COMPROMISO DE GESTION
Entre Poder Ejecutivo y CUDIM
ANO 2023

Tipo de Compromiso

Institucional

Partes firmantes

Organo Comprometido: Centro Uruguayo De Imagenologia
Molecular (CUDIM).

Contraparte: Ministerio de Salud Pablica (MSP).

Objeto

Partidas a transferir por parte del Ministerio de Salud Publica al
Centro Uruguayo de Imagenologia Molecular, en funcién de
metas de gestion,

Periodo de vigencia
del C.G.

12 de enero 2023 al 30 de diciembre 2023.

Normativa especifica | Ley N2 18719 del 27 de diciembre de 2010 art, 752.
Ley N2 19149 de 24 de octubre de 2013.
Decreto N2 163/014 del 4 de junio de 2014.
Antecedentes

El CUDIM fue creado por el Articulo 230 de la Ley N2 18172 del 31 de agosto de 2007
como Persona de Derecho Publico no Estatal sin fines de lucro.

Serdn sus objetivos:

A) Brindar asistencia a la poblacién en forma de diagndstico y monitoreo de terapias
vinculadas a su especialidad.

B) Constituirse en un Centro de formacidn de profesionales y cientificos en el area,
‘estimulando la formacidn de los estudios de postgrado.
C) Realizar tareas de investigacion para desarrollar nuevos marcadores de

diagndstico.

D) Establecer lazos de colaboracién, coordinacién e intercambio académico con
centros cientificos similares en el mundo.

E) Llevara cabo los demds cometidos y funciones que se encuentren dentro de sus
competencias por razon de especializacion.

Misién y cometidos del Organismo:

El Centro Uruguayo de Imagenologia Molecular (CUDIM) tiene como cometidos el
desarrollo de la investigacién, capacitacién y aplicaciones en ciencias de la salud donde
se fomentan las siguientes actividades:
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a) Diagndstico: examenes clinicos a pacientes con cobertura de salud publica y
privada, fundamentalmente en las 4reas de oncologia y neurologia.

b) Capacitacién: a fin de promover el perfeccionamiento docente, profesional y
técnico.

¢) Investigacion clinica y biomédica: evaluacién del impacto del ciclotron-PET en

diversas patologias y en la evaluacién de nuevas drogas en investigacién y
desarrollo.

Cldusula 1ra.- Fecha y lugar de suscripcién.

El presente Compromiso de Gestién se firma en Montevideo, el ....... de ....... , 2023 de
acuerdo a cuanto surge al pie del presente documento.

Cldusula 2da.- Partes que lo suscriben.

El presente Compromiso de Gestién se suscribe entre el Centro Uruguayo de
Imagenologia Molecular (en adelante CUDIM), en calidad de Organismo Comprometido,
representado por su Director General, Dr. Pablo Duarte y por la Sra. Ministra de Salud
Pdblica, Dra. Karina Rando.

Cldusula 3ra.- Objeto

El objeto de este compromiso de gestién es fijar, de comUn acuerdo, metas e indicadores
que redunden en un mejor cumplimiento de los cometidos sustantivos del organismo
comprometido, estableciendo la forma de pago de la contrapartida correspondiente al
cumplimiento de dichas metas de gestién.

Cldusula 4ta.- Periodo de vigencia del Compromiso.

El presente Compromiso de Gestién tendra vigencia desde el 12 de enero de 2023 al 31
de diciembre de 2023.

Cldusula 5ta.- Normas especfficas a aplicar.

® Ley N218719 del 27 de diciembre de 2010, art. 752
® Lley N®19149 del 24 de octubre de 2013, arts. 57 a 60
e Decreto N 163/014, del 4 de junio de 2014

Clusula 6ta.- Compromisos de las partes.

El CUDIM se compromete a cumplir con las siguientes metas cuyo detalle se expone en
el Anexo | de este Compromiso:
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o

L Cumplir con el proceso de validacién de la produccion y control de calidad de
FDG utilizando el médulo AllinOne (Trasis)

il Inicio de investigacién para la inclusién de un nuevo radiofdrmaco “Actinio 25"

. Plan de investigacidn, desarrollo y formacién de RRHH.

V. Realizacion de un informe que incluya la totalidad de los radiofdrmacos que son
posibles de realizar-en el Centro v sus posibles usos clinicos.

V. Reducir un 15% el tiempo de realizacién de estudios en el resonador 3.0 T
instalado en el CUDIM a partir de la instalacién del upgrade realizado al equipo.

