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Informe de la Audiencia Publica de Rendicién de Cuentas del Instituto Nacional de

Ti Inf :
ftulo del Informe Cancerologia vigencia 2025

Proceso: Direccionamiento Estratégico

Documentar las actividades desarrolladas antes, durante y después de la Audiencia
Publica de Rendicién de Cuentas del Instituto Nacional de Cancerologia vigencia
Objetivo: 2025, evidenciando el cumplimiento de los lineamientos metodoldgicos, normativos
y de participacion ciudadana aplicables, asi como los resultados, preguntas,
respuestas, evaluacidn y acciones de seguimiento derivadas del ejercicio
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INTRODUCCION

El presente informe tiene como propdsito documentar el desarrollo de la Audiencia Publica de Rendicidon

de Cuentas del Instituto Nacional de Cancerologia correspondiente a la vigencia 2025, realizada el 12 de
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junio de 2026 en modalidad hibrida. En este documento se consolidan las actividades adelantadas en las
fases de aprestamiento, disefio, preparacion, ejecucidn y seguimiento, asi como las estrategias de
convocatoria, participacidon ciudadana, caracterizacion de asistentes, preguntas y respuestas, resultados de

evaluacion y conclusiones del ejercicio.

La audiencia se desarrollé como un espacio de didlogo, transparencia y control social, orientado a presentar
a la ciudadania, usuarios, pacientes, entidades del sector salud, academia, funcionarios y demas grupos de

valor los principales avances, resultados y retos institucionales de la vigencia 2025.

DESARROLLO DEL INFORME

1. Metodologia

La Audiencia Publica de Rendicién de Cuentas del Instituto Nacional de Cancerologia se desarrolld
mediante una metodologia alineada con los cuatro momentos definidos en el Manual Unico de Rendicién
de Cuentas (MURC): aprestamiento, disefio, preparacion y ejecucion y seguimiento. Este enfoque permitio
organizar el ejercicio bajo criterios de planeacién, transparencia, participacion ciudadana, accesibilidad y
mejora continua, en armonia con los lineamientos del Departamento Administrativo de la Funcion Publica
(DAFP) y la politica de gestion y desempefio institucional asociada a participacion ciudadana en la gestion
publica.

2. Momentos de la Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas

2.1. Aprestamiento
En esta fase se desarrollaron las actividades orientadas a asegurar las condiciones institucionales,
normativas, técnicas y operativas minimas para la realizacion del ejercicio de rendicidon de cuentas, entre
ellas la revision de normatividad y definicion de fecha, lugar y modalidad de trasmision y el cargue de
archivo GT-003 de la Supersalud.

Por otra parte, se identificaron los grupos de valor para llevar a cabo el gjercicio, entre ellos pacientes y
familiares, academia, asociaciones, clinicas y hospitales, fundaciones, EPS, entidades gubernamentales,
investigadores, funcionarios y ciudadania en general - y se determinaron canales diferenciados de

comunicacién para su convocatoria y participacion.

Adicionalmente, se definid la estructura general de la audiencia, la duracién del evento, la secuencia
tematica de intervencion, la participacion de directivos y voceros institucionales, asi como la inclusidon de

preguntas ciudadanas y la intervencion de la Oficina Asesora de Planeacion.
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En el momento de aprestamiento se realizé la identificacion de riesgos asociados al desarrollo de la
Audiencia Publica de Rendiciéon de Cuentas, con el fin de anticipar situaciones que pudieran afectar su
adecuada ejecucion. Entre los principales riesgos identificados se encontraron: baja participacion ciudadana,
fallas técnicas en la transmisién hibrida, inconsistencias en la informacion a presentar, limitaciones de
accesibilidad, insuficiencia en los mecanismos de atencion de preguntas y posibles incumplimientos en los
requisitos metodoldgicos y normativos del ejercicio. Esta identificacidn permitié definir medidas preventivas
y fortalecer el alistamiento institucional del proceso. (ver anexo 2)

El informe de gestidon vigencia 2025 fue publicado en la pagina web institucional en el enlace

https://www.cancer.gov.co/somos-inc/informes-internos-externos/informes-externos y en el micrositio

institucional de rendicidn de cuentas en el enlace https://www.cancer.gov.co/participa/participacion-

rendicion-cuentas con el fin de garantizar su consulta por parte de la ciudadania antes de la audiencia

publica.

2.2. Diseno
En el segundo momento se estructurd el ejercicio de rendicion de cuentas desde los componentes
metodoldgico, comunicativo y de contenido. Para ello, se definieron los temas a presentar, los ejes tematicos
aplicables de acuerdo con la normatividad vigente para el INC, los mecanismos de interaccidn ciudadana y

los canales de difusidén institucional.

Para el disefio se contd con el acompanamiento de la agencia contratada, la cual apoyd la estructuracion
metodoldgica, comunicativa y audiovisual del ejercicio. La propuesta metodoldgica fue presentada y
aprobada ante la Sesion No. 10 del Comité Directivo el dia 21 de mayo de 2026, espacio en el cual se
socializaron la estructura tematica, los responsables de intervencidon, la dinamica de participacidén
ciudadana, los canales de transmision y el desarrollo general de la audiencia. Asi mismo, se incorpora como
anexo 3 el Guion de la Audiencia Publica de Rendiciéon de Cuentas vigencia 2025, como evidencia de la

preparacion técnica, logistica y metodoldgica del evento.

Como parte de este proceso, se elabord la propuesta del plan estratégico de comunicacién para la rendicidn
de cuentas, en el cual se organizd la divulgacion a partir de diferentes lineas comunicativas: comunicacion
institucional, comunicacion para el control del cancer, comunicacién organizacional y comunicacion dirigida
a pacientes vy visitantes. Cada linea contemplé actividades, medios y fechas de publicacion, con el fin de

garantizar una difusion amplia, oportuna y diferenciada para los grupos de valor.


https://www.cancer.gov.co/somos-inc/informes-internos-externos/informes-externos
https://www.cancer.gov.co/participa/participacion-rendicion-cuentas
https://www.cancer.gov.co/participa/participacion-rendicion-cuentas
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Desde el punto de vista del contenido, la audiencia fue disefada bajo una organizacion tematica de la
gestion institucional, con presentaciones a cargo de la Direccidon General, los cuatro Centros y las dos
Subgerencias del Instituto. Esta estructura permitié presentar la informaciéon por componentes de gestion
y resultados, facilitando una exposicion ordenada, integral y coherente de los principales avances de la
vigencia.

Adicionalmente, con el fin de facilitar la comprensidn ciudadana, el Instituto adaptd la informacion
institucional a lenguaje claro mediante presentaciones ejecutivas, videos, piezas graficas y recursos
audiovisuales. Estos medios permitieron organizar la informacion en bloques tematicos, mensajes clave y
contenidos visuales de facil comprension para los diferentes grupos de valor. La estrategia se complementd
con la difusidn en canales institucionales y con la participacion de intérpretes de lengua de sefias durante
la transmisidn, fortaleciendo la accesibilidad e inclusién del ejercicio.

Asimismo, en esta fase se definieron los mecanismos de participacion ciudadana incorporados en la
audiencia, entre ellos preguntas pregrabadas orientadas a temas de interés por cada Centro y Subgerencia,
asi como un espacio final de preguntas abiertas a la ciudadania en general. Estos mecanismos fortalecieron
el caracter dialdgico del ejercicio de rendicidn de cuentas y promovieron la interaccidn entre la entidad y

sus grupos de valor.

Por otra parte, se realizd la actualizacion del micrositio de rendicion de cuentas en la pagina web
institucional https://www.cancer.gov.co/participa,como espacio oficial de publicacion, consulta y acceso a

la informacion por parte de la ciudadania. Asimismo, se gestiond y publicé el aviso de convocatoria en el
periodico diario de amplia circulacidon nacional El Espectador, los dias 17 de mayo y 07 de junio de 2026,
garantizando el principio de publicidad y fortaleciendo el alcance del ejercicio hacia publicos externos.


https://www.cancer.gov.co/participa
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En esta misma fase se efectud la remision de 46 invitaciones a grupos de interés y partes interesadas,
enviadas via correo electrénico, asegurando un enfoque diferencial de convocatoria y relacionamiento
institucional, distribuidas asi:

Distribucion Cantidad
EPS, EPSI y entidades de aseguramiento en salud 23
Clinicas, hospitales e IPS

Fundaciones

Entidades gubernamentales y fondos publicos de salud
Empresas del sector salud, farmacéutico y medicina nuclear

Aseguradoras y medicina prepagada

= W OO O N O

Instituciones educativas

Total invitaciones 46
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Por otra parte 85 oficios fisicos fueron enviados a invitados de la ciudad de Bogot3, dirigidos a los grupos
de valor identificados, distribuidos en asociaciones y fundaciones, entidades de salud, entidades
gubernamentales y publicas, instituciones educativas, ICONTEC, OPS/OMS y secretarias de salud.

Distribucion Cantidad
Asociaciones y Fundaciones 5
Entidades de Salud, Hospitales, IPS e Institutos 14
Entidades Gubernamentales / Publicas 42
Instituciones Educativas 20
ICONTEC 1
OPS/OMS 1
Secretarias de Salud 2
Total oficios fisicos 85

A continuacion, se presentan las evidencias del envio de las invitaciones realizadas a través de medios

fisicos y digitales, en el marco de la convocatoria a la Audiencia Publica de Rendicidn de Cuentas:

Invitaciones fisicas:
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[£) saL-03872-2026-Offcio salida masiva-1108258

[£) saL-03881-2026-Offcio salida masiva-1108364
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SAL-03873-2026-Oficio salida masiva-1108859

SAL-03874-2026-Ofcio salida masiva-1108257

SAL-03875-2026-Oficio salida masiva-1108262

SAL-03876-2026-Oficio salida masiva-1108260

SAL-03377-2026-Oficio salida masiva-1108861

SAL-03878-2026-Oficio salida masiva-1108863
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SAL-03896-2026-Oficio salida masiva-1108281

SAL-03397-2026-Oficio salida masiva-110222

SAL-03898-2026-Oficio salida masiva-1108883
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° /2026 10:10 2. m Documento Adob. 264K8
o /2026 10:10 2.m.  Documenta Adab.. 263K8
) 2026 10:102.m.  Docurnento Adol 264KB
° 2026 10:10a.m,  Documento Adab.. 264K8
) 2026 10:10a.m.  Documento Adob, 265K8
° 2026 10:105.m.  Documento Adob, 264K8
L) 2026 10:102.m.  Documento Adob, 264K8
L) 14/05/2006 11:36 2. m.  Documento Adab. 172K
° 2006 10:102.m.  Documento Adob, 265K8
° Documento Adob, 1728
° /2026 10:10 2. m Documento Adob. 264K8
o /2026 10:10 2.m.  Documenta Adab.. 265K8
e 2026 10:102.m.  Docurnento Adol 264KB
° 2026 10:10a.m,  Documento Adab.. 263KB
) 2026 10:10a.m.  Documento Adob, 263K8
° 2026 10:105.m.  Documento Adob, 265K8
L) 2026 10:102.m.  Documento Adob, 263K
° Documento Adob. 261K8
° Documento Adob. 265K8
° 2026 10:10a.m.  Documento Adob, 2%64K8
° /2026 10:10 2. m Documento Adob. 263K8
o /2026 10:10 2.m.  Documenta Adab.. 263K8
e 2026 10:102.m.  Docurnento Adol 264KB
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Finalmente, como parte del disefo del contenido, también se adelantd la consolidacion y diagramacion de
la presentacion institucional, lo que permitid organizar de manera tematica, clara y pedagdgica la
informacién a socializar durante la audiencia. Las presentaciones se pueden consultar en el enlace

https://www.cancer.gov.co/participa/participacion-rendicion-cuentas.

2.3. Preparacidén
En la fase de preparacidn se ejecutaron las acciones previas y complementarias necesarias para asegurar

la adecuada operacion de la audiencia y la disposicion efectiva de mecanismos de participacion e inclusion.

Como parte de las acciones de preparacidn técnica, logistica y metodoldgica, se realizaron tres ensayos
previos a la Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas. Los dias 5y 9 de junio de 2026 se llevaron a cabo
dos ensayos con participacion de los directivos responsables de las intervenciones, cada uno con una
duracién aproximada de cuatro horas, orientados a revisar la secuencia del evento, tiempos de presentacion,
contenidos, videos, transiciones, preguntas ciudadanas, roles de los voceros y articulacion con el guion
general de la audiencia. Posteriormente, el 11 de junio de 2026 se realizé un ensayo técnico, también con
una duracién aproximada de cuatro horas, enfocado en verificar las condiciones audiovisuales, conectividad,
transmision, manejo de presentaciones, operacion en auditorio, accesibilidad e interaccion con los canales

virtuales.

Estos ensayos permitieron identificar oportunamente situaciones que podian afectar el normal desarrollo
de la audiencia y activar las medidas de tratamiento correspondientes. En particular, se evidencié la posible
materializacion del riesgo asociado a la no presencia de la Dra. Devi Nereida Puerto, Directora Técnica del
Centro de Salud Publica en Cancer, por lo cual se puso en marcha la medida de continuidad prevista,
asignando al Dr. Alvaro Quintero Posada la presentacion correspondiente, garantizando asi la continuidad
de la agenda, la coherencia del contenido institucional y el cumplimiento de los objetivos del ejercicio de

rendicidn de cuentas.

La preparacion también comprendié la organizacion logistica, técnica y operativa requerida para el
desarrollo de una audiencia en modalidad hibrida, incluyendo la articulaciéon de recursos presenciales y
virtuales, asi como la disposiciéon de instrumentos para el posterior levantamiento de informacion de
evaluacion y asistencia. Esta fase materializa el componente operativo del MURC, en el cual la entidad
adecua capacidades, recursos y condiciones para garantizar que el ejercicio pueda desarrollarse con

suficiencia técnica, institucional y comunicativa.
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Asi mismo, en este momento se llevé a cabo la implementacién de las estrategias de comunicacion
definidas, orientadas a la socializacidn y divulgacidon de la audiencia publica con fines de convocatoria y
promocion de la participacion ciudadana. Asimismo, se gestiond la inclusién de un intérprete de lengua de
sefias durante la transmision, fortaleciendo el enfoque de accesibilidad e inclusion del ejercicio, en
consonancia con los principios de participacidn efectiva y acceso equitativo a la informacion publica.

En esta fase se evidencia una programacion previa de piezas de difusidon y convocatoria mediante banner
principal en la pagina web, publicaciones en calendario de eventos, piezas en redes sociales, correos
masivos, papel tapiz institucional, carteleras, canales internos y charlas informativas en salas de espera de
pacientes, como se muestra a continuacion:

e Convocatoria mediante carteleras institucionales.
La convocatoria a la Audiencia Publica de Rendicién de Cuentas también se desarrolld a través de las
carteleras institucionales, las cuales cumplen la funcion de difundir informacion fija y de facil acceso para

funcionarios, pacientes y visitantes que circulan diariamente por las instalaciones del Instituto.

