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COMISION DE SALUD Y POBLACION

PERIODO ANUAL DE SESIONES 2025-2026

Dictamen Nro. 56-2025-2026-CSP-CR

Han sido remitidos para estudio y dictamen de la Comision de Salud y Poblacién, los
proyectos de Ley siguientes:

Nro. Proyecto Grupo Proponente Sumilla
Parlamentario
1 9585/2024-CR | Podemos Perti | Jorge Flores | Ley que establece medidas
Ancachi integrales para la prevencion,
deteccion y tratamiento del cancer
de cuello uterino en el Peru.
2 | 10927/2024-CR Fuerza Alejandro Ley para el fortalecimiento de la
Popular Aguinaga estrategia  mundial para la
Recuenco eliminacién del cancer de cuello
uterino en el Pera.

La Comision de Salud y Poblacion, en su Décima Tercera Sesion Ordinaria celebrada el
31 de marzo de 2026, debatid y aprobd con el voto unanime de los presentes el presente
dictamen. Votaron a favor los congresistas Ruiz Rodriguez, Portalatino Avalos, Picon
Quedo, Arriola Tueros, Gutiérrez Ticona, Huaman Coronado, Jauregui Martinez de
Aguayo, Kamiche Morante, Paredes Castro, Paredes Piqué, Portero Lopez, Robles

Araujo, Taipe Coronado y Zeta Chunga.

Se deja constancia de que en la sesién se aprobd por unanimidad la dispensa de
aprobacién del acta, para la ejecucion de los acuerdos.

SITUACION PROCESAL

1.1 Ingreso de los proyectos a la Comision

Los proyectos de ley ingresaron a la comision de acuerdo con el siguiente detalle:

Nro.[ Proyecto de Fecha de Comision principal Segunda comision
Ley ingreso
1 9585/2024-CR | 25/11/2024 -
2 | 10927/2024-CR | 28/04/2025 Salud y Poblacion Presupuesto y Cuenta
General de la Republica
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1.2 Cumplimiento de los requisitos reglamentarios

Las iniciativas legislativas materia de dictamen han sido remitidas a esta Comisién de
conformidad con lo establecido en el articulo 77 del Reglamento del Congreso de la
Republica.

Cabe precisar que los proyectos cumplen con los requisitos generales y especificos
sefalados en los articulos 75 y 76 del Reglamento del Congreso de la Republica, en
mérito a lo cual se realizé el estudio correspondiente. Adicionalmente, debido a la
conexion tematica, los proyectos de ley han sido acumulados en el presente dictamen
de conformidad con lo establecido en el articulo 77-A del Reglamento del Congreso
de la Republica.

1.3 Vinculacion con las Politicas de Estado del Acuerdo Nacional

2.1.

En el acuerdo nacional, desarrollado en el ano 2002 con el fin de definir un rumbo
para el desarrollo sostenible del pais y afirmar su gobernabilidad democratica, se
asumio un conjunto de grandes objetivos, plasmados en politicas de estado. Segun
la exposicidon de motivos, los proyectos de ley materia de dictamen guardan
vinculacién con las siguientes Politicas de Estado:

o Politica de Estado N°13, Acceso Universal a los Servicios de Salud y a la
Seguridad Social.

Que en su literal f) sefala que el Estado “promovera el acceso gratuito y masivo de la
poblacion a los servicios publicos de salud y la participacion regulada y
complementaria del sector privado”.

CONTENIDO DE LAS PROPUESTAS LEGISLATIVAS Y PROBLEMAS QUE
PRETENDEN RESOLVER

Proyecto de ley 9585/2024-CR
La iniciativa legislativa contiene la siguiente férmula legal compuesta por cinco
articulos y una disposicién complementaria final:

“LEY QUE ESTABLECE MEDIDAS INTEGRALES PARA LA PREVENCION, ]
DETECCION Y TRATAMIENTO DEL CANCER DE CUELLO UTERINO EN EL PERU

Articulo 1, Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto establecer un marco normativo para la implementacion
obligatoria de politicas publicas orientadas a la prevencion, deteccidon temprana,
tratamiento oportuno y control del cancer de cuello uterino in el Pert, mediante estrategias
integrales, sostenibles. y accesibles para toda la poblacién.
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Articulo 2. Ambito de Aplicacion

Esta ley se aplica en todo el territorio nacional y es de cumplimiento obligatorio para las
instituciones publicas y privadas de salud, los gobiernos regionales, el Ministerio de Salud
y las entidades educativas en todos los niveles.