Vi Cumplir con la entrega de los informes de estudios PET-CT en un tiempo no mayor
a 24hs para estudios considerados urgentes y de 5 dias habiles para otras
solicitudes.

VIl.  Realizar un minimo de 4 instancias de descentralizacién y/o difusion del Centro
orientadas a la comunidad.

VIIl.  Realizar un minimo de 3 instancias de capacitacién en estudios de resonancia

magnética orientadas a médicos imagendlogos del interior del pals.

Por su parte el Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud Publica transferira al
CUDIM el total de las partidas presupuestales con destino a esta Institucidn por concepto
de subsidio y/o subvencién correspondiente al afic 2023.

Clausula 7ma.- Forma de pago del Subsidio.

Contra la firma del presente compromiso v la presentacion de las metas finales fijadas
para 2022 que forman parte del Compromiso de Gestién vigente, se habilitara el pago
del 50% del crédito de apertura, el que se distribuirs de acuerdo al cronograma acordado
con el Ministerio de Salud Pdblica y el Ministerio de Economia y Finanzas.

El cumplimiento de las metas intermedias de 2023 habilitars el pago de 40% del saldo del
crédito, el 10% restante se liberaré con el cumplimiento de las metas finales a noviembre
de 2023 (con carta aval del Jerarca o Comisién de Seguimiento).

La presentacién de las metas acordadas para el segundo semestre (finales) de 2023, asi
como la suscripcién del compromiso 2024, seran condicionantes para liberar las partidas

correspondientes a 2024, en la forma y condiciones que se pacten en el compromiso que
se suscriba para dicho ejercicio.

En todos los casos, cuando existan partidas extraordinarias para cumplir con sentencias

judiciales, su pago no estara sujeto a las condiciones establecidas en la presente cldusula.
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Cléusula 8va.- Comisién de Seguimiento y Evaluacion.
Se constituira una Comisién de Seguimiento y Evaluacién del Compromiso de Gestién,
integrada por las siguientes personas en cardcter de titular:

Nombre Institucién Correo Electrénico Teléf. Instituc.
Rafael Alonso MSP ralonso@msp.gub.uy 19343010
Martin Sacchi MSP - msacchi@msp.gub.uy 1934/1014

Diego Pintos CUbIM diego.pintos@cudim.org 24803238/423
Agustin Cedrés | CUDIM agustin.cedres@cudim.org 24803238/421

Y las siguientes personas en caréacter de alternos

Nombre Institucién Correo Electrénico Teléf. Instituc.
Leticia Perdomo MSsP Iperdomo@msp.gub.uy 19343020
Dr. Marcelo Setaro MsP msetaro@msp.gub.uy 1834/1090
Andrea Baltrons CUDIM andrea.baltrons@cudim.org | 24803238/422
Juan Pablo Gambini CUDIM juan.gambini@cudim.org 24803238/171

La Comisién tiene como cometido evaluar el grado de cumplimiento de las metas en los
plazos establecidos en el compromiso, a partir de la documentacién pertinente. El
informe de la Comisién de Seguimiento se emitira en un plazo no superior a 45 dfas luego
de la fecha limite para el cumplimiento de I3 meta, remitiendo inmediatamente a la
Comision de Compromisos de Gestidn.

El informe de la Comisién de Seguimiento deberd estar firmado por la totalidad de sus
miembros.

La Comision de Compromisos de Gestién podré solicitar en cualquier momento a la
Comision de Seguimiento, informes sobre el avance en el cumplimiento del compromiso.

Cldusula 9na.- Transparencia.

El CUDIM se compromete a poner a disposicién toda informacién que la Comisién de
Seguimiento y Evaluacién requiera para el andlisis, seguimiento y verificacion de los
compromisos asumidos a través del presente Compromiso de Gestién.

Una vez firmado el presente compromiso, se remitird copia digital a la Comisién de
Compromisos de Gestién y se publicaré en |z pagina web de la Institucién.
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Cléusula 10ma.- Salvaguardasy excepciones.

La Comisién de Seguimiento y Evaluacién podra, por consenso y con previa aprobacién
de la Comisién de Compromisos de Gestion, ajustar las metas establecida en la cldusula
6ta si su cumplimiento fuera impedido por razones de fuerza mayor o casos fortuitos.

Forman parte del presente contrato el Anexo |.

Firma de las partes

ra. Karina Rando.

