. Organigrama:
- Servicio Social
- Servicio de Salud Mental

- Departamento de Enfermeria



- Departamento de ClinicaMédica

- Servicio de Oncologia Clinica

- Servicio de Hematol ogia

- Servicio de Infectologia

- Servicio de Diagndstico por imagenes
- Servicio de Cirugia General

- Servicio de Cirugia Cardiovascular y Hemodinamia, o Servicio de Neurocirugia.
- Servicio de Ortopediay traumatologia
- Unidad de Cuidados Intermedios

- Servicio de Urologia

- Servicio de Gastroenterologia

- Servicio de Terapiaintensiva

- Servicio de Ginecologia

- Farmacia Hospitalaria

- Servicio de Hemoterapia

- Servicio de Anatomia patol 6gica

- Servicio de Reumatol ogia

- Servicio de Neumotisiologia

- Servicio de Otorrinolaringologia

- Servicio de Maxilofacial

- Guardia externa

- Servicio de Cuidados Paliativos

- Servicio de Estadistica/ Epidemiologia

- Servicio de Medicina Fisicay Rehabilitacion.

6. Normativas y Comités (actas de constitucion y normativas):

- Comité de Bioética o Eticaen Investigacion.



- Comité de Calidad y seguridad del paciente
- Comité de control de infecciones
- Comité de tumores

- Comité de Docencia

7. Sistema de registros.

-RITA y/o SITAM
- SIISA
- VIHDA

- Registro oncologico del INSSIP.

8. Acreditacion de experiencia en trabajos de investigacion.

Aclaracion: con respecto al MODUL O DE ONCOHEMATOL OGI A, todas las escalas de calidad de los prestadores (C, B,
All, Al) estaran autorizados para su atencién por un plazo de 180 dias, con posibilidad de pr6rroga.

Retributivo:

Cada escalafén de los prestadores, debera tener un valor modulado diferencial con € objetivo de premiar a los centros con
mayores esfuerzos por la calidad y seguridad del paciente.

Esta medida generard una retroalimentacion positiva en otros prestadores, que querrdn mejorar sus procesos de gestion de
calidad en la atencién de pacientes oncolégicos, y a mismo tiempo, de otras patologias no oncoldgicas, redundando en un
aumento de la facturacion de dichos centros, tanto del sector privado como del piblico.

Cuadro coeficiente adicional a valor del médulo al momento de la prestacion:

MODALIDAD  |AMBULATORIO- NIVEL | INTERNACION- NIVEL 11 y 11l
A
B (CENTRO
ESCALA HOSPITAL DEONCOLOGICO [ B Al Al
DIA) [INTEGRAL)




COEFICIENTE

[ADICIONAL 13 i i 16 19

Asignacion de escalas:

Deberan intervenir las areas del Portal de Prestadores y Proveedores (POP) para la adhesion de nuevos prestadores, y € éreade
Gerencia de Auditoria Prestacional (GAP), para poder monitorear los procesos de adecuacion de la norma, de acuerdo a lo
establecido en la disposicion de implementacion que se aprobaré con posterioridad.
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