Estas carteleras se encuentran estratégicamente ubicadas en diferentes areas de alto flujo, tales como el
edificio de consulta externa, el edificio administrativo y el edificio de hospitalizacidn, lo que permitié ampliar
la cobertura de la convocatoria hacia publicos internos y externos.

A través de este medio se socializé la pieza informativa de la rendicidon de cuentas vigencia 2025, en la cual
se divulgaron los datos fundamentales del evento, incluyendo fecha, hora y modalidad de transmision.

Dicha pieza fue ubicada en los espacios destinados para publicaciones dentro de las carteleras (bolsillos

informativos), garantizando su visibilidad y permanencia durante el periodo de convocatoria.
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o Convocatoria mediante pantallas institucionales.
El formato utilizado consistié en una pieza grafica en modalidad overlap (superposicion visual), integrada

dentro de la programacion de contenidos audiovisuales que se reproducen de manera continua mediante
32 pantallas distribuidas estratégicamente en todo el INC, incluyendo &areas de consulta externa,

hospitalizacidn y espacios administrativos.

Adicionalmente, esta estrategia se articuld con las dos parrillas de programacion institucional, diferenciadas
para publicos de pacientes/usuarios y para funcionarios, lo que facilité orientar el mensaje de manera

segmentada y pertinente segun el tipo de audiencia.

o Convocatoria mediante redes sociales.
Para este propdsito, se desarrollaron piezas audiovisuales de corta duracion (videos de invitacidn),

disefiadas para captar la atencion de los usuarios y comunicar de manera agil los aspectos clave de la
audiencia publica, tales como fecha, hora y modalidad de transmision.

Asi mismo, se produjeron diferentes tipos de piezas graficas adaptadas a las caracteristicas de las
plataformas digitales, incluyendo:

e Tres (3) piezas en formato vertical, optimizadas para su visualizacion en dispositivos mdviles y
contenidos tipo historia o reels.

e Dos (2) piezas en formato horizontal, orientadas a publicaciones en feeds tradicionales y contenidos
visuales de mayor desarrollo.
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e Convocatoria mediante pagina web.
Como parte de la estrategia de divulgacion y en cumplimiento del principio de transparencia activa, el

Instituto implementd la convocatoria a la Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas a través de su pagina

web institucional, consolidandola como canal oficial de acceso a la informacion del ejercicio.

Para este fin, se disend e implementd un banner en la pagina web institucional, el cual permitié visibilizar
de manera inmediata la convocatoria del evento, facilitando el acceso de los usuarios a la informacion

relevante. Este banner dirigia a una subseccion especifica de rendicidon de cuentas, estructurada como

espacio de consulta permanente para la ciudadania.
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La subseccidn incluyd no solo la informacidn de convocatoria, sino también los contenidos asociados al
ejercicio, tales como el informe de rendicidn de cuentas, la transmision completa de la audiencia y los
documentos relacionados con el desarrollo del evento, garantizando asi la disponibilidad de informacion
antes, durante y después de su realizacion.

Este mecanismo permitié centralizar la informacidn del proceso, asegurar su trazabilidad documental y
facilitar el acceso a los diferentes grupos de valor, contribuyendo al fortalecimiento de los principios de

publicidad, acceso a la informacidn y control social.

e Convocatoria mediante correo electrdnico y papel tapiz.
El Instituto implementd la convocatoria a través del correo electrdnico institucional, complementada con el

uso de un papel tapiz (fondo de pantalla corporativo). En relacidn con el canal de correo electrdnico, se
realizé el envio de comunicaciones masivas, con el fin de reforzar progresivamente la convocatoria y
asegurar la recordacion del evento, estos envios se efectuaron los dias 28 y 31 de mayo de 2026, asi como
el 5,9y 12 dejunio de 2026.
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Este mecanismo permitid una exposicion continua del mensaje en el entorno laboral, reforzando la
recordacion del evento y aumentando la visibilidad de la convocatoria.

¢ Convocatoria mediante salas de espera.
Durante estas actividades, se promovidé la participacién de los usuarios mediante la recoleccién de

preguntas, inquietudes y aportes, las cuales fueron registradas en los formatos establecidos para tal fin.
Estas preguntas constituyeron insumo para el desarrollo del componente participativo de la audiencia y su
posterior analisis en el informe completo del ejercicio.

Este mecanismo se desarrolld con el apoyo de los navegadores institucionales, quienes realizaron
actividades de sensibilizacidén directa sobre la importancia de la rendicidon de cuentas como ejercicio de

transparencia, control social y acceso a la informacion publica.

2.4. Ejecucion y seguimiento
En el cuarto momento se desarrolld la realizacion y transmisién de la audiencia publica de rendicidn de
cuentas en modalidad hibrida como espacio de didlogo abierto con la ciudadania, con presentacion de

avances, resultados y retos institucionales de la vigencia 2025.

Durante esta fase también se aplicd la encuesta de satisfaccion del evento y se realizd el registro de
asistencia, mediante QR con la herramienta Google Forms. Estos instrumentos permitieron recopilar
informacidn relevante sobre la participacion, percepcion del ejercicio y cobertura del evento,

constituyéndose en insumos para el andlisis posterior y la mejora continua.

Este cuarto momento refleja el enfoque integral del MURC, segun el cual la rendiciéon de cuentas no
concluye con la realizacién del evento, sino que incorpora acciones posteriores de analisis, publicacion,

retroalimentacion, verificacion y cierre institucional.
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Durante la ejecucidn se realizaron intervenciones tematicas por parte de las directivas y responsables de
los diferentes centros institucionales, complementadas con preguntas ciudadanas pregrabadas y un
espacio final de preguntas de la audiencia seleccionadas por la Oficina Asesora de Planeacion. Este disefio
permitié no solo informar, sino también promover interaccion y respuesta institucional frente a inquietudes
de los grupos de valor. En términos de acceso y cobertura, se contempla la transmision del ejercicio a través
de Facebook, y YouTube, lo que amplid el alcance del ejercicio hacia publicos internos y externos.

Frente al seguimiento, se evidencia la existencia de mecanismos de recopilacién de preguntas y de
organizacion institucional del didlogo, lo que constituye un insumo relevante para la trazabilidad del

ejercicio y para la elaboracién del informe de rendicién de cuentas.

La metodologia aplicada permitié desarrollar un ejercicio de rendicidon de cuentas estructurado, verificable
y orientado al fortalecimiento de la transparencia institucional, el acceso a la informacidn, la participacion
ciudadana y la mejora continua, mediante acciones de planeacion, divulgacion, ejecucion, retroalimentacion
y control, en coherencia con los lineamientos del Manual Unico de Rendicién de Cuentas y la politica de
participacion ciudadana en la gestidn publica.

2.4.1. Transmision y contenido
El 12 de junio de 2026 se realizé Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas Vigencia 2025 la cual fue
transmitida a través de los canales oficiales del INC: YouTube, Facebook en el horario de 7:30 a.m. a 11:00
a.m. El video de la transmision esta disponible en el canal de YouTube del INC y puede consultarse a través
del siguiente enlace:
https://www.youtube.com/watch?v=6IrEJtxp 1Uk&t=12569s y el micrositio de rendicidn de cuentas del INC

a través del enlace https://www.cancer.gov.co/participa/participacion-rendicion-cuentas

Asi mismo, se presentaron y publicaron en el micrositio de rendicién de cuentas para la vigencia 2025 la
siguiente informacion:
e Gestion estratégica. Dra. Carolina Wiesner Ceballos, Directora General.
e Centro de Atencidn Integral del Cancer. Dra. Lina Maria Trujillo Sanchez, Directora Técnica.
e Centro de Formacion y Docencia en Cancer. Dra. Magda Lorena Jiménez Castano. Directora Técnica.
e Centro de Investigacién, Desarrollo e Innovacién en Cancer. Dr. Alvaro Quintero Posada, Director
Técnico.

e Centro de Salud Publica en Cancer. Dra. Devi Nereida Puerto. Directora Técnica.


https://www.youtube.com/watch?v=6IrEJtxp1Uk&t=12569s
https://www.cancer.gov.co/participa/participacion-rendicion-cuentas
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e Subgerencia Corporativa y Subgerencia del Talento Humano. Dra. Lia Margarita Alvarez Puente.

Subgerente.

Después de la presentacidon sobre la gestion institucional correspondiente al afio 2025, se llevé a cabo una
sesion de preguntas y respuestas. Las inquietudes fueron planteadas por los asistentes, pacientes en salas
de espera, asi como a través de las redes sociales institucionales y el correo electrdnico
audiencia@cancer.gov.co. Estas preguntas fueron respondidas por la Directora General y los Directores
Técnicos y Subgerente del INC.

Con el propdsito de garantizar una comunicacidn accesible para las personas con discapacidad auditiva,
durante el desarrollo de la audiencia se contd con la participacién de dos intérpretes profesionales de

lengua de senas.

- Auditorio
El auditorio del INC presento un aforo completo y el desarrollo de la actividad estuvo comprendida bajo los
parametros del guion disefiado para esta oportunidad. Con el apoyo de los aliados de RSA y G&S y La

Oficina Asesora de Planeacion. El evento transcurrid sin eventualidades.

- Transmision mediante pantallas institucionales:
La rendicion tuvo retransmision por el circuito cerrado de television llegando a todas las salas de espera
para aquellos pacientes y acompanantes que no podian perder sus citas, dando una cobertura no solo a las
salas de espera, también en los sitios de funcionarios como comedores y pasillos en donde estan dispuestas

varias pantallas.
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- Resumen estrategias de comunicacion

n Objetivo
La estrategia busca fortalecer

Realizar el plan estmtégico de la transparencia, la comunicacion
‘ P4 ' comunicacion de Rendicién de \ efectiva y la interaccién con pacientes,
familiares, personal médico,

Cuentas 2025 y mostrar su ejecucién. investigadores, donantes y ciudadania.

a Etapa previa: canales de convocatoria

L_IC G I v (R FY R YYY

in;‘;ne.l oras Wi s:’i:ntéllas. Redes sociales Pégina web elecc:zer:c - Papel tapiz Salas de espera
difusién fisica en | v videos cortos y banner principal y ) sensibilizacion y
consulta externa, invitacién emitida o7 en formatos subseccion con envio de la apoyo visual recoleccién de
edificio en 32 pantallas verticales y informe y convocatoria. interno. preguntas con
administrativo y del Instituto. hori: isio apoyo de
hospitalizacion. navegadores.

B Etapa de rendicion

Auditorio Pantallas .

aforo completo y E institucionales Redes sociales
desarrollo del evento retransmisién por canal de contacto
conforme al guion ‘ circuito cerrado en que recibié preguntas

previsto. salas de espera, - y felicitaciones.
comedores y pasillos.

Fuente: Oficina Asesora de Planeacidn, con base en registros de asistencia, métricas de transmisién y formulario de
evaluacion. Visualizacion elaborada con apoyo de herramienta de IA y validada por el autor.

2.4.2. Resultados de la transmision de la audiencia
A continuacidn, se presentan las cifras y estadisticas de las diferentes redes sociales institucionales de la
estrategia disefiada para realizar la rendicidon de cuentas vigencia 2025 modalidad hibrida.

n Resultados de la transmision Fuentes de trafico principales
. S 51.8%
384 153.6 24:00 27 o SN
vistas horaste i duraciz'zf\ ‘T::;:i(es Directa o desconocida s 15.6%

Funciones de exploracion @l 9.1%

e, 54
' 486 N 76 QB> romedio e Bisqueda de YouTube @D 8.1%
reacciones

maxima

aciividad ;:‘:{'I::eos Canales de usuario ® 6.0%
Tipo de dispositivo
@ Teléfono celular 51.2%
@ Computadora 41.7%
(=) v r= 6.5%
(@) Toblet = 0.6%

de transparencia institucional.

La estrategia combiné medios internos y externos para ampliar la cobertura, O O )
J facilitar la participacion y consolidar la rendicién de cuentas como un ejercicio r—p’—@

Fuente: Oficina Asesora de Planeacion, con base en registros de asistencia, métricas de transmision y formulario de
evaluacion. Visualizacion elaborada con apoyo de herramienta de IA y validada por el autor.
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3. Caracterizacién de los participantes
Rendicion de Cuentas INC 2025
ia: 210 PARTICIPANTES
1. PERFIL INSTITUCIONAL 2. PARTICIPACION POR MODALIDAD
@ Entidad del orden nacional  59,5% PRESENCIAL VIRTUAL
@ Institucion educativa 19,5% . . ‘
@ Entidad territorial 7,6% ..‘
Empresa privada 6,2%
o o,
@® Organizacién sin animo 4,3% 50' 5 A’ 49'5 A
de lucro (106 participantes) (104 participantes)
@® Otro 2,9%
o®e Las entidades del orden nacional fueron Y La participacion presencial y virtual
ABR o5 mas representativas. fue equilibrada.
/‘ - .
3. PARTICIPACION POR SEXO 4. PERTENENCIA ETNICA
o MUJERES o HOMBRES ,"; Ninguno 93,3% (196 participantes) <04
139 71 & s
& Indigena 3,8% (8 participantes) La gran mayoria
(66,2%) (33,8%) % de participantes
&ff‘ Afrocolombiano/a 2,4% (5 participantes) manifesté no
= ® pertenecer
. ) one
’ Predominé la participacion femenina. an Mestizola 0,5% (1 participante) aurgiupo
étnico.
5. GRUPO ETARIO 6. UBICACION DE LOS PARTICIPANTES
18a28afos [ 9.0% ; @ Bogots D.C. 63,3%
29a38ai0s [ 18.6% Q@ Antioquia 12,9%
Oy
Hadsarcs [ 2% o i e <
i v Santander 2,9%
9asearcs | .
09008 ? 9 Atlantico 1,4%
59 afios omas [ 19.0% @ Otros departamentos  16,2%
El grupo de 49 a 58 afios fue el mas Bogota D.C. concentré la mayor participacién,
representativo. seguida de Antioquia.
7~ N\
7. CONDICIONES DIFERENCIALES REPORTADAS
.E\ 3,8% g. 10,0% ® 8,6% A\ 1,4% e 757%
(} (8 participantes) i ' (21 participantes) - 18 participantes) (3 participantes) .!. (159 participantes)
Personas con Madres o padres Victimas del Comunidad No reporté
discapacidad cabeza de hogar conflicto armado LGBTIQ+ condicién diferencial

La Rendicion de Cuentas INC 2025 contd con una participacion diversa, representativa y equilibrada

0
entre los distintos grupos de interés, fortaleciendo el dialogo y la transparencia institucional.