Ministra de Salud Publica.
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ANEXO |
Fichas de Metas

Meta 1: Cumplir con el proceso de validacién de la produccion y control de calidad de
FDG utilizando el médulo AllinOne (Trasis)

Objetivo Poner en funcionamiento la nueva plataforma (all in one) obtenida por el
Estratégico Centro.
o 2 Cumplir con los procesos de validacién de produccién y control de calidad a los
Objetivo i 4o
efectos de poder utilizar para el uso clinico la nueva plataforma.
informe de validacion de la produccién de FDG empleando la plataforma
Indicador Allinone de Trasis, con formato aprobado por Garantia de Calidad (CUDIM).
Forma de Informe de validacién final emitido por Responsable de drea, validado por
Célculo Direccién Técnica
Informe de validacién realizados por las dreas involucradas {produccidn y
Fuente de : " P X
o control de calidad) incluyendo todas las sintesis realizadas durante la
Informacién e
validacion.
Valor base No hay datos
1 Informe de puesta en funcionamiento de la nueva plataforma (all in one)
Meta obtenida por CUDIM.
Plazo 30 de diciembre de 2023
Responsables | Responsables de produccidn y control de calidad.
Rango de :
Cumplimiento SiNe
Ponderacién 12.5%
Esta meta no serd considerada si se presentan desperfectos técnicos propios de
Salidiisiia la plataforma ajenos al CUDIM. El no cumplimiento de la meta con salvaguarda

permitira |a sustitucién de la misma o la redistribucion de su peso en las demés
metas.

Observaciones

La puesta en funcionamiento de la nueva plataforma permitird optimizar los
tiempos de los procesos productivos y reducir los costos operativos.
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Meta 2: Inicio de investigacién para la inclusién de un nuevo radiofdrmaco “Actinio 225",

Objetivo Iniciar las investigaciones para desarrollar un nuevo radiofirmaco para terapia
Estratégico marcado con Actinio 225,
Comenzar durante el 2023 el desarrollo de un radiofirmaco marcado con
225Ac, ya sea con financiamiento del Organismo Internacional de Energia
Objetivo Atémica o posible financiamiento propio. (durante el afio 2023 el obetivo es
unicamente preclinico, no se llegara a la aplicacion clinica en el presente
periodo).
. Contar con el proceso de marcacién y control de calidad para un radiofarmaco
Indicador de Ac-225
Informe del Responsable de Investigacion (Preclinica) que contengs la
Forma de 5 g A
Cileulo metodologia de marcacién y control de calidad empleadas para el Ac225.
Deberd incluir los resultados obtenidos en el proceso de inclusion.
Fuente de Informe de proceso de produccién y control de calidad para un radiofarmaco
Informacidén de Ac-225,
Valor base No hay datos
Informe de avances de los estudios de marcacién y control de calidad de
Meta nuevos radiofdrmacos de 225AC autorizados por los responsables de drea y
Direccién Técnica.
Plazo 30 de diciembre 2023
Responsables | Dr. Eduardo Savio
Rango de 3
: Si/No
Cumplimiento /
Ponderacién 12.5%
En caso que los valores de mercado u otro factor internacional que no permitan
Salvaguiarda acceder al 225Ac¢ no se considerars esta meta. El no cumplimiento de la meta con
salvaguarda permitira la sustitucién de la misma o la redistribucién de su peso en
las demds metas.
El mercado de los Emisores Alfa, evidencia a nivel internacional un gran
crecimiento y alto impacto en lo que refiere a tratamientos oncoldgicos. Desde
CUDIM ya se estd aplicando Radio 223 como terapia que evidencia grandes
resultados dentro de esta familia. Los estudios internacionales marcan al Ac 225
Observaciones| como un nuevo radionucleido de impacto, tal es asi que el Organismo
Internacional de Energia Atémica de Naciones Unidas ests fomentando su
desarrollo e implementacién; programas a los cuales el CUDIM ha postulado y
obtenido su participacién para asegurar el suministro por lo escaso del mismo y
su alto costo en los mercados internacionales.
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Meta 3: Plan de investigacién, desarrollo, y formacién de RRHH.

Objetivo
Estratégico

Cumplimiento de las funciones de investigacién, desarrollo y formacién de RRHH
de acuerdo a las atribuciones que la Ley le otorga al CUDIM.

Objetivo

Desarrollar un plan de investigacidn y desarrollo que priorice las lineas de
investigacién del centro (cincer, enfermedades neurodegenerativas vy
cardiovasculares), favoreciendo |la investigacion de calidad, aplicada y
traslacional, econémicamente sustentable.