Articulo 3. Componentes del Programa Nacional contra el Cancer de Cuello Uterino

El Ministerio de Salud disefa, ejecuta y supervisa el Programa Nacional contra el Cancer
de Cuello Uterino, que contemple los siguientes componentes:

1. Prevencién primarla:

- Implementacién obligatoria de la vacunacion gratuita contra el Virus del Papiloma
Humano (VPH) para nifias y nifios entre 9 y 14 afios, segun estandares internacionales
Campafias educativas masivas en instituciones educativas, medios de comunicacion y
comunidades.

2. Deteccion temprana:

- Realizacién gratuita y obligatoria de pruebas de Papanicolaou y/o pruebas de deteccion
del VPH para mujeres desde los 21 afios o en edad fértil, segun el protocolo establecido
por el Ministerio de Salud.

3. Acceso al tratamiento oportuno:

- Garantizar el acceso a tratamientos médicos y quirdrgicos para mujeres diagnosticadas,
con un enfoque descentralizado, eliminando barreras econémicas y geogréficas.

4. Fortalecimiento del sistema de salud:

- Capacitacion especializada para personal médico y de enfermeria en prevencion y
tratamiento del cancer de cuello uterino.

- Implementacién de centros de diagndstico y tratamiento-en cada regién, priorizando las
zonas rurales.

Articulo 4. Financiamiento

El financiamiento para las actividades del programa sera garantizado por el Gobierno
Nacional, a través del presupuesto asignado al Ministerio de Salud, y podra
complementarse con cooperacion internacional y alianzas publico-privadas.

Articulo 5. Supervision y Fiscalizaciéon

El Ministerio de Salud sera el encargado de supervisar el cumplimiento de esta ley,
establecer indicadores de impacto y rendir informes anuales al Congreso de la Republica
sobre los avances en la lucha contra el cancer de cuello uterino.

DISPOSICION COMPLEMENTARIA FINAL

Unica. El Ministerio de Salud tiene un plazo de 90 dias calendario desde la promulgacién
de esta ley para emitir el reglamento correspondiente.”

De acuerdo con la exposicion de motivos, “el objetivo principal de esta iniciativa
legislativa es atacar las causas subyacentes del problema mediante un enfoque
integral que abarque prevencion, deteccion temprana y tratamiento oportuno. La
vacunacion gratuita contra el VPH para nifas y nifios entre 9 y 14 afnos es una
medida preventiva fundamental que ayudara a reducir significativamente la
incidencia de esta enfermedad en las proximas décadas. Ademas, la
implementacién de campafas educativas masivas permitira crear conciencia en
la poblacion sobre la importancia de la prevencién y la deteccién temprana,
fomentando la participacion activa de las mujeres en los programas de tamizaje.
Por otro lado, esta norma propone garantizar el acceso equitativo al tratamiento
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oportuno de tas mujeres diagnosticadas con cancer de cuello uterino, eliminando
barreras econémicas y geograficas. Esto incluye el fortalecimiento del sistema de
salud mediante la implementacién de centros de diagnostico y tratamiento
especializados en cada regién, asi como la capacitacion continua del personal
meédico y de enfermeria. Estas acciones no solo mejoraran la calidad de atencién,
sino que también contribuiran a reducir las desigualdades en salud que afectan a
las mujeres de las zonas mas vulnerables.”

Proyecto de ley 10927/2024-CR
La propuesta legislativa contiene la siguiente férmula legal compuesta por cinco
articulos y una disposiciéon complementaria final:

“PROYECTO DE LEY PARA EL FORTALECIMIENTO DE LA ESTRATEGIA MUNDIAL
PARA LA ELIMINACION DEL CANCER DE CUELLO UTERINO EN EL PERU

Articulo 1. Objeto de la Ley
La presente Ley tiene por objeto fortalecer las estrategias para lograr la eliminacion del
cancer de cuello uterino como un problema de salud publica en el Peru.

Articulo 2. Ambito de aplicacién

La presente Ley es aplicable por todas las Entidades e Instituciones del Poder Ejecutivo y
del sector privado, involucrados en el proceso de implementacion de la estrategia mundial
para la eliminacion del cancer de cuello uterino en el Pera.

Articulo 3. Fortalecimiento de las estrategias para la vacunacion contra el Virus de
Papiloma Humano ElI MINSA promueve la vacunacion contra el Virus del Papiloma
Humano (VPH), seleccionando la vacuna con mayor cobertura de genotipos y tomando en
consideracion los genotipos circulantes segun el ambito territorial; entregando en un plazo
no mayor a siete (7) dias, el certificado digital portable y verificable en la plataforma
informatica correspondiente. Asi mismo, priorizar los puntos de acceso para la vacunacion
contra el VPH a las personas con infeccion por el Virus Inmunodeficiencia Humana (VIH).
El MINEDU implementa un programa educativo en colegios, institutos y universidades,
para mejorar el conocimiento de los padres y estudiantes sobre la importancia de una
sexualidad responsable y los riesgos de las enfermedades causadas por la infeccion del
VPH.