Fuente: Oficina Asesora de Planeacién, con base en registros de asistencia, métricas de transmisién y formulario de

evaluacion. Visualizacion elaborada con apoyo de herramienta de IA y validada por el autor.
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La caracterizacion de participantes de la Audiencia Publica de Rendicién de Cuentas INC 2025 evidencid
una participacion total de 210 asistentes, con una distribuciéon equilibrada entre modalidad presencial
(50,5%) vy virtual (49,5%), lo que confirma la efectividad del esquema hibrido implementado.

Se observd una participacion mayoritariamente institucional, con predominio de entidades del orden
nacional (59,5%) e instituciones educativas (19,5%), lo que refleja un alto interés de actores vinculados al
sector y al ambito institucional.

Asimismo, predominé la participacidn femenina (66,2%), y el grupo etario mas representativo fue el de 49
a 58 afnos (30%). Territorialmente, la mayor concentracion de participantes se registré en Bogota D.C.
(63,3%), seguida de Antioquia (12,9%), evidenciando una cobertura nacional parcial, aunque aun

centralizada.

En cuanto a enfoques diferenciales, la mayoria no reportd pertenencia étnica ni condicion diferencial; no
obstante, se registro participacidn de personas con discapacidad, victimas del conflicto armado, madres y
padres cabeza de hogar y personas pertenecientes a la comunidad LGBTIQ+.

En términos institucionales, los resultados permiten concluir que el ejercicio contd con participacion diversa

y balanceada en su modalidad.

4. Preguntas y respuestas a la ciudadania

A continuacidn, se da respuesta a las preguntas realizadas por los asistentes presentes en el Auditorio, a
través de redes sociales y pacientes en salas de espera.

1. ;Por qué las citas estan tan lejos, casi a dos meses?
2. ¢Por qué no dan las citas ligero?
Es pertinente precisar que la apertura de agendas se efectua de manera semestral, conforme con la

capacidad instalada (fisica, tecnoldgica y humana), Sin embargo, en las especialidades de oncologia clinica
y hematologia oncoldgica, y en atencidn a la diversidad de los protocolos de quimioterapia existentes, la
habilitacién de agendas se realiza de forma bimensual, con el propdsito de salvaguardar la continuidad,

oportunidad y efectividad de los tratamientos médicos.

De igual forma, las consultas correspondientes a los servicios de cardiologia, rehabilitacion y nutricion se
programan mensualmente, previa notificacion y validacion por parte de los servicios responsables, toda vez

que estan orientadas a la atencion de pacientes que han culminado un proceso de hospitalizacion, con el
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objetivo de iniciar y dar seguimiento a su proceso de rehabilitacion integral y contribuir al mejoramiento de
su calidad de vida.

Adicionalmente, para la apertura y planificacién de agendas es necesario considerar diversos factores de
indole administrativa y asistencial, tales como periodos de vacaciones, licencias, permisos, incapacidades
médicas, participacion en congresos, seminarios y actividades académicas, asi como el

tiempo destinado a docencia, investigacion y demads funciones institucionales, las cuales inciden

directamente en la disponibilidad del talento humano en salud.

3. ¢Por qué no puedo pedir citas por el teléfono?
El Centro de Atencidn Integral, en ejercicio de la supervision técnica del servicio, identificod la necesidad de

fortalecer el canal telefénico para el agendamiento de citas. En este sentido, solicitd al aliado estratégico la
implementacion de acciones orientadas a optimizar la atencién y mejorar la accesibilidad de los usuarios a

los servicios institucionales.

Estas estrategias buscan fortalecer la atencion integral mediante la optimizacion de los canales de
comunicacion, el mejor aprovechamiento de las agendas disponibles y la entrega de informacion clara y
oportuna, con el propdsito de brindar una mejor experiencia de servicio.

Con la implementacidn de estas acciones se espera:

e Incrementar la resolucion de las solicitudes desde el primer contacto.

e Facilitar el acceso a la informacion a través de diferentes canales de atencion.

e Optimizar el uso de las agendas y de los espacios disponibles para la asignacion de citas.

e Disminuir el nUmero de inasistencias de los pacientes.

e Mejorar la oportunidad, la calidad de la atencidn y la satisfaccidn de los usuarios.
Para la asignacion de citas médicas, él Instituto Nacional de Cancerologia, ha dispuesto los siguientes
canales de atencion para el agendamiento de citas médicas en el horario de lunes a viernes de 6.00am a
6:00pm y sabado de 6.00am a 3.00pm.

* Linea local 601-4846050
* Linea nacional 018000 414414
*  WhatsApp No. 3007134011

* Chat - Llamada lenguaje de sefias (www.cancer.gov.co)

* Correo electrdnico (centralcitas@cancer.gov.co).



http://www.cancer.gov.co/
mailto:centralcitas@cancer.gov.co
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4. ;Qué acciones se han implementado para reducir las demoras en la atencidén y agendamiento de
citas médicas?
Con el objetivo de fortalecer los servicios asistenciales y brindar una atencién segura, oportuna y centrada
en las necesidades del paciente, optimizando los tiempos de respuesta en concordancia con la capacidad
instalada de la institucidn, se ha venido trabajando de manera articulada en las siguientes acciones:
e Ampliacién de horarios de atencion.
e Contratacidn de nuevos especialistas, ampliando la oferta y oportunidad en la atencion.
¢ Fortalecimiento del talento humano
e Adquisicion y actualizacidon de equipos médicos, garantizando tecnologia adecuada para la
prestacion de los servicios.
¢ Adecuacion de espacios, promoviendo una atencidn segura, digna y humanizada.
e Optimizacidon de procesos, orientada a mejorar la eficiencia y calidad en la atencion y

optimizacion de los tiempos.

5. Pacientes de zona rural deberian ser prioritarios, uno llama y llama, y no hay disponibilidad.
La institucion garantiza la equidad en el acceso a los servicios de salud; por tanto, tanto los pacientes

provenientes del sector urbano como aquellos de zonas rurales son priorizados con base en sus condiciones
clinicas y la oportunidad requerida para la atencion, de acuerdo con los criterios médicos establecidos.
Con el fin de facilitar el acceso al agendamiento de citas, la institucion dispone de diversos canales de
atencion, entre ellos:

¢ Linea nacional gratuita: 018000 414414, habilitada especialmente para pacientes que residen

fuera de Bogota.

e  WhatsApp: 300 713 4011.

¢ Chaty videollamada en lengua de senas: disponible a través del portal web institucional.

e Correo electrénico: centralcitas@cancer.gov.co.
A través de estos canales se busca brindar alternativas de acceso que permitan gestionar el agendamiento
de citas de manera oportuna para todos los usuarios

6. Existe algun control en la asignacion de citas y el tiempo que se demoran en atender.
Si. El Instituto, a través del Centro de Atencidn Integral del Cancer y en articulacion permanente con los

coordinadores de los servicios asistenciales, realiza un seguimiento continuo a la asignacion de citas, el
comportamiento de las agendas, los tiempos de oportunidad y los tiempos de atencidn, con el propdsito de
identificar oportunidades de mejora y adoptar acciones que faciliten el acceso oportuno de los pacientes a

los servicios de salud.


mailto:centralcitas@cancer.gov.co
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Como parte de este proceso de mejoramiento continuo, se viene fortaleciendo la capacidad
institucional mediante la regularizacién de la contratacién del talento humano, con base en los
resultados del estudio de cargas laborales y los analisis de la demanda de los servicios. Esto ha
permitido identificar la necesidad de incrementar el nimero de profesionales en aquellas
especialidades con mayor requerimiento, contribuyendo a mejorar la disponibilidad de agendas, reducir

los tiempos de espera y brindar una atencién mas oportuna.

Adicionalmente, se realiza un monitoreo permanente de los indicadores de oportunidad y desempeno
de los servicios, con el fin de implementar acciones de mejora que favorezcan la eficiencia de los
procesos Y la satisfaccion de nuestros usuarios.

7. Qué control hay sobre las citas de cuidados paliativos, pues se demoran mucho.
La institucion, a través del Centro de Atencion Integral del Cancer y en articulacion permanente con

los coordinadores de los servicios asistenciales, realiza un seguimiento continuo al comportamiento de
las agendas, los tiempos de oportunidad y la disponibilidad de citas, con el fin de identificar
necesidades y adoptar acciones que permitan mejorar el acceso de los pacientes a los servicios,
incluyendo Cuidados Paliativos.

En este contexto, se viene adelantando un proceso de fortalecimiento de la capacidad institucional
mediante la regularizacidén de la contratacidn del talento humano, de acuerdo con los resultados del
estudio de cargas laborales y los analisis de demanda de los servicios, lo que ha permitido identificar
la necesidad de incrementar el nimero de profesionales para responder de manera mas oportuna a las

necesidades asistenciales.

De manera complementaria, el Instituto continda implementando acciones orientadas a optimizar la
oportunidad en la atencidn, entre las que se destacan:
¢ Ampliacidn de los horarios de atencion.
e Contratacidn de nuevos especialistas, con el propdsito de aumentar la oferta de consultas
y mejorar el acceso a los servicios.
¢ Fortalecimiento de la capacidad instalada mediante la adquisicion de equipos biomédicos
y la optimizacion de los procesos asistenciales, contribuyendo a garantizar la continuidad

y calidad de la atencidn.

8. Mejorar la atencidn y agilidad en el tema de autorizacion y la asignacidon de citas en el call
center. De resto todo muy bien y buen trato hacia los pacientes.
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En relacién con la oportunidad en el proceso de autorizaciones, es importante sefialar que la emision
de estas corresponde a la gestion y pertinencia de las EPS, por lo que la institucidn no tiene injerencia
directa en los tiempos de respuesta de dicho tramite. Respecto a la asignacion de citas a través del call
center, la institucion continda implementando acciones orientadas a fortalecer la oportunidad y calidad
en la atencion. Con el objetivo de brindar un servicio seguro, oportuno y centrado en las necesidades
de los pacientes, optimizando los tiempos de respuesta de acuerdo con la capacidad instalada, se han
desarrollado las siguientes estrategias:
¢ Ampliacion de los horarios de atencidn.
e Contrataciéon de nuevos especialistas, incrementando la oferta y oportunidad en la
prestacion de los servicios.
e Fortalecimiento del talento humano.
e Adquisicion y actualizacidn de equipos médicos, garantizando tecnologia adecuada para la
prestacion de los servicios.
¢ Adecuacion de espacios, promoviendo una atencidn segura, digna y humanizada.
e Optimizacion de los procesos, enfocada en mejorar la eficiencia, la calidad de la atencidn y
los tiempos de respuesta.
Adicionalmente, desde el Centro de Atencion Integral del Cancer se ha solicitado al equipo del call
center fortalecer y alinear sus procesos con las necesidades institucionales, con el propdsito de mejorar
la oportunidad en la asignacion de citas y brindar una experiencia de atencién cada vez mas eficiente

para nuestros usuarios.

9. Qué estrategia tienen para mejorar los canales de asignacidn de citas para diferentes
especialidades o toma de examenes diagndsticos.
Con el propdsito de mejorar la oportunidad en la atencion y optimizar la experiencia de nuestros

usuarios, junto con el call center, se han implementado las siguientes acciones:

1. Se implementd la funcionalidad de Virtual Hold, permitiendo a los usuarios evitar tiempos
prolongados de espera en linea. Con esta solucidn, el cliente puede conservar su lugar en la
cola y recibir atencidén de una manera mas comoda y eficiente, mejorando significativamente

su experiencia de servicio.

2. Se optimizd la distribucidn de la malla de turnos con el objetivo de ampliar la cobertura en las
diferentes franjas horarias. Esta mejora permite brindar una atencién mas oportuna y eficiente,

especialmente durante jornadas o dias con alta demanda y contingencia.

3. Se habilitaron mensajes informativos en el IVR relacionados con la disponibilidad de agenda,
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con el propdsito de mantener una comunicacion clara y oportuna con los usuarios. De esta
manera, cuando no haya disponibilidad, los clientes recibiran informacion inmediata evitando
tiempos de espera innecesarios; una vez se restablezca la disponibilidad, el mensaje sera
retirado.

10. En urgencias hay mucha sobreocupacion y mal trato, nos deben tratar mucho mejor.
Con el propdsito de disminuir la sobreocupacion del Grupo de Atencion Inmediata al Paciente con

Cancer (GAICA) y mejorar la oportunidad en la atencion, el Instituto Nacional de Cancerologia adelanta
un proyecto de reordenamiento fisico y fortalecimiento del servicio, el cual se desarrollara por fases.

La primera fase corresponde al traslado del archivo fisico institucional e incluye el disefio técnico y la
adecuacion de la nueva sede ubicada en el predio adquirido por el Instituto. Posteriormente, se
realizara la adecuacidn de consultorios para los servicios de consulta externa de Seno, Tejidos Blandos,
Psiquiatria, Psicologia, Ortopedia y Cirugia Plastica, mediante la redistribucion de los espacios
liberados. Finalmente, se construira una nueva area de hospitalizacion con diecinueve (19)

habitaciones, en cumplimiento de los estandares de habilitacidn y acreditacion.

Estas acciones permitiran ampliar la capacidad instalada, mejorar la oportunidad para la
hospitalizacion de los pacientes con orden médica de ingreso, optimizar el flujo de atencién en GAICA
y fortalecer la prestacion de los servicios, garantizando la continuidad de la atencién durante la
ejecucion de las obras. Frente a la percepcion de mal trato, el Instituto reafirma su compromiso con una
atencidén segura, humanizada y centrada en el paciente. De manera permanente se desarrollan
estrategias orientadas al fortalecimiento de la cultura de humanizacion, la sensibilizacién del talento
humano y el seguimiento a las experiencias y manifestaciones de los usuarios, con el fin de promover
un trato digno, respetuoso, oportuno y de calidad durante todo el proceso de atencidon. Asimismo, las
situaciones relacionadas con el trato recibido son objeto de analisis y seguimiento para implementar
las acciones de mejora que correspondan.

De igual manera, la optimizacidon de los espacios y recursos disponibles en GAICA requiere del
compromiso conjunto entre la institucion, los pacientes, sus familiares y las asociaciones de usuarios.
En este sentido, se continuara fortaleciendo el trabajo articulado con estas asociaciones para promover
la educacién sobre el uso adecuado de los espacios de atencidén inmediata, el respeto por las normas
de convivencia y la corresponsabilidad en el cuidado de las instalaciones, contribuyendo asi a una mejor

experiencia para todos los usuarios y a una atencidon mas organizada, segura y eficiente.
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11.;Qué acciones se han implementado en 2025 para mejorar el acceso oportuno al diagndstico
y tratamientos de los pacientes con cancer?
El Instituto siempre ha trabajado por la priorizacidon del inicio oportuno del tratamiento oncoldgico,

reduciendo los tiempos entre diagndstico confirmado y primera intervencion terapéutica, bajo
estandares de calidad, seguridad y enfoque centrado en el paciente.