Contribuir a la formacién de RRHH en el drea en carreras de grado y de posgrado
vinculadas.

Indicador

Indicador 1: Cantidad de publicaciones en revistas arbitradas de acuerdo a los
criterios mencionados.

Indicador 2: Cantidad de colaboraciones con otras instituciones o proyectos
financiados.

Indicador 3: Cantidad de presentaciones en eventos cientificos.

Indicador 4: Cantidad de pasantias de estudiantes de carreras de grado y de
posgrados académicos y profesionales.

Forma de
Célculo

Lista de documentos entregados

Fuente de
Informacién

Indicador 1: Publicaciones o link de referencia.
Indicador 2: Documento del proyecto o colaboracién interinstitucional.

Indicador 3: Certificados de presentaciones en eventos cientificos o constancia de
publicacion del resumen correspondiente.

Indicador 4: Informes de responsables de 4rea indicando listado de pasantias
realizadas.

Valor base

Ultimos registros: 2022:

10 publicaciones en revistas arbitradas.

11 colaboraciones y/o proyectos con otras instituciones.

5 disertaciones en evento cientifico (congreso ALASBIMN),
& maestrias, 5 doctorados, 3 pasantias {estudiantes TRI).

Meta

Indicador 1: 3 publicaciones en revistas arbitradas. Peso del indicador 25%
Indicador 2: 2 colaboraciones con otras instituciones. Peso del indicador 25%
Indicador 3: 6 presentaciones en eventos cientificos. Peso del indicador 25%
Indicador 4: 5 pasantias de estudiantes de carréra de grado y posgrados
académicos y profesionales. Peso del indicador 25%

Plazo

30 de diciembre de 2023

Responsables

Direccién Técnica y Responsable del Area Biomédica y Clinica.

Rango de
Cumplimiento

Si/No

Ponderacion

12.5%

Salvaguarda

No

Observaciones

La investigacién es uno de los pilares del CUDIM establecidos en su ley de
creacién, siendo las publicaciones una forma de reconocimiento a ese importante
trabajo que realizan los investigadores.
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Para el 2023 el CUDIM se propone darle un nuevo enfoque a los trabajos de
investigacion, donde nos encontramos trabajando en el desarrollo de Patentes.
Es por esto que consideramos mantener estable esta meta, ya que son caminos
opuestos las publicaciones cientificas y el desarrollo de posibles patentes (debido
al dominio publico). No se especifica una meta de Patentes ya que es un proceso
que se inicia este afio donde hemos contado con el apoyo de ANII para impulsar
esta nueva etapa del CUDIM. El MSP entiende que las metas son bajas en relacion
al resultado alcanzado por estos subindicadores en 2022, pero concuerda en el
esfuerzo que supone alcanzar los valores meta establecidos y en la importancia
de mantener en el Compromiso de Gestidn esta linea de trabajo.
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Meta 4. — Realizacién de un informe que incluya la totalidad de los radiofdrmacos que son
posibles de realizar en el Centro y sus posibles usos ¢ifnicos.

Objetivo Registrar la totalidad de los radiofarmacos que pueden realizarse en el Centro
Estratégico incluyendo el posible uso clinico de los mismos.

Contar con un registro ordenado, donde se especifiquen los posibles usos
Objetivo clinicos de los mismos a los efectos de poder difundirios entre los distintos
interesados (pacientes, prestadores de salud, profesionales médicos etc.)

Informe detallando todos los radiofsrmacos desarrollados por el Centro
Indicador disponibles actualmente, a ser empleados en la rutina asistencial. Con sus
aplicaciones clinicas.

Forma de
Calculo Cantidad de informes detallados y autorizado por Direccidén Técnica
Fuente de Informe avalado por el responsable del 4rea quimica y por el Director Técnico.
Informacién
Valor base No hay datos.
M Informe de todos los radiofdrmacos con sus aplicaciones clinicas desarrollados
eta : s : ; ;
por CUDIM disponibles para ser empleados en la rutina asistencial.
Plazo 30 de diciembre de 2023.
. Responsables | Direccién General, Direccién Técnica, Responsables del drea Quimica y Médica.
Rango de Si/No
Cumplimiento

Ponderacién 12.5%

Salvaguarda No

\ »
\ ~}

AT EL CUDIM ha hecho grandes esfuerzos en afios anterior en el desarrollo de
/i Observaciones| radiofarmacos. Una puesta a punto es necesaria para conocer las disponibilidad
A y poder evaluar las lineas futuras a seguir.
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Meta 5. Reducir un 15% el tiempo de realizacién de estudios en el resonador 3.0Tinstalado
en el CUDIM a partir de la instalacién del upgrade del equipo.

Objetivo Reducir los tiempos de realizacién de estudios de RM realizados en el resonador
Estratégico 3.0T
" Lograr maximizar la cantidad de estudios realizados en cada guardia brindar al
Objetivo ; TR ; p
paciente la realizacién de estos estudios en un menor tiempo.
" Mejorar el tiempo promedio de realizacién de los estudios realizados en el
Indicador
resonador 3.0. Tesla
Forma de (Tiempo promedio por estudio actual - Tiempo promedio de estudio antes de
Célculo agosto 2022) / Tiempo promedio de estudio antes de agosto 2022) * 100
Fuente de Informe de tiempo de estudios obtenido a través de reportes brindados por el
Informacién | equipo.
Créneo: 36 minutos 45 segundos (equivalentes a 2205 segundos)
Valor base Columna Lumbosacra: 21 minutos 55 segundos (equivalentes a 1315 segundos)
Rodilla derecha: 21 minutos 28 segundos {equivalente a 1288 segundos)
Meta intermedia: Reduccién promedio de al menos 7.5% en el tiempo de los
Meta estudios realizados en el resonador 3.0 T desde enero al 30 de junio de 2023.
Meta final: Reducir al menos un 15% el tiempo promedio de los estudios
realizados en el resonador 3.0 T desde el 1 de enero al 30 de diciembre, 2023.
Plazo Meta intermedia: 3.0-de junio de 2023
Meta final: 30 de diciembre de 2023
Responsables | Direccién Técnica y Responsable de RM.
Meta Intermedia:
Reduccién superior al 7.5% del tiempo promedio: Cumplimiento 100%
Reduccion de 7% a 7.4%: 90%
Rango de Reduccién 6.5% al 6.9%: 50%
Cumplimiento | Meta Final:
Reduccion superior al 15% del tiempo promedio: Cumplimiento 100%
Reduccidn de 13.5% a 14.9%: 90%
Reduccion 12% al 13.4%: 75%
Pondekiciti Meta intermedia: 50%
Meta final: 12.5%
Cualquier variacién clinica de estudios que determine que los mismos deban
Salvaguarda fealizarse con tiempos promedios mayores segun recomendacion de
pplicacioncitas externos a CUDIM
La cuantificacidn del tiempo promedio del estudio se realizara mediante el
; muestreo de los 3 estudios més frecuentes del primer semestre de 2022 (previo
B " a la realizacién del up-grade). De ahi se determina el valor base tomando el
Observaciones

tiempo de inicio en consola y liberacion del paciente. Se comparara con valores
obtenidos durante el 2023. Se espera mejorar el tiempo promedio en un 0,85 del

tiempo promedio anterior al up grade.
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Meta 6. — Cumplir con la entrega de los informes de estudios PET-CT en un tiempo no
mayor a 24hs habiles para estudios considerados urgentes y de 5 dfas habiles para otras

solicitudes.
Objetivo Cumplir con la entrega de los informes de las solicitudes de los estudios PET-CT
Estratégico en el menor tiempo posible.
Objetivo Reducir los tiempos de informe una vez finalizado el estudio al paciente.
Indichtis Tiempo promedio de informe de estudio PET-CT (clasificado en urgentes y no
urgentes).
Forma de Promedio de los tiempos de informe para los dltimos 3 meses (set, oct, nov),
Cilculo detallando el nimero de informes considerados.
Fuentes de Registros obtenidos de la aplicacion de pacientes del CUDIM e informe realizado
informacidn por el drea Administrativa.
Estudios urgentes 48hs
Valor Base
Estudios no urgentes 9 dias habiles
Totalidad de las solicitudes de estudios PET-CT informadas en un tiempo no
Meta 2 L g i
mayor a 24hs para solicitudes urgentes y 5 dias habiles para solicitudes comunes.
Plazo 30 de diciembre de 2023

Responsables

Direccién Técnica y Responsables medicas de area PET-CT.