Para mitigar el tiempo de inicio de tratamiento se cuenta con la gestion del flujo del paciente que
incluye indicadores que son evaluados en los diferentes espacios de EPM (Equipos Primarios de
Mejoramiento) por los coordinadores de las Unidades Funcionales de Tratamiento y la Direccion del

Centro de Atencidn Integral del Cancer, de forma articulada y con periodicidad oportuna.

12. Pacientes de hematologia no hubo citas a tiempo ni medicamentos.
En relacidn con la oportunidad en la asignacidn de citas para los pacientes del servicio de Hematologia,

informamos que las agendas de las especialidades de Hematologia Oncoldgica se habilitan de manera
mensual durante la ultima semana de cada mes. Esta programacion obedece a la complejidad de la
atencion de los pacientes oncohematoldgicos, quienes requieren esquemas de tratamiento
individualizados, seguimiento clinico estrecho y coordinacidon con procedimientos, quimioterapia,
hospitalizacidn y resultados de laboratorio, con el fin de garantizar la continuidad, oportunidad y
seguridad de la atencidn.

Adicionalmente, los pacientes con prioridad clinica o que presentan condiciones que requieren
valoracion temprana son objeto de revisidn permanente para asignar citas oportunamente, de acuerdo

con la disponibilidad de la agenda y la necesidad asistencial.

Respecto a la entrega de medicamentos, el Instituto realiza la prescripcion y las gestiones
administrativas correspondientes de manera oportuna. La dispensacion de los medicamentos se
efectia conforme a las autorizaciones emitidas por la EPS y a la disponibilidad de estos por parte de
los operadores farmacéuticos responsables. Cuando se presentan novedades que puedan afectar la
entrega, el servicio de Hematologia realiza seguimiento continuo, gestiones con las EPS vy los
proveedores, y orienta al paciente para facilitar el acceso al tratamiento y minimizar cualquier
interrupcion. En caso de medicamentos no disponibles en el vademécum institucional o de suministro
a cargo del asegurador, se adelantan las gestiones correspondientes con la EPS para procurar la

continuidad del tratamiento.
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En consecuencia, no se evidencian demoras atribuibles al servicio de Hematologia en la asignacién de
citas ni en la formulacion de los tratamientos. Las eventuales dificultades relacionadas con la
dispensacion de medicamentos obedecen principalmente a procesos administrativos de autorizacién o
suministro por parte de las EPS u operadores farmacéuticos, frente a los cuales el Instituto mantiene
un seguimiento permanente y una gestion articulada para favorecer la continuidad de la atencion de

los pacientes.

13.;Qué estudios de intervencionismo se realizan en la sala del fluoroscopio?
En la sala de fluoroscopia se estan realizando los siguientes procedimientos:

e Nefrostomias

¢ Revisiones y recambios de nefrostomias.

e Derivaciones biliares.

¢ Revisiones y recambios de catéteres biliares.

¢ Implantacion de catéteres peritoneales y pleurales.

¢ Implantacion de filtros de Vena cava inferior.

¢ Cavografias.

e Insercion de catéteres PICC.

¢ Implantacion de catéteres Doble J por via Anterdgrada.

e Recambios de catéteres Doble J.

¢ Bilioplastia e implantacidn de stent biliares.
Actualmente en la sala de fluoroscopia se estan realizando procedimientos, que, si bien son ideales
realizar en un equipo de angiografia como el que se adquirid recientemente en el Instituto, dicha sala
nos esta funcionando como respaldo para esos procedimientos.

Adicionalmente, hay procedimientos que se estan realizando con el apoyo del equipo Arco en C de

braquiterapia y salas de cirugia, mientras entra en operacion el equipo de angiografia, que son:

e Embolizaciones de tumores y sangrados: gastricos y del tracto gastrointestinal, uterinos,
renales, tumores de cabeza y cuello.

¢ Implantacion de stent en vena cava superior.

e Quimioterapia intraarterial para retinoblastoma.

e Embolizaciones carotideas en casos de urgencia vital por estallido carotideo.

e Doble deprivacién venosa hepatica.

¢ Embolizaciones prequirdrgicas que se comenten en conjunto entre médicos tratantes y

radiologia intervencionista.
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14. ;Por qué los aparatos para ingreso al Instituto constantemente no funcionan? Generan retraso

en el ingreso.
Durante la vigencia 2025, el sistema de control de acceso fisico operd de manera continua, registrando
un total de 754.610 ingresos, de los cuales 187.194 (25 %) se realizaron a través de los kioscos de
autorregistroy 567.416 (75 %) mediante las recepciones. En promedio, se atendieron 62.884 registros
mensuales, distribuidos entre 15.600 registros mensuales en kioscos y 47.285 registros mensuales en

la recepcion.

Como parte de la modernizacion del proceso de ingreso, en los ultimos anos se instalaron kioscos de
autorregistro en el ingreso de pacientes, permitiendo que pacientes, acompanantes y visitantes
realicen su registro de manera auténoma y obtengan su sticker de acceso, reduciendo los tiempos de
atencion. De forma complementaria, se mantienen habilitados los puntos de recepcidn para brindar

apoyo a los usuarios que requieren asistencia durante el proceso de registro.

Es importante precisar que las demoras percibidas en algunos momentos no obedecen a fallas del
sistema o de los dispositivos de control de acceso. Estas se presentan principalmente en los horarios
y dias de mayor afluencia, cuando coincide el ingreso de un alto nimero de pacientes y acompafiantes,
y debido al cumplimiento del protocolo de identificacion mediante el sticker institucional previo al
acceso. No obstante, el sistema permanece disponible y los dispositivos se encuentran operativos,
respaldados por el contrato de soporte y mantenimiento, que garantiza la continuidad del servicio y la

atencion oportuna de cualquier incidencia.

15. ;Cual es el presupuesto asignado por el gobierno nacional para el INC y cual es su porcentaje
de ejecucidon? A parte de la UPC (si lo hay)
Para la vigencia 2025, con aportes de la Nacién mediante transferencia se recibié un valorde $101.313

millones y su ejecucién fue de $83.172 millones.

16. ;Qué hacen con las ayudas que dan al Instituto?
Las ayudas recibidas por el Instituto Nacional de Cancerologia se destinan prioritariamente al bienestar
de los pacientes, mediante la entrega de bienes, insumos y el desarrollo de actividades ludicas o
recreativas que contribuyen directamente a su atencidn y calidad de vida. Su manejo se realiza bajo
lineamientos institucionales claros, establecidos en el instructivo de gestidon de donaciones, el cual
define el proceso de recepcidn, evaluacion, registro, control y distribucidn, garantizando transparencia,

trazabilidad y pertinencia en el uso de los recursos donados.
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17. ;Hay mas EPS con el mismo problema que la Nueva EPS?

Si, ademas de Nueva EPS, existen otras entidades que enfrentan situaciones similares. La cartera del
Instituto ha presentado un crecimiento sostenido, particularmente tras la intervencién de varias EPS
por parte de la Superintendencia Nacional de Salud. Actualmente, entre las entidades intervenidas se
encuentran Famisanar, Coosalud, Asmet Salud, savia salud, Servicio Occidental de Salud y Emssanar,
que, junto con Nueva EPS, concentran aproximadamente el 51% del total de la cartera pendiente de
pago y atraviesan dificultades financieras que han afectado el cumplimiento oportuno de sus
obligaciones. Adicionalmente, las obligaciones generadas con anterioridad a dichas intervenciones
permanecen pendientes de pago, sin que a la fecha se haya definido o comunicado un cronograma
claro para la realizacion de los giros correspondientes a estos valores adeudados.

18. ;Es posible carnetizar a los funcionarios del INC para su facil identificacion?
Si, es posible carnetizar a los funcionarios del Instituto Nacional de Cancerologia (INC). Sin embargo,
teniendo en cuenta la proximidad del cambio de gobierno, es necesario atender los lineamientos de
imagen institucional que sean definidos por la Presidencia de la Republica.

Actualmente, el Instituto cuenta con una propuesta de disefio para la carnetizacion y con el
presupuesto requerido para su implementacion. No obstante, dado que se trata de una inversidon
significativa y considerando la posible expedicién de nuevas directrices sobre identidad visual e imagen

institucional, se ha considerado prudente aplazar su ejecucion.

Una vez se definan los lineamientos, colores y demas directrices gubernamentales aplicables, el
Instituto procedera con el proceso de carnetizacion institucional de conformidad con las disposiciones
que se establezcan.

19. ;La EPS puede dar medicamentos en el Instituto?
El suministro de medicamentos se realiza conforme a las condiciones contractuales establecidas en los
acuerdos de voluntades suscrito entre la EPS vy la IPS, asi como de acuerdo con la ruta de atencién

autorizada para cada paciente.

Cuando la EPS tiene contratado y habilitado el servicio de dispensacidn con el Instituto Nacional de
Cancerologia, los medicamentos son entregados directamente en la Institucidon, de acuerdo con la

formulacion médica emitida y la autorizacidn vigente otorgada por la entidad aseguradora.
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Por otra parte, cuando la EPS ha contratado el servicio de dispensacion con un operador farmacéutico
diferente, la entrega de los medicamentos se efectuara en el punto de dispensacidn definido por dicho
proveedor. Para obtener informacion sobre el lugar de entrega de los medicamentos, el paciente
deberd comunicarse directamente con su EPS, entidad responsable de informar la red y los puntos de

dispensacion autorizados.

20. Las EPS cémo proyectan garantizar la libre eleccidén de IPS para atencién médica.

El derecho a la libre escogencia en el Sistema General de Seguridad Social en Salud garantiza a los
afiliados la posibilidad de elegir tanto la EPS como la IPS en la que desean recibir la atencion en salud.
No obstante, en el caso de las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPS), esta eleccion debe
ejercerse entre las opciones que hagan parte de la red de prestadores contratada y habilitada por la
respectiva EPS.

En consecuencia, corresponde a las EPS implementar mecanismos que permitan el ejercicio efectivo
de este derecho, garantizando alternativas de atencidn suficientes, oportunas y de calidad, sin que ello
afecte la continuidad e integralidad de los tratamientos de los usuarios. Este principio se encuentra
consagrado en los articulos 153 y 159 de la Ley 100 de 1993; este ultimo establece expresamente
como garantia de los afiliados la libre escogencia y traslado entre EPS, asi como la posibilidad de elegir
las IPSy los profesionales de la salud dentro de la red de servicios ofrecida por la entidad aseguradora.
De igual forma, el literal h) del articulo 6 de la Ley Estatutaria 1751 de 2015 reconoce la libre
escogencia como un principio del derecho fundamental a la salud. La Corte Constitucional ha reiterado
que, si bien la libre escogencia de IPS no es un derecho absoluto, las EPS estan obligadas a garantizar
su ejercicio dentro de su red de prestadores, en armonia con los principios de accesibilidad, continuidad

e integralidad en la prestacion de los servicios de salud.

21.Sugerencia. Agilidad en el proceso de autorizacidon. Agilidad en autorizacion y rotonda y calidad
humana en facturacion.
Agradecemos su sugerencia y valoramos sus comentarios. Trabajamos continuamente para fortalecer
nuestros procesos y mejorar la experiencia de atencidn de nuestros usuarios, mediante acercamientos
comerciales para mejorar las herramientas tecnoldgicas que nos permita realizar las actividades de
manera agil, adicional existen novedades ajenas al Instituto Nacional de Cancerologia que afectan el
debido proceso como son; pacientes direccionados a otras IPS, fallas tecnoldgicas y falta de

oportunidad de respuesta de las diferentes EPS.
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Asimismo, reforzaremos las estrategias orientadas a mantener una atencidn con calidad humana en el
area de facturacion, promoviendo siempre el respeto, la amabilidad y la orientacién adecuada a

nuestros usuarios.

22.;Cudando van a tener el edificio donde puedan ubicar bien el laboratorio?
El Instituto Nacional de Cancerologia se encuentra actualmente adelantando la estructuracion del

proyecto para la construccidn, dotacidn y puesta en funcionamiento del nuevo Edificio de Atencién
Ambulatoria, el cual se desarrollard mediante un esquema de Asociacion Publico-Privada (APP), con
el acompanamiento técnico de la Agencia Nacional de Infraestructura (ANI) y el apoyo del Banco

Interamericano de Desarrollo (BID).

Este proyecto constituye una de las iniciativas estratégicas de mayor relevancia para el fortalecimiento
de la infraestructura institucional y contempla la integracion de los servicios de atencién ambulatoria
y consulta externa en un edificio disefiado bajo estandares modernos de infraestructura hospitalaria.
Dentro de su alcance se incluye el drea destinada a la toma de muestras del laboratorio clinico, la cual
contara con espacios funcionales, adecuados y acordes con los requerimientos técnicos, normativos y

asistenciales.

De acuerdo con la planeacidn vigente del proyecto, se prevé que el nuevo edificio se encuentre
construido, dotado y en operacion durante el afno 2030, permitiendo ofrecer a los pacientes y al
personal asistencial una infraestructura moderna, segura y funcional que responda a las necesidades
de prestacion de los servicios de salud y al crecimiento institucional.

23. ;Por qué el INC no ha generado denuncias al Ministerio por el incumplimiento de la circular 019

a las EPS?
El Instituto nacional de Cancerologia realiza reporte de las novedades e inconsistencias de la gestion
de autorizaciones a las EPS responsables de emitir respuesta y adicional se solicita intervencion de la

superintendencia de salud en los casos de incumplimiento.

Es importante los reportes realizados por el usuario que tienen inconsistencias con las autorizaciones
dado que al INC nos informan que no existe negacion de las autorizaciones si no que estan
direccionados a otros prestadores y el usuario se niega a continuar atencidn. Es de aclarar el instituto
realiza la gestion administrativa en cumplimiento de la circular 019 del 2025 garantizando oportunidad

en la solicitud de autorizaciones de acuerdo con el modelo de la EPS.
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24. Sugerencia. Mejorar el tema del parqueadero.
Actualmente, el Instituto cuenta con una capacidad maxima de parqueadero de 100 cupos para
vehiculos en el parqueadero principal, 135 cupos para motocicletas y 10 cupos adicionales para
vehiculos en el lote destinado para este fin. Debido a las condiciones fisicas y de infraestructura

disponibles, no es posible realizar una ampliacidén de la capacidad actual.

Con el fin de garantizar una adecuada administracion de los espacios, la asignacion de cupos se realiza
mediante solicitud formal a través del formato gestionado por el Grupo de Gestidon Ambiental y
Soporte Hotelero. Las autorizaciones para vehiculos son otorgadas por la Direccidon General y, en el
caso de motocicletas, por la Subgerencia Corporativa. Como accion de mejora, actualmente se esta
implementando un sistema de identificacion y control de usuarios con vehiculos y motocicletas, que
permitira optimizar la gestion y el seguimiento de los cupos disponibles.

Adicionalmente, se cuenta con el servicio de valet parking en el horario de 6:30 a. m. a 2:30 p. m., lo
que facilita la ubicacion eficiente de los vehiculos que ingresan cuando la ocupaciéon es alta y no
cuentan con un espacio especifico asignado, contribuyendo a un mejor aprovechamiento de la
capacidad instalada.

ANTHOC.
25. La Ley de Transformacion del INC debe ser una oportunidad para dignificar el trabajo, no para

precarizarlo. Ante la enorme cantidad de trabajadores en provisionalidad que han sostenido la
entidad por afos, ;qué garantias reales y mesas de didlogo se estableceran para asegurar su
estabilidad laboral reforzada? cdmo se priorizarda a este personal en los procesos de
formalizacion definitiva."
La estabilidad laboral reforzada es un derecho de los trabajadores y en la incorporacion de los
provisionales se tuvo en cuenta, de igual forma en el reporte de las vacantes y cargue de la oferta
publica de empleo en el SIMO de la Comisién Nacional del Servicio Civil.

26. La viabilidad de la Ley de Transformacidon del INC depende estrictamente de su musculo
financiero. Considerando el impacto econdmico que representa la formalizacidon y nivelacidn
salarial del personal en provisionalidad, ;cudl es la proyeccion de la fuente de recursos
(presupuesto general vs. recursos propios) asignada para financiar la nueva planta de personal?
Especificamente, ;como se garantizara la sostenibilidad financiera.

EL INC siguid el procedimiento establecido por el Gobierno Nacional, especificamente en la solicitud

para el otorgamiento de la viabilidad financiera que otorga el Ministerio de Hacienda y Crédito Publico,
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la cual esta basada en la proyeccién de la capacidad instalada para los préximos 10 afios, basada en
el histdrico, en la renovacion e incorporacion de tecnologia y la venta de servicios de salud, cuya
presentacion y sustentacion fue técnicamente revisada por dicho Ministerio lo que dio como resultado

el cumplimiento normativo, presupuestal y financiero que resulté en el otorgamiento de la viabilidad.

Preguntas contestadas durante la rendicion de cuentas.

27. ASEPINC. De acuerdo al manual de funciones y al estudio de cargas y movimientos, la
proyeccion frente a la comision del servicio civil. ;Cual es el mecanismo de proteccion para el
personal, AUXILIAR DE ENFERMERIA que ha laborado mds de 5 afios en el INC los cuales
tienen experiencia en oncologia?

Muy interesante y oportuna la pregunta. Espero que haya personas de las que hicieron la pregunta o
quienes estén interesadas en la respuesta.

El origen de la transformacion institucional fue proteger el talento humano. De hecho, se dieron
muchas discusiones acerca de la creacién de un régimen laboral diferente, basicamente para poder
absorber ese talento humano que todavia no estaba en una planta permanente y asegurar que el
personal que permaneciera en el Instituto fuera el que cuenta con la experiencia y la experticia en
oncologia, las cuales no son faciles de encontrar y que, en gran medida, ya poseia el personal que
llevaba bastantes afnos en la institucion.

Basicamente, se identificaron dos grandes riesgos con relacion a salir a concurso bajo el esquema
tradicional de una reforma a la vinculacidén laboral. Por un lado, estaba el personal auxiliar de
enfermeria, que constituye el grupo mas grande de la institucion, con el riesgo de perder la experticia
gue ya habia adquirido. Por otro lado, estaba el grupo de los médicos, que, si bien no es tan numeroso
como el de enfermeria, posiblemente no estaria interesado en participar en un concurso; es decir, unos
por no poder cumplir las expectativas del concurso y otros por no querer concursar. Esa era una de las
motivaciones originales del sistema de contratacidn laboral diferente que contemplaba el proyecto

inicial.

Una vez se demanda el proyecto vy, especificamente, este articulo, y con la decision de la Corte de
declararlo inconstitucional, quedamos en las mismas condiciones que cualquier otra instituciéon del
orden estatal que debe proveer sus cargos mediante concurso. De hecho, actualmente la mayoria de
las Empresas Sociales del Estado ya iniciaron sus concursos; estos ya fueron publicados y las personas
se encuentran en proceso de inscripcidn para participar. A nosotros nos tomara un tiempo, que

esperamos No sea muy largo.
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Cudl es la contribucidn que el Instituto hace ante esta nueva realidad, que no era la que nosotros

queriamos, sino una nueva camisa de fuerza, presentarnos al concurso.

En varias reuniones con la Comisién Nacional del Servicio Civil se han establecido, basicamente, unos
parametros que el Instituto ha propuesto, aunque auin no hemos recibido una respuesta positiva ni
negativa por parte de la Comision con relacidn al peso porcentual que tendrian. Si bien el examen es
el mismo para todos, este evaltlia conocimientos del Estado y no conocimientos especificos en salud;
ese examen debe aprobarse. Posteriormente, sigue otra etapa en la que existen componentes con un
menor peso dentro de la calificacion, uno relacionado con aspectos comportamentales y otro en el que

estd inmersa la experiencia.

Lo que el Instituto ha propuesto en estas reuniones con la Comisidn es, basicamente, aumentar el peso
porcentual del componente de experiencia, de manera que aquellas personas del Instituto que
aprueben el examen vy lleguen a la etapa de calificacion puedan ver reconocida esa experticia y obtener
una mejor valoracion para el ingreso. Sin embargo, desafortunadamente —en mi opinion—, debemos
participar en el concurso y cefirnos a las reglas del juego establecidas por la Comision Nacional del
Servicio Civil.

Respuesta dada por la Dra. Lina Maria Trujillo Sanchez. Directora Técnica del Centro de Atencién en
Cancer.

28. En qué se va a enfocar el centro de docencia en los proximos afios.

Estamos pensando en gestionar nuestros objetivos bajo unas misiones transformativas y, en este
contexto, creemos, desde el Centro de Formacion y Docencia, que necesitamos apoyar en el incremento
de la oferta de médicos especialistas y de otras profesiones. Teniendo en cuenta la cifra preocupante
gue nos daba la Dra. Carolina al inicio, de una proyeccion estimada del 60 % de casos nuevos de cancer,
es claro que es necesario aumentar el nimero de especialistas que van a enfrentar este reto de la
atencion de los pacientes para el 2040. No estamos lejos de ese incremento. Necesariamente tenemos
que trabajar de la mano con las universidades que tenemos en este momento en convenio para
recuperar los registros calificados de aquellos programas que son indispensables, como, por ejemplo,
cirugia gastrointestinal oncoldgica, patologia oncoldgica, que se han perdido durante los afios y que
toman un valor importante en la prevision de los casos de incidencia que van a incrementar.

Por otra parte, creemos necesario trabajar en crear nuevos programas de especialidad médico-
quirdrgica con orientacion al cancer que requiere el pais. La atencidn de los nifios en cirugia pediatrica

oncoldgica requiere la formacion de especialistas del talento humano en esta area.




INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA CcODIGO: DE-P01-F-06

I N DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO VERSION: 4
VIGENCIA: 26/05/2026

INFORME

Pagina 36 de 75

El area de radiologia oncoldgica también requiere mejorar las competencias de los radiélogos para los
diagndsticos oportunos en cancer. Por otra parte, hemos pensado en que se necesita mejorar las
competencias en prevencidn y deteccién temprana del cancer en médicos generales y enfermeras.
Hemos visto cdmo, dentro de los programas de pregrado de medicina y enfermeria, no existe un énfasis
en oncologia. Por eso, ya hemos venido trabajando y este afo presentamos la propuesta formal de una
catedra obligatoria en prevencién y deteccion del cancer para que sea incluida en los 67 programas
curriculares de medicina que tiene en este momento el pais y los 69 programas de enfermeria.
Garantizando que los médicos y las enfermeras tienen una vision mas aterrizada en cuanto a
conocimientos y habilidades para la identificacion temprana de la enfermedad, podemos incidir de

manera directa en disminuir esa incidencia que ya tenemos prevista para los proximos afios.

Y, por ultimo, el Centro de Formacién y Docencia y, en general, en todos los procesos, creemos,
estamos seguros de que estamos en mora con un centro de simulacidn clinica para nuestra institucidn,
que nos permita migrar desde la practica formativa directa con el paciente, que implica unos temas de
seguridad en la atencién de pacientes, unos temas éticos, hacia contar con unos ambientes virtuales
gue nos permitan adquirir algunas herramientas, entre otras, maniquies de alta fidelidad, y que nos
permita disminuir esa curva de aprendizaje que realizan los estudiantes y los propios funcionarios del
Instituto, para mejorar los procedimientos que realizamos en el dia a dia y que tienen claras dificultades
o presentan riesgos en temas de seguridad del paciente. La simulacion clinica va a ser una herramienta
importante para mejorar esos procesos. Ese tema de simulacion clinica ya fue considerado dentro de
la transformacion del Instituto y, dentro del Centro de Formacion y Docencia, se tiene pensada la
previsidon de los cargos para poder empezar a implementar este centro de simulacion para el beneficio
del Instituto y de todos los estudiantes que realizan practicas formativas.

Respuesta dada por la Dra. Magda Lorena Jiménez Castano, Directora Técnica del Centro de Formacion

y Docencia en Cancer.

29. ANTHOC. Qué mecanismos existen para que las observaciones y propuestas de los sindicatos
sean consideradas en la toma de decisiones institucionales.

Por supuesto, el Instituto reconoce a las organizaciones sindicales como un interlocutor del didlogo
social. Existen mesas de trabajo con las organizaciones sindicales, donde se hace seguimiento a los
acuerdos. Existen mesas de negociacion sindical, en las cuales estamos en este momento discutiendo
su pliego de peticiones, pero la administracidon hace, obviamente, de todas esas peticiones los analisis
pertinentes que tienen que ver con los principios de legalidad, de sostenibilidad y presupuestales para
que pueda ser una toma de decisiones. Hay cosas que son razonables y validas; hay otras a las que,
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por diferentes motivos, el Instituto no accede, pero siempre los hemos tenido en cuenta y los hemos

escuchado; o sea, son interlocutores validos siempre para el Instituto.

5. Resultados de la evaluacion

94,5%

de valoraciones
favorables

Resultado consolidado de
los 15 items evaluados

* La percepcién general del espacio
fue ampliamente positiva.

3. CALIDAD DE LA INFORMACION PRESENTADA

FAVORABLE
(Total de rdo + De d

La informacién fue clara
y comprensible

Fue completa, pertinente
y confiable

Permitié conocer los
principales avances del INC
Permitié identificar retos,
oportunidades de mejora y
compromisos institucionales
Los temas tratados respondieron
." a los intereses o necesidades

de informacion

QAR O

* La evaluacion evidencia alta valoracion sobre claridad,
pertinencia y utilidad de la informacion.

5. CANALES POR LOS CUALES LA CIUDADANIA
SE ENTERO DEL ESPACIO (menciones)

I 04,9%
I 02,3%
I 07,4%
I 04,9%

I 07,4%

2. VALORACION GENERAL DEL EVENTO

=) =
m Organizacion general
del evento

Claridad de la agenda,
metodologia e instrucciones
de participacién

@ Puntualidad y desarrollo
adecuado del espacio

Facilidad para participar
o intervenir

Satisfaccién general con el
espacio de Rendicion de Cuentas

FAVORABLE
(Muy bueno + Bueno)
I  07,4%
I ©7,4%
I 87,2%
I 92,3%

I ©7,4%

cef

. Los aspectos mejor valorados fueron la organizacion,

la claridad de la agenda y la

i6n general del

4. PARTICIPACION, LENGUAJE Y TRANSPARENCIA

El espacio permitié formular
@ preguntas, comentarios
© propuestas
° Las preguntas e intervenciones
".; fueron atendidas
adecuadamente

El lenguaje utilizado fue
claro y comprensible

El espacio fortalecié la
o transparencia y el control social
de la gestion pablica
D Seinformé claramente cémo se
atenderan preguntas u
observaciones posteriores

FAVORABLE
( de acuerdo + De do)

I 87,2%

[=—=———=————u AR
I 07,4%
I 94,9%

I 94,9%

Se destaca especialmente la claridad del lenguaje
y la percepcién de transparencia del ejercicio.

6. ASPECTOS POSITIVOS Y OPORTUNIDADES DE MEJORA

@ Pagina web institucional 18 menciones (46,2%) AS,PECTOS POSITIVOS OPORTUNIDADES
MAS DESTACADOS DE MEJORA
;i : o
[ﬁ Redes sociales del INC 13 menciones  (33,3%) LR . B Alisios o0 ke, itrotonios
£ Correo electronico 13 menciones  (33,3%) © Claridad de a Informacién y volumen para la conexién
Pk, virtual
; Invitacién directa 9 menciones (23,1%) ° Organizacién y desarrollo .
= del evento @ Mayor espacio para preguntas,
Entidad publica 3 menciones (7.7%) v y participacién en vivo y tiempo
ﬂ (V] Przs.en.tamlones y materiales de interaceion
B taaaie ; 9 audiovisuales
Medio de comunicacion 2 menciones (5,7%) @ Revisar el formato de algunas
'.‘.‘ Comunididiooraves 1 mencién (2,6%) @ Transparencia del ejercicio presentaciones y vocerds
@ Conocimiento de avances @ 9 comentarios indicaron que no

'l' Los principales canales de difusion fueron la pagina web

DRSS 5 2 habia observaciones de mejora
institucional, las redes sociales del INC y el correo electrénico.

institucionales

e
E Base: 39 formularios de evaluacion

La evaluacién del espacio de Rendicién de Cuentas 2025 refleja una percepcién ampliamente

favorable, con fortalezas en organizacion, claridad de la informacién, lenguaje, transparencia
y atencion a la ciudadania.

Fuente: Oficina Asesora de Planeacidn, con base en registros de asistencia, métricas de transmision y formulario
de evaluacidn. Visualizacion elaborada con apoyo de herramienta de |A y validada por el autor.
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Agradecimientos y felicitaciones

e Felicitaciones por el buen servicio y personal capacitado, por una buena atencion y trato
humano.

e Felicito al personal por tener una calidad humana que se ha venido perdiendo, sigan
esforzandose.

e Muy agradecidos con el INC por el trato humano en estos 3 afios de tratamiento. Personal
bien calificado.

e Felicitacidn, excelente servicio e integralidad en la atencidn.

e Felicitacidn. Por la forma como su personal social, doctores y navegadores atienden a los
pacientes.

e Me parece bueno el servicio.

e Excelente atencidon en todo concepto. Gracias

e Buen servicio y atencidn.

e Excelente trabajo, servicios integrales para mejorar la salud y bienestar de los pacientes.

e Excelente trabajo.

e Excelente INC en investigacion, docencia y asistencia. Gracias a la Dra. Wiesner y su equipo.

o Felicidades, INC.

e Gracias INC, gracias, Dra. Wiesner.