Rango de
cumplimiento

Menor 75% =0
De 75% a 95%: Proporcional

De 95% a 100%: Cumplimiento de la meta

Ponderacién 12.5%

Salvaguarda No
. Definicién de Tiempo de informe: tiempo transcurrido entre la finalizacién del
/| Observaciones

estudio y la entrega del resultado
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Meta 7. — Realizar un minimo de 4 instancias de descentralizacién

y/o difusién del Centro orientadas

a la comunidad.
Objetivo
Estratégico Continuar generando instancias de difusién del CUDIM.
Realizar acciones de comunicacion que aporten a la descentralizacion del Centro
Objetivo y al conocimiento del mismo por parte de la Comunidad (pacientes y plblico en
general).
Informe con registro de acciones de comunicacién para descentralizacion de
Indicador CUDIM, elaborado por la Gerencia Administrativa y aprobado por la Direccién
Administrativa
Forma de : i ; o
Cantidad de instancias o acciones realizadas de comunicacion.
Célculo
FeMAs de Registros fotograficos o de videos de las acciones realizadas
informacién 8 o8 ’
Valor Base No hay datos
Informe con registros de 4 o0 mas actividades de comunicacién que aporten a la
Meta descentralizacion y/o difusion del Centro, orientadas a la comunidad, realizadas
desde el 1 de enero v el 30 de noviembre.
Plazo 30 de diciembre de 2023
Responsables | Direccién General, Direccién y Gerencia Administrativa,
Menor 75% = 0
“Rango de
8 e De 75% a 95%: Proporcional
cumplimiento
De 95% a 100%: Cumplimiento de la meta
Ponderacién 12.5%
Salvaguarda No
Estas acciones estaran destinadas a una cobertura de mas del 50% de los
departamentos del pais. El Centro durante el 2022 desarrollé acciones de difusién
destinada a los prestadores de salud de todos los departamentos del interior.
Y Considerando que los valores de cantidad de estudios por cada mil
habitantes/afio se encuentran por debajo de lo que deberia para nuestro pais; se
Observaciones | evidencia la sub utilizacién de la técnica. Toda relacidn de consumo (incluida las

prestaciones de salud) se identifica tres tipos de clientes (el que financia, el que
asesora, y el que usa), a lo cual el CUDIM no es ajeno. Por lo tanto debemos
trabajar en estos pilares para fortalecer el funcionamiento del centro Y permitira
toda la poblacién el acceso a la tecnologia que disponen, mejorando los
diagndsticos y calidad asistencial para la poblacién.
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Meta 8 — Realizar un minimo de 3 instancias de capacitacion en estudios de resonancia magnética
orientadas a médicos imagenélogos del interior del pals.

Shjstiug Difundir la importancia de la resonancia 3 T con énfasis en el interior del pais.
Estratégico
r Realizar al menos 3 capacitaciones con el objetivo de nuclear a los médicos
Objetivo b ity
imagendlogos y relacionados a la especialidad.
Indicador Cantidad de capacitaciones realizaras en el periodo correspondiente
Formade Capacitaciones autorizadas por autoridad del centro.
Calculo
f i (?e Informe de Responsable de servicio de Resonancia
informacién
Valor Base No hay datos
Meta intermedia: Realizar por lo menos 1 capacitacion en estudios de resonancia
o magnética para médicos imagendlogos del interior del pais.
eta
Meta final: Realizar por lo menos 3 capacitaciones en estudios de resonancia
magnética para médicos imagendlogos del interior del pals en el periodo.
" Meta intermedia: 30 de junio de 2023
azo
Meta final: 30 de diciembre 2023
Responsables | Responsable del drea médica de RNM y Direccién Técnica.
Menor 75% =0
Rango.def De 75% a 95%: Proporcional
cumplimiento
De 95% a 100%: Cumplimiento de la meta
P Meta intermedia: 50%
Ponderacidn
Meta final: 12.5%
Impedimentos debidamente justificados que no permitan la realizacién de las
jornadas, habiendo agotado modalidades virtuales para concretar las mismas. El
Salvaguarda 459 R i 5
no cumplimiento de la meta con salvaguarda permitira la sustitucién de la misma
o la redistribucién de su peso en las demas metas.
Con las presentes actividades se espera otorgar a los profesionales del interior del
pals, instancias de capacitacién y divulgacidn de las bondades de la resonancia
7o " magnética. El pais tiene una gran concentracion de estos equipos en la capital y
1-Observaciones

muy pocos distribuidos en el interior, lo que genera diferencia de acceso (las
instituciones con equipo propio muestran mayor uso de la técnica), por lo que
fomentar la misma desde la formacién profesional.
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