La evaluacion de la Audiencia Publica de Rendicién de Cuentas 2025 evidencié una percepcidon
ampliamente favorable entre quienes diligenciaron el instrumento, con un resultado consolidado del
94,5% de valoraciones positivas sobre los 15 items evaluados. Los aspectos mejor valorados fueron
la organizacion general del evento, la claridad de la agenda, metodologia e instrucciones, la
satisfaccidon general con el espacio, el lenguaje utilizado y la calidad de la informacion presentada, con
porcentajes de favorabilidad entre 94,9% y 97,4%. Ilgualmente, se destacd la percepcion de que el
ejercicio fortalecio la transparencia y el control social de la gestidon publica.

Desde el punto de vista metodoldgico, es importante sefialar que estos resultados corresponden a una
base de 39 formularios de evaluacidn, por lo cual reflejan la percepcidn de la muestra encuestada y

constituyen un insumo valioso para el mejoramiento continuo del ejercicio.

CONCLUSIONES

La Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas de la vigencia 2025 se desarrolld mediante una
metodologia estructurada y coherente con los cuatro momentos del Manual Unico de Rendicién de
Cuentas: aprestamiento, disefio, preparacion y ejecucion y seguimiento. La entidad adelanté acciones

de planeacion normativa y operativa, disend una estrategia de divulgacion y convocatoria, preparo las
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condiciones logisticas y de accesibilidad necesarias, ejecutd la audiencia en modalidad hibrida e

implementd acciones posteriores de evaluacion, publicacidn, retroalimentacion y verificacion interna.

El proceso permitié fortalecer la transparencia institucional, la socializacion de resultados de gestion,
el acceso a la informacidén y el didlogo con los grupos de valor, evidenciando una adecuada articulacion

entre comunicacion institucional, participacion ciudadana y control posterior.

En este sentido, la metodologia implementada constituye una buena practica institucional que
contribuye al cumplimiento de los lineamientos del MURC y al fortalecimiento del enfoque de
participacion ciudadana en la gestidn publica, sin perjuicio de las oportunidades de mejora relacionadas
con la consolidacidon de métricas e indicadores del proceso.

En cumplimiento de la Circular Externa 008 de 2018 “Por la cual se hacen adiciones, eliminaciones y
modificaciones a la Circular 047 de 2007”, la Circular Externa 006 de 2020 del de la Superintendencia
Nacional de Salud, asunto “Reporte de informacion — instrucciones adicionales a la circular externa 004
de 2020”, el Manual Unico de Rendicién de Cuentas y demds disposiciones normativas, el Instituto
cumplié con la socializacidn y presentacion de los temas y contenido requerido de acuerdo con las

normatividad vigente.

Como resultado del ejercicio de didlogo ciudadano desarrollado en la Audiencia Publica de Rendicion
de Cuentas vigencia 2025, se concluye que no se suscribieron compromisos institucionales adicionales.
Sin embargo, las solicitudes, inquietudes y observaciones presentadas por la ciudadania fueron objeto
de respuesta y trazabilidad en el presente informe, permitiendo fortalecer la transparencia, la

participacion ciudadana y la mejora continua de la gestidn institucional.

ANEXOS

Anexo 1. Registro de asistencia
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Anexo 2. SISTEMA DE GESTION DEL RIESGO DEL INSTITUTO NACIONAL DE CANCEROLOGIA
(SIGERINC). RIESGOS SESION DE RENDICION DE CUENTAS DEL INC. OFICINA ASESORA DE
PLANEACION

1. RESUMEN EJECUTIVO.
En el marco de la preparacion del ejercicio de rendicion de cuentas del Instituto Nacional de

Cancerologia, se adelanté un proceso estructurado de identificacién de riesgos, a partir de los
hallazgos del ensayo general del evento, conforme a los lineamientos de la Resolucion 0820 de 2024,
la Guia de Gestidn Integral del Riesgo del DAFP y el Manual Institucional de Gestion del Riesgo.

Como resultado de este ejercicio se identificaron 46 riesgos, de los cuales se presentan en este
documento 20 riesgos de caracter critico, los cuales cubren de manera integral los principales frentes
que pueden afectar el desarrollo, la percepcidon y la legitimidad del evento, incluyendo aspectos
operativos, logisticos, tecnoldgicos, reputacionales, de seguridad de la informacion, continuidad y

participacion ciudadana.

2. Principales focos de riesgo.
e Riesgos operativos y logisticos, asociados a la planeacion y ejecucidon del evento, la

infraestructura fisica y la atencion a los asistentes.

e Riesgos tecnoldgicos, relacionados con conectividad, equipos audiovisuales, medios de
almacenamiento, cddigos QR y operacion técnica de las presentaciones.

¢ Riesgos reputacionales, vinculados a la claridad y coherencia de los mensajes, la autenticidad
de la participacion ciudadana, la identificacion y pertinencia de las preguntas formuladas, asi
como la atencidn brindada a los asistentes.

¢ Riesgos de seguridad y continuidad, que incluyen seguridad humana y material, situaciones
de orden publico, emergencias médicas o ambientales y seguridad de la informacion,

especialmente por la divulgacién anticipada de informacion del ensayo.

3. Conclusién para Direccion
El catdlogo y la matriz de riesgos desarrollados en el presente documento constituyen herramientas

estratégicas para la identificacion, analisis y gestion de los riesgos asociados al ejercicio de rendicion
de cuentas del Instituto Nacional de Cancerologia. Su propdsito es facilitar la toma de decisiones
oportunas, anticipar situaciones que puedan afectar el desarrollo del evento y fortalecer la

implementacion de medidas preventivas que contribuyan a garantizar su adecuada ejecucion.
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Este analisis permite proteger aspectos fundamentales para la Institucidn, tales como la seguridad de
los participantes, la continuidad de las actividades programadas, la transparencia del proceso y la
confianza de los grupos de interés. Asimismo, proporciona una base metodoldgica sdlida para la
gestion de eventos institucionales de alta visibilidad, promoviendo la mejora continua vy la
consolidacion de buenas practicas en futuros ejercicios de participacion ciudadana y rendicion de
cuentas.

4. Catalogo de riesgos proyectados para el ejercicio de rendicion de cuentas.

4.1. Riesgos de tipo operativo y logistico.

4.1.1. Riesgo N.° 1: Fallas en la planeacion y ejecucion logistica del evento.

Posibilidad de una afectacidn operativa y reputacional por fallas en la planeacidn y ejecucidn logistica

del evento de rendicion de cuentas, debido a deficiencias en la coordinacion, preparacion y seguimiento
de las actividades logisticas requeridas.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a deficiencias en la organizacion logistica del evento que pueden afectar su desarrollo
ordenado vy la percepcidn institucional.
Tipo de riesgo
Operativo / Reputacional
Activo afectado
Evento de rendicion de cuentas del INC
Factores de riesgo
Procesos [l], Personas [l], Infraestructura [l]
Amenazas
Retrasos, improvisacion, descoordinacion logistica
Causa inmediata
Ejecucion incompleta o tardia de las actividades logisticas.
Causas raiz
¢ Organizacional: planeacion logistica insuficiente.
e Procesos: ausencia de listas de chequeo y seguimiento.
e Humana: fallas en coordinacion entre responsables.
Consecuencias
Retrasos para el inicio del evento o reprocesos e improvisaciones durante su desarrollo, afectando la
imagen del INC.
Controles recomendados

Ensayos, lista de chequeo detallada y reuniones de seguimiento.
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4.1.2. Riesgo N.° 2: Baja asistencia de grupos de interés.
Posibilidad de una afectacion reputacional por baja asistencia de los grupos de interés a la rendicion

de cuentas, debido a deficiencias en la estrategia de convocatoria y divulgacidn del evento.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a una participacion limitada de ciudadanos y partes interesadas.
Tipo de riesgo
Reputacional
Factores de riesgo
Comunicacioén externa [l], Procesos [I]
Amenazas
Convocatoria tardia, baja difusion.
Causa inmediata
Baja confirmacion y asistencia al evento.
Causas raiz
e Procesos: estrategia de comunicaciones insuficiente.
¢ Organizacional: segmentacidn inadecuada de publicos.
Consecuencias
Percepcion de falta de transparencia.
Controles recomendados

Estrategia multicanal y seguimiento a confirmaciones.

4.1.3. Riesgo N.° 3: Incidentes de seguridad humana durante el evento.
Posibilidad de una afectacion operativa, legal y reputacional por incidentes que comprometan la

integridad fisica de asistentes y directivos durante la rendicion de cuentas, debido a fallas en la
seguridad humana del evento.

Descripcion del riesgo

Riesgo relacionado con la proteccion fisica de los asistentes y funcionarios.

Tipo de riesgo

Operativo / Legal / Reputacional

Activo afectado

Integridad fisica de asistentes y directivos

Factores de riesgo

Personas [l], Infraestructura [I], Procesos [l]

Amenazas
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Aglomeraciones, ingreso no autorizado, agresiones.
Causa inmediata
Ocurrencia de incidentes de seguridad durante el evento.
Causas raiz

¢ Organizacional: ausencia de plan de seguridad humana.

e Procesos: control de accesos insuficiente.
Consecuencias
Lesiones, investigaciones y posible suspensién del evento.
Controles recomendados

o Plan de seguridad.

o Control de accesos.

¢ Vigilancia movil permanente dentro del auditorio.

4.1.4. Riesgo N.° 4: Hurto de elementos personales de los asistentes.
Posibilidad de una afectacidon reputacional por hurto de elementos personales de los asistentes

durante la rendicion de cuentas, debido a fallas en la seguridad material del evento.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a pérdidas de objetos personales en zonas comunes y dentro del auditorio
Tipo de riesgo
Reputacional
Activo afectado
Bienes personales de los asistentes
Factores de riesgo
Personas [l], Infraestructura [I]
Amenazas
Hurto en zonas comunes y dentro del auditorio
Causa inmediata
Pérdida de objetos personales.
Causas raiz
¢ Humana: vigilancia insuficiente.
e Procesos: control deficiente de circulacion.
Consecuencias
Quejas y pérdida de confianza.
Controles recomendados

e Refuerzo de seguridad y sefalizacidn preventiva.
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e Vigilancia moévil permanente dentro del auditorio.

4.1.5. Riesgo N.° 5: Interrupcion del suministro de energia eléctrica.
Posibilidad de una afectacién a la continuidad del evento por interrupciones en el suministro de energia

eléctrica, debido a fallas del proveedor o ausencia de mecanismos de respaldo.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a la dependencia del suministro eléctrico para el desarrollo del evento.
Tipo de riesgo
Continuidad
Activo afectado
Continuidad del evento
Factores de riesgo
Infraestructura [I], Tecnologia [I]
Amenazas
Cortes de energia.
Causa inmediata
Interrupcidn del servicio eléctrico.
Causas raiz
e Tecnoldgica: dependencia del proveedor.
e Procesos: falta de pruebas de contingencia.
Consecuencias
Suspensidn del evento.
Controles recomendados

Pruebas previas de la planta eléctrica (simular corte de energia y activarla).

4.1.6. Riesgo N.° 6: Indisponibilidad del servicio de internet durante el evento.
Posibilidad de una afectacion tecnoldgica y operativa por la indisponibilidad o inestabilidad del servicio

de internet durante la rendicidn de cuentas, debido a fallas de conectividad o saboteo interno o externo.
Descripcion del riesgo

Riesgo asociado a interrupciones en la conectividad requerida para transmisiones, soporte digital y
herramientas tecnoldgicas del evento.

Tipo de riesgo

Tecnoldgico / Operativo

Activo afectado

Conectividad e infraestructura tecnoldgica del evento
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Factores de riesgo
Tecnologia [l], Infraestructura [l], Agente generador [E]
Amenazas
Caidas del servicio, saturacion del ancho de banda, fallas del proveedor.
Causa inmediata
Interrupcién o degradacion del servicio de internet durante el evento.
Causas raiz
e Tecnoldgica: dependencia de un solo proveedor.
e Procesos: ausencia de redundancia y pruebas de carga.
¢ Organizacional: planeacion insuficiente de contingencias.
e Saboteo: personal interno o externo con acceso a los puntos de conexion a internet.
Consecuencias
Interrupciones en la transmision y afectacion a la percepcidn de capacidad técnica.
Controles recomendados
e Internet de respaldo y pruebas técnicas previas.

e Vigilancia privada y/o monitoreada sobre los puntos de conexion a internet.

4.1.7. Riesgo N.° 7: Fallas en los equipos audiovisuales.
Posibilidad de una afectacidn operativa y tecnoldgica por fallas en los equipos audiovisuales utilizados

durante la rendicién de cuentas, debido a deficiencias técnicas o pruebas insuficientes.
Descripcion del riesgo
Riesgo relacionado con el funcionamiento de sonido, video y proyeccion durante el evento.
Tipo de riesgo
Tecnoldgico / Operativo
Activo afectado
Equipos audiovisuales del evento
Factores de riesgo
Tecnologia [I], Personas [l], Infraestructura [I]
Amenazas
Fallas de sonido, problemas de video, equipos mal configurados.
Causa inmediata
Mal funcionamiento de equipos audiovisuales durante el evento.
Causas raiz
e Tecnoldgica: equipos sin mantenimiento adecuado.

e Procesos: pruebas técnicas incompletas.
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e Humana: errores en la operacién de los equipos.
Consecuencias
Interrupciones y pérdida de calidad del evento.
Controles existentes
Pruebas técnicas basicas.
Controles recomendados

¢ Pruebas integrales antes del evento,

e Contar con equipos de respaldo.

4.1.8. Riesgo N.° 8: Fallas en la participacién de directivos responsables.
Posibilidad de una afectacidn operativa y reputacional por fallas en la participacion de los directivos

responsables de las presentaciones durante la rendicidon de cuentas, debido a descoordinacién o
ausencia.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a la falta de presencia o articulacion de los directivos responsables de sustentar los
resultados de la rendicion de cuentas.
Tipo de riesgo
Operativo / Reputacional
Activo afectado
Presentaciones institucionales y mensajes del INC
Factores de riesgo
Personas [l], Procesos [I], Comunicacion interna [I]
Amenazas
Ausencia de directivos responsables.
Causas raiz
¢ Organizacional: Falta de articulacion y validacion de las agendas de los directivos principales.
e Procesos: inexistencia de planes de suplencia en caso de inasistencia del directivo principal.
e Persona: Participacion deficiente del directivo principal o del funcionario delegado.
Consecuencias
Mensajes incompletos y afectacion a la credibilidad.
Controles recomendados
e Confirmacion de las agendas de los directivos principales.
¢ Designacion formal de un funcionario suplente del directivo principal.

¢ Realizar un ensayo con el funcionario suplente.
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4.1.9. Riesgo N.° 9 Mensajes confusos o inconsistentes.
Posibilidad de una afectacidon reputacional por la presentacién de mensajes confusos, inconsistentes o

inadecuados durante la rendicion de cuentas, debido a fallas en la validacion de los contenidos que
sustentaran la rendicion de cuentas.

Descripcion del riesgo

Riesgo relacionado con la coherencia del mensaje institucional.

Tipo de riesgo

Reputacional

Activo afectado

Imagen y credibilidad del INC.

Factores de riesgo

Agente Externo [E] (entiéndase agencia de publicidad), Comunicacion interna [l], Procesos [l]
Amenazas

Mensajes contradictorios, informacion mal redactada.

Causa inmediata

Difusion de contenidos no validados.

Causas raiz

¢ Control: Insuficiente articulacidn, alineacion y validacidn previa entre la agencia de publicidad
externa encargada de la produccidén de los contenidos audiovisuales y el equipo responsable
de la rendicidn de cuentas.

e Procesos: ausencia de revision integral.

¢ Organizacional: falta de lineamientos claros.

Consecuencias
Cuestionamientos publicos y pérdida de confianza.
Controles recomendados

e Revisidn y validacion conjunta de los contenidos audiovisuales producidos por la agencia de
publicidad externa, realizada durante el Ultimo ensayo general y previo al inicio oficial de la
rendicion de cuentas.

e Garantizar que la agencia de publicidad externa disponga oportunamente del recurso humano
especializado y de los equipos tecnoldgicos necesarios en el lugar de realizacidon del evento,
con el fin de efectuar pruebas, ajustes y correcciones a los contenidos audiovisuales al menos
una hora antes de su inicio, asegurando la atencién inmediata de inconsistencias, errores o

requerimientos de ultima hora que puedan afectar el desarrollo adecuado de la actividad.

4.1.10.Riesgo N.° 10: Fallas en la infraestructura fisica del lugar.
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Posibilidad de una afectacidon operativa por fallas en la infraestructura
desarrolla la rendicién de cuentas, debido a mantenimiento insuficiente.

Descripcion del riesgo

Riesgo asociado a condiciones locativas inadecuadas.

Tipo de riesgo

Operativo

Activo afectado

Instalaciones fisicas del evento

Factores de riesgo

Infraestructura [l], Procesos [I]

Amenazas

Danos locativos, espacios inadecuados.

Causa inmediata

Fallas fisicas en el lugar del evento.

Causas raiz
¢ Infraestructura: mantenimiento insuficiente.
e Procesos: falta de inspeccion previa.

Consecuencias

fisica del lugar donde se

¢ Condiciones inseguras para los asistentes derivados del deterioro de la infraestructura fisica.

Controles recomendados

Realizar una inspeccion técnica integral del auditorio antes del inicio del evento, con el fin de verificar

las condiciones de seguridad, funcionalidad y adecuacidn de la infraestructura locativa. El resultado de

dicha inspeccién deberd quedar documentado y certificado por escrito por los responsables del

mantenimiento locativo del Instituto Nacional de Cancerologia (INC).

4.1.11.Riesgo N.° 11: Situaciones de orden publico.

Posibilidad de una afectacion a la continuidad de la rendicidn de cuentas por situaciones de orden

publico en el entorno del evento.

Descripcion del riesgo

Riesgo externo que puede impedir el desarrollo del evento.
Tipo de riesgo

Continuidad / Emergente

Activo afectado

Evento institucional

Factores de riesgo
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Sociales [E], Politicos [E]
Amenazas
Manifestaciones, disturbios, bloqueos.
Causa inmediata
Imposibilidad de acceso o desarrollo del evento.
Causas raiz
e Externa: contexto social y politico cambiante.
e Procesos: monitoreo insuficiente del entorno.
Consecuencias
Retazo, cancelacién o reprogramacion.
Controles recomendados
e Coordinacién con la policia nacional (si es posible).
e Coordinacion con la empresa que presta el servicio de vigilancia privada (obligatorio).
¢ |dentificacidn, definicion y validacion previa de puntos de acceso alternativos al auditorio del
INC, con el fin de garantizar el ingreso y circulacion de asistentes, directivos, equipos técnicos

y proveedores, ante posibles restricciones, contingencias o bloqueos en los accesos principales.

4.1.12.Riesgo N.° 12: Emergencias médicas o ambientales.
Posibilidad de una afectacidon a la continuidad y seguridad del evento por emergencias médicas o

ambientales durante la rendicidn de cuentas.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a eventos fortuitos que requieren atencién inmediata.
Tipo de riesgo
Continuidad / Seguridad
Activo afectado
Asistentes y desarrollo del evento
Factores de riesgo
Personas [l], Ambientales [E]
Amenazas
Emergencias médicas, eventos naturales.
Causa inmediata
Ocurrencia de una emergencia durante el evento.
Causas raiz
e Médica: Alteraciones subitas del estado de salud de las asistentes derivadas de condiciones

médicas preexistentes o factores fisioldgicos no controlables.
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e Ambiental: fendmenos naturales.
e Procesos: falta de preparacidon ante emergencias.
Consecuencias
Suspension del evento y riesgo a la integridad.
Controles existentes
Botiquin basico.
Controles recomendados
e Contar con personal y equipo médico durante el desarrollo del evento.
e Contar con el personal de la brigada de emergencias del INC.
e Explicar a los asistentes al inicio del evento, las directrices para actuar en caso de emergencia.
e Demarcar de forma visible y clara la ruta de evacuacidon desde el auditorio al punto de
encuentro.

4.1.13.Riesgo N.° 13: Percepcion de falta de autenticidad en la participacion ciudadana.
Posibilidad de una afectacion reputacional y estratégica por percepcion de falta de autenticidad en la

participacion ciudadana durante la rendicion de cuentas.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a la percepcion de simulacion del ejercicio participativo.
Tipo de riesgo
Reputacional / Estratégico
Activo afectado
Credibilidad institucional
Factores de riesgo
Procesos [I], Comunicacién externa [I]
Amenazas
Preguntas guionizadas, respuestas ensayadas.
Causa inmediata
Presentacidn de preguntas no percibidas como genuinas.
Causas raiz
e Organizacional: enfoque excesivamente controlado.
e Procesos: falta de lineamientos claros.
Consecuencias
Desconfianza ciudadana.
Controles recomendados
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Verificacidn de los criterios de calidad para las preguntas que se formularan durante la rendicion de
cuentas, orientados a garantizar que estas sean claras, comprensibles, pertinentes y percibidas como
genuinas, evitando su formulacion ensayada o guionizada.

4.1.14.Riesgo N.° 14: Uso de memorias USB sin control.
Posibilidad de una afectacién a la seguridad de la informacidn por infeccidn, corrupcidn o pérdida de

informacidn, debido al uso de memorias USB durante la rendicion de cuentas.
Tipo de riesgo
Seguridad de la Informacién
Activo afectado
Informacidn institucional
Factores de riesgo
Agente Externo [E] (entiéndase agencia de publicidad), Tecnologia [l], Procesos [I]
Amenazas
Malware, corrupcion de archivos.
Causa inmediata
Uso de USB no controladas.
Causas raiz
e Tecnoldgica: falta de controles sobre medios extraibles.
e Procesos: ausencia de lineamientos.
Consecuencias
e Pérdida o alteracion de informacion.
e Dano sobre los activos informaticos del INC.
Controles recomendados
e Antivirus institucional.

e Restriccion de USB vy repositorio seguro.

4.1.15.Riesgo N.° 15: Indisponibilidad de presentaciones institucionales.
Posibilidad de una afectacidon tecnoldgica y de continuidad por la indisponibilidad de las piezas

audiovisuales durante la rendicidn de cuentas, debido a fallas del medio de almacenamiento utilizado.
Tipo de riesgo

Tecnoldgico / Continuidad

Activo afectado

Presentaciones de la rendicién de cuentas.

Factores de riesgo
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Agente Externo [E] (entiéndase agencia de publicidad), Tecnologia [l]

Amenazas

Dano del medio, incompatibilidad.

Causa inmediata

Imposibilidad de acceder a las piezas audiovisuales.

Causas raiz
e Tecnoldgica: uso de medios de almacenamiento no confiables.
e Procesos: falta de respaldos.

Consecuencias

Retrasos y afectacidn a la continuidad.

Controles recomendados

Respaldos multiples y carga previa.

4.1.16.Riesgo N.° 16: Mal funcionamiento de cédigos QR.
Posibilidad de una afectacidn operativa y reputacional por la indisponibilidad de mecanismos de acceso

a informacion y participacion ciudadana durante la rendicién de cuentas, debido al mal funcionamiento
de los cadigos QR dispuestos para el evento.
Descripcion del riesgo
Riesgo asociado a fallas en los cédigos QR utilizados como mecanismo de acceso e interaccion.
Tipo de riesgo
Tecnoldgico / Reputacional
Factores de riesgo
Tecnologia [I], Procesos [I]
Amenazas
Cadigos inactivos, enlaces erréneos.
Causas raiz
e Tecnoldgica: errores de configuracion de cédigos QR.
e Procesos: falta de validacion previa.
Consecuencias
Frustracion de asistentes y afectacion de imagen.
Controles recomendados
Validacién integral del funcionamiento, accesibilidad y contenido de los cédigos QR, realizada con al

menos un dia de anticipacion y nuevamente una hora antes del inicio de la rendicion de cuentas.

4.1.17.Riesgo N.° 17: Fallas en la operacion técnica de presentaciones.
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Posibilidad de una afectacidn operativa, tecnoldgica y reputacional por fallas en la operacidn técnica
de las presentaciones durante la rendicién de cuentas, debido a deficiencias en la manipulacién de los
contenidos audiovisuales.
Tipo de riesgo
Operativo / Tecnoldgico / Reputacional
Activo afectado
Desarrollo técnico del evento
Factores de riesgo
Agente Externo [E] (entiéndase agencia de publicidad), Personas [l], Procesos [l]
Amenazas
Errores de operacion, desincronizacion.
Causa inmediata
Deficiencias en la manipulacidn técnica de las piezas audiovisuales por parte del operador asignado,
asociadas a brechas de capacitacidn, experiencia o familiaridad con los contenidos y equipos utilizados.
Causas raiz
¢ Humana: capacitacién insuficiente o inexperiencia.
e Procesos: ausencia de guion técnico.
Consecuencias
Interrupciones, retrasos, impacto sobre la credibilidad del INC.
Controles recomendados
e Ensayo general.
¢ Guion técnico y operador de respaldo.

4.1.18.Riesgo N.° 18: Acceso no autorizado a ensayos del evento.
Posibilidad de una afectacion reputacional y de seguridad de la informacion por la divulgacion

anticipada o descontextualizada de informacidn del ensayo de la rendicion de cuentas, debido al
ingreso y permanencia de personas no autorizadas.

Tipo de riesgo

Seguridad de la Informaciéon / Reputacional

Activo afectado

Informacidn preliminar del evento

Factores de riesgo

Personas [l]

Amenazas

Acceso indebido, difusidon informal.
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Causa inmediata
Presencia de personas no autorizadas en los ensayos de la rendicion de cuentas.
Causas raiz

e Procesos: Ausencia de mecanismos de control de acceso durante los ensayos de la rendicion

de cuentas, lo que permite el ingreso y permanencia de personal no autorizado.

Consecuencias
Generacidén de rumores y expectativas erroneas que pueden afectar la credibilidad del ejercicio de
rendicion de cuentas y propiciar acciones de deslegitimacion, interferencia o sabotaje por parte de
partes interesadas internas o externas.
Controles recomendados
Protocolo formal de acceso a los ensayos de la rendicion de cuentas.

4.1.19.Riesgo N.° 19: Deficiencias en la atencion logistica a los asistentes.
Posibilidad de una afectacion reputacional por deficiencias en la atencidn a los asistentes a la rendicidn

de cuentas, debido a una inadecuada preparacion logistica de la estacidn de café y de la disponibilidad
de los servicios sanitarios.
Tipo de riesgo
Logistico / Reputacional
Activo afectado
Atencion a los asistentes y logistica del evento
Factores de riesgo
Procesos [l], Infraestructura [I]
Amenazas
Abastecimiento insuficiente, congestion.
Causa inmediata
Deficiente preparacion logistica de servicios basicos.
Causas raiz
¢ Organizacional: planeacidn logistica inadecuada.
e Procesos: falta de criterios minimos de provision.
Consecuencias
Quejas y afectacion a la imagen institucional.
Controles recomendados
e Planeacion, dimensionamiento y verificacidn previa del abastecimiento de la estacion de café,
considerando el nimero estimado de asistentes, la duracion del evento y los picos de consumo

esperados.
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o Verificacion previa de la capacidad, disponibilidad, sefalizacién y condiciones de operacion de
los servicios sanitarios destinados a los asistentes, asegurando un acceso suficiente, oportuno
e inmediato.

¢ Monitoreo permanente durante la rendicidn de cuentas del estado de la estacion de café y de
los servicios sanitarios, con el fin de identificar oportunamente situaciones de

desabastecimiento, congestidn o indisponibilidad y activar acciones inmediatas de correccion.

4.1.20.Riesgo N.° 20: Acceso y seguridad por asistencia de PEP’S.
Posibilidad de que se presenten retrasos, interrupciones o incidentes de seguridad durante la rendicidn

de cuentas, afectando el normal desarrollo del evento, la imagen institucional y su continuidad, debido
a deficiencias en la planificacion y coordinacion de los accesos, la movilidad interna y los protocolos de
seguridad requeridos para la atencién de altos funcionarios del Gobierno Nacional y otras
personalidades invitadas.

Tipo de riesgo

Operativo

Seguridad humana

Reputacional
Continuidad
Activo afectado

e Desarrollo normal de la rendicién de cuentas
¢ Imagen y credibilidad institucional del INC
e Integridad fisica de los altos funcionarios del Gobierno, personalidades de relevancia publica y
demas participantes del evento
Factores de riesgo
Procesos [I], Infraestructura [l], Personas [I], Comunicacion interna [I], Politicos [E], Evento externo [E],
Agente generador externo (esquemas de seguridad) [E]
Amenazas
e Restriccidn o cierre de accesos habituales al Instituto
e Congestidn en parqueaderos y zonas de ingreso
e Implementacién de anillos de seguridad no coordinados
e Retrasos en el ingreso de asistentes y directivos
Causa inmediata
¢ Desconocimiento de la asistencia al evento de altos funcionarios del Gobierno Nacional y otras
personalidades de relevancia publica.
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e Limitacion, modificacién o bloqueo de accesos al auditorio y parqueaderos del Instituto durante
la rendicion de cuentas, como resultado de la activacion de protocolos de seguridad asociados
a la asistencia de personalidades del Gobierno.

Causas raiz

e Organizacional: Falta de planeacion anticipada para escenarios con presencia de
personalidades del Gobierno y/o personalidades de alto perfil.

e Procesos: Ausencia de protocolos especificos para la gestidon de accesos y seguridad en eventos
con este tipo de asistentes.

¢ Comunicacion: Insuficiente articulacion y coordinacion entre el Instituto, los equipos de logistica
y los esquemas de seguridad externos (personalidades del Gobierno y/o personalidades de alto
perfil)

Consecuencias

e Retrasos en el inicio o desarrollo del evento

e Afectacion a la experiencia de los asistentes y directivos

e Percepcion de desorganizacidn institucional

e Afectacion reputacional del INC

e Riesgo de interrupcion parcial o total de la rendicidn de cuentas

e Compromiso de las condiciones de seguridad y proteccion de los altos funcionarios del
Gobierno, personalidades de relevancia publica y demas participantes del evento.

Controles recomendados

¢ Confirmacion previa de la asistencia de este tipo de asistentes.

e Coordinacion previa y formal con los esquemas de seguridad que tienen este tipo de
personalidades de alto perfil.

o Definicidon y validacién de accesos diferenciados y alternativos para este tipo de asistentes.

e Realizar, previo al evento, mesas de coordinacion entre los responsables de los esquemas de
seguridad de los altos funcionarios y personalidades invitadas, los organizadores del evento y
la empresa de vigilancia privada del Instituto, con el fin de definir, articular y formalizar los
protocolos de acceso, movilidad, permanencia y seguridad. Asimismo, efectuar la socializacion

interna de dichos protocolos con las dreas involucradas antes del desarrollo del evento.
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Anexo 3. Guion Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas

Cliente: Instituto Nacional de Cancerologia

Ref: Audiencia de rendicion de cuentas

Duracién: 2 horas

CONTROL: VIDEOS EN PANTALLA

LOOP CANCION INTRO

QR ASISTENCIA

PRESENTADOR: Buenos dias, bienvenidos todos los que nos estan acompanando de manera

presencial y virtual a esta rendicion de cuentas del 2025 del Instituto Nacional de Cancerologia, a
continuacion, los invitamos a observar el video de evacuacidn y posteriormente escucharemos el himno
de la Republica de Colombia, para ese momento invito a los asistentes a ponerse de pie.

CONTROL: ENTRA VIDEO DEL AREA DE SEGURIDAD

VIDEO EVACUACION

ENTRA HIMNO DE COLOMBIA

CONTROL: VIDEO 1 ENTRA VIDEO CON MUSICA Y LOGO DEL INC TE CUENTA
PRESENTADORA: Buenos dias para todas y todos los que estan presentes y quienes ya se encuentran
conectados via streaming a esta Audiencia Publica de Rendicion de Cuentas del Instituto Nacional de

Cancerologia, correspondiente a la vigencia 2025.

PRESENTADOR: Bienvenidos a este espacio de puertas abiertas, les recuerdo que al ingreso
encuentran el QR para que registren su asistencia.

PRESENTADORA: El Instituto Nacional de Cancerologia, te cuenta

PRESENTADOR: Si, con este evento publico el Instituto Nacional de Cancerologia confirma su
compromiso con la transparencia, el didlogo ciudadano y el reconocimiento del trabajo realizado en

torno al control integral del cancer en Colombia.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Sebastian, en esta Audiencia Publica de Rendicién de
Cuentas del Instituto Nacional de Cancerologia, se presentaran los principales avances, resultados y

retos institucionales de la vigencia 2025.
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PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Si y vamos a mantener la organizacidon tematica de la gestion

institucional.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): A propdsito de gestidn institucional, le cuento que la

transformacion del Instituto Nacional de Cancerologia es hoy una realidad. Los invito a ver este informe

CONTROL: VIDEO 2 ENTRA VIDEO TRANSFORMACION INSTITUCIONAL

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Muy bien, la transformacion institucional del Instituto Nacional
de Cancerologia es clave para el futuro de la entidad y de Colombia.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Claro, esta transformacion es el resultado de un proceso
de mas de una década, orientado a cerrar la brecha entre las funciones reales del Instituto y el marco

juridico que lo regia.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Es como volver al origen, a lo que siempre hemos sido.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): El diagndstico institucional evidencio la necesidad de
contar con una entidad moderna, autdnoma y acorde con sus responsabilidades nacionales en
investigacion, vigilancia epidemioldgica, docencia avanzada, innovacion, salud publica y atencidn

integral del cancer.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): La Ley 2291 de 2023 fue el punto de consolidacion de este
proceso, y durante 2025 se avanzo en la obtencion de viabilidades, ajustes técnicos y administrativos,

y en preparacion de la nueva estructura institucional.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Aunque los Decretos 021, 022 y 023 fueron expedidos
en enero de 2026, su inclusion en esta rendicidn de cuentas es fundamental, porque materializan la

transformacion en la cual se trabajé durante la vigencia 2025.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Bueno, pero entonces seamos claros en que, sin alterar la
organizacion tematica de la rendicidn de 2025, vamos a tener la participacion de la directora del

Instituto, los directores de los diferentes Centros y la Subgerente Corporativa.
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PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Perfecto. Cada uno de ellos, nos explicardan como los
avances de la vigencia 2025 se articulan con la nueva arquitectura institucional y con el papel del
Instituto Nacional de Cancerologia como entidad publica de naturaleza especial y autoridad técnico-

cientifica en cancer.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Entonces, no se diga mas, invito a la doctora Carolina Wiesner

Ceballos, directora del Instituto Nacional de Cancerologia.

PRESENTADORA: Les recuerdo que tenemos un QR al ingreso para que registren su asistencia
CAROLINA WIESNER SUBE Y SE UBICA EN EL SET

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Buenos dias. Bienvenida. Adelante doctora Carolina.
CAROLINA WIESNER SALUDA Y INICIA SU PRESENTACION.

CONTROL: PRESENTACION 1 PPT MIENTRAS CAROLINA WIESNER EXPLICA EN EL SET.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Muchas gracias, doctora Carolina
PRESENTADORA: Tenemos una pregunta para la doctora

CONTROL: VIDEO 3 ENTRA PREGUNTA PREGRABADA No. 1: Doctora Wiesner y eso de la

transformacion institucional en qué va a beneficiar a los pacientes del Instituto?

DRA CAROLINA CONTESTA LA PREGUNTA
PRESENTADOR: Muchas gracias, doctora Carolina, ustedes también pueden preguntar, encuentran el

QR alingreso y en nuestras pantallas, como en este momento.
CAROLINA WIESNER BAJA

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Bueno, ahora veamos como fue la evolucién del Centro

de Atencion Integral del Cancer durante el afio 2025.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Dejemos que sea la doctora Lina Maria Trujillo Sanchez,
directora técnica Centro de Atencion Integral del Cancer Instituto Nacional, quien nos cuente los

avancesy logros.

SUBE LA DOCTORA LINA TRUJILLO
PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Buenos dias, doctora Lina.
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DRA. TRUJILLO SE UBICA EN EL SET Y SALUDA
DRA. TRUJILLO INICA LA PRESENTACION PPT.

CONTROL: PRESENTACION 2 PPT DRA. LINA TRUJILLO
PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Muchas gracias, doctora Lina

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Dra. tenemos una pregunta para usted
CONTROL: VIDEO 4 ENTRA PREGUNTA PREGRABADA No. 2: ;Por qué hablan ustedes de

“integralidad” en la forma como atienden del cancer?

DRA. TRUJILLO CONTESTA.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Muchas gracias, doctora Lina Maria Trujillo, recuerden
que todos podemos participar, si tienen preguntas, en pantalla o al ingreso encuentran el QR.

DRA. TRUJILLO SALE

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Invito a la doctora Magda Lorena Jiménez Castafio, directora
técnica Centro de Formacién y Docencia en Cancer del Instituto Nacional de Cancerologia.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Bienvenida doctora Magda. Adelante
DRA. MAGDA LORENA JIMENEZ HACE SU EXPOSICION EN EL SET

CONTROL: PRESENTACION 3 PPT DRA MAGDA LORENA JIMENEZ

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Gracias, doctora
PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Tenemos una pregunta para la doctora Magda Lorena

Jiménez.

CONTROL: VIDEO 5 ENTRA PREGUNTA PREGRABADA No. 3: Doctora, pero ustedes no son una
universidad, ;entonces para qué se meten en eso de la formacion y la docencia?

DRA. MAGDA LORENA CONTESTA

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Muchas gracias, doctora, si ustedes tienen preguntas, al final

se responderan, pueden ingresar a través del QR.
DOCTORA MAGDA LORENA SALE DEL SET

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Bueno, vamos a un corte de comerciales
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CONTROL: VIDEO 6 ENTRA COMERCIAL PROSTATA DEL INC

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Invitamos ahora al doctor Alvaro Quintero Posada, director
técnico del Centro de Investigacion, Desarrollo e Innovacién en Cancer del Instituto Nacional de

Cancerologia.
DOCTOR ALVARO QUINTERO SUBE AL SET

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Doctor, ;qué es el Centro de Investigacion, Desarrollo e
Innovacién en Cancer?
DOCTOR CONTESTA

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Bueno, doctor, adelante
DOCTOR QUINTERO HACE PRESENTACION DESDE EL SET PPT

CONTROL: PRESENTACION 4 PPT DR ALVARO QUINTERO
PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Muchas gracias, doctor Quintero

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Dr. Para usted también tenemos una pregunta
CONTROL: VIDEO 7 ENTRA PREGUNTA PREGRABADA No. 4: Doctor, ;Para qué le sirve al pais la

investigacion, el desarrollo y la innovacion? ;si vale la pena, invertir los recursos ahi?
DR. ALVARO QUINTERO CONTESTA LA PREGUNTA

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Muchas gracias, doctor Quintero
DR. ALVARO QUINTERO SE RETIRA DEL SET

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Vamos a un corte de comerciales y ya regresamos.

CONTROL: VIDEO 8 ENTRA COMERCIAL CANCER INFANTIL

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Ahora invito a la doctora Devi Puerto Jiménez, directora
técnica Centro de Salud Publica en Cancer del Instituto Nacional de Cancerologia.
ENTRA DOCTORA DEVI PUERTO AL SET
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PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Doctora, ;expliguémosle a quienes nos acompanan en el
auditorio y via streaming qué hace el Centro de Salud Publica del Instituto Nacional de Cancerologia?

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Bueno, doctora, adelante con su presentacion.
DRA. DEVI PUERTO HACE PRESENTACION DESDE EL SET

CONTROL: PRESENTACION 5 PPT DRA DEVI PUERTO

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Doctora tenemos una pregunta para usted

CONTROL: VIDEO 9 ENTRA PREGUNTA PREGRABADA No. 5: ;Tienen algun plan para controlar

el cancer?

DRA. DEVI PUERTO CONTESTA PREGUNTA

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Muchas gracias, doctora Puerto, al finalizar nuestros
expertos responderan sus preguntas, aun lo pueden hacer a través del QR.

DRA. DEVI PUERTO SALE DEL SET

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Ahora nos acompafia la doctora Lia Margarita Alvarez Puente,
Subgerente Corporativa del Instituto Nacional de Cancerologia.

ENTRA AL SET LA DOCTORA LIA MARGARITA ALVAREZ
PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): doctora, ;qué hace exactamente la Subgerencia
Corporativa y Subgerencia de Talento Humano del Instituto Nacional de Cancerologia?

DRA. LIA MARGARITA ALVAREZ RESPONDE

PRESENTADOR: Bueno, doctora, adelante con su presentacion
DRA. LIA MARGARITA ALVAREZ HACE EXPOSICION

CONTROL: PRESENTACION 6 PPT DRA. LIA MARGARITA ALVAREZ

PRESENTADORA: Muchas gracias, doctora

PRESENTADOR: Espere, doctora. Tenemos una pregunta para usted

CONTROL: VIDEO 10 ENTRA PREGUNTA PREGRABADA No. 6: y al fin qué pasa con lo de la hueva
EPS?
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DOCTORA LIA MARGARITA ALVAREZ CONTESTA PREGUNTA

PRESENTADORA: Bueno, muchas gracias, doctora
DOCTORA LIA MARGARITA ALVAREZ SALE DEL SET

PRESENTADORA: Los invito a ver el video de INFOCANCER

UTILERIA: LOS 6 EXPERTOS SUBEN Y SE UBICAN EN 6 SILLAS DURANTE EL VIDEO DE INFO
CANCER

CONTROL: VIDEO 11 ENTRA VIDEO INFOCANCER

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Bueno la gente tiene la palabra. Invito a la doctora
ALEXANDRA RIVERA
DRA. ALEXANDRA RIVERA SUBE AL SET

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Doctora, adelante

DRA. ALEXANDRA RIVERA REALIZA LA SESION DE PREGUNTAS DE LA AUDIENCIA
SELECCIONADAS POR OFICINA ASESORA DE PLANEACION

EXPERTOS CONTESTAN LAS PREGUNTAS

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): Gracias, doctora Rivera, cuéntenos donde encuentran las

personas el QR para evaluar la actividad y tener la informacidon de la rendicion de cuentas 2025.

PRESENTADORA (RAQUEL SOFIA AMAYA): Mil gracias a todas y todos quienes nos acompafiaron de
manera presencia y virtual a este espacio de Rendicion de Cuentas del Instituto Nacional de
Cancerologia, correspondiente a la vigencia 2025 un espacio de gran interés para conocer logros,
avances y por supuesto desafios.

PRESENTADOR (SEBASTIAN LLANO): No podemos despedirnos sin antes invitarlos a conocer mas
sobre lo que hace el Instituto Nacional de Cancerologia, a través de nuestras redes sociales en
Facebook, Instagram, X, YouTube, LinkedIn, Spotify y por supuesto la pagina web www.cancer.gov.co,

Sigan también nuestro programa de televisidn Vida y Cancer.
Mientras tanto ruedan la direccion de nuestras redes sociales que estan apareciendo en pantalla.
@incancerologia y @incancerologiacol

Y, no olviden que Todos Tenemos que ver con el Control del Cancer.



http://www.cancer.gov.co/
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CONTROL: VIDEO 12 ENTRA VIDEO TODOS TENEMOS QUE VER.
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