Articulo 4. Fortalecimiento de las acciones de tamizaje y manejo de lesiones premalignas
de cancer de cuello uterino

El MINSA y Gobiernos Regionales fiscalizan que todos los Establecimientos de Salud
publicos, privados y mixtos implementen lo establecido en el Programa de tamizaje
poblacional y manejo de lesiones premalignas de cancer de cuello uterino; priorizando a
las poblaciones vulnerables (con especial énfasis en mujeres con infeccion por VIH).
Utilizando durante la implementacién del programa, un unico sistema de informacion
interoperable con la(s) historia(s) clinica(s) electrénica(s) para el seguimiento clinico de
las mujeres portadoras de lesiones premalignas.

El MINSA y Gobiernos Regionales desarrollan e implementan una red de unidades de
colposcopia digital y manejo de lesiones premalignas de cancer de cuello uterino, asi como
una red de servicios de patologia digital; promoviendo el uso de la telemedicina e
inteligencia artificial.
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El MINSA como 6rgano rector en materia de salud, desarrolla e implementa la normativa
que permita el fortalecimiento de las competencias de los médicos generales y médicos
especialistas en ginecologia - obstetricia, para realizar colposcopia y el manejo de lesiones
premalignas de cancer de cuello uterino.

Estableciendo que los médicos especialistas en ginecologia y obstetricia en todos los
Establecimientos de salud publicos, privados y mixtos cuenten con una programacion
minima de dos (2) turnos por semana para realizar los procedimientos médicos de
colposcopia y manejo de lesiones premalignas de cancer de cuello uterino. Esta
programacion que sera monitoreada y evaluada en tiempo real a través del sistema de
informacion correspondiente desarrollado por el MINSA.

El MINSA desarrolla los documentos normativos para realizar la auditoria médica de todos
los casos de cancer de cuello uterino diagnosticados en los Establecimientos de Salud
publicos, privados o mixtas.

Articulo 5. Fortalecimiento de los Sistemas de Informacion e interoperabilidad para el
seguimiento y tratamiento oportuno de las lesiones premalignas y cancer de cuello uterino

El MINSA fiscaliza que todos los Establecimientos de Salud publicos, privados y mixtos,
que brindan tamizajes de cancer de cuello uterino registren en un Unico sistema de
informacion interoperable con la(s) historia(s) clinica(s) electronica(s) que permita realizar
el seguimiento clinico oportuno de los tamizajes y manejo de lesiones premalignas de
cancer de cuello uterino, permitiendo que cada mujer acceda a la portabilidad de sus
resultados a través del Documento Nacional de Identidad (DNI) electrénico.

El MINSA implementa un observatorio para la toma de decisiones, con la informacion
anonimizada, integrada e interoperable de los sistemas de informacion utilizado en la
vacunacion contra el VPH, vigilancia y monitoreo de los genotipos de infeccién por VPH,
laboratorios referenciales, servicios de anatomia patologica, programas de tamizaje y
manejo de lesiones premalignos de cancer de cuello uterino, historia clinica electronica y
registros hospitalarios de cancer, de los Establecimientos de Salud publicos, privados o
mixtos a nivel nacional, en el marco de los establecido en la Ley N° 29733, Ley de
Proteccion de Datos Personales. Con el fin de realizar el analisis del modelamiento que
permita estimar el impacto en la disminucién de la incidencia de lesiones premalignas y
cancer de cuello uterino en el ambito territorial, asi como de las evaluaciones econémicas.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES
PRIMERA. Plan comunicacional anual para la prevencion y control del cancer de cuello
uterino
El MINSA prioriza un plan comunicacional anual para promover la vacunacion contra el
VPH en adolescentes y adultos, y suimpacto en la prevencion de enfermedades asociados
a la infeccion por VPH.

SEGUNDA. Investigacion en salud publica promovida por el INS

El MINSA a través del INS implementa un Banco de muestras provenientes del Programa
de tamizaje y manejo de lesienes premalignas de cancer de cuello uterino para promover
la investigacién en salud publica.

TERCERA. Indicadores de desempefio y compromisos de mejora de servicios en el marco
del Decreto Legislativo N° 1153
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El MINSA establece dentro los indicadores de desempefio y compromisos de mejora de
servicios, los intervalos de tiempo para el diagnéstico y tratamiento de lesiones
premalignas y cancer de cuello uterino, segun lo dispuesto en el Decreto Legislativo N°
1153.

CUARTA. Implementacion de los sistemas de gestion de la calidad y el uso de nuevas
tecnologias

El MINSA implementa los sistemas de gestiéon de la calidad y promueve el uso de nuevas
tecnologias para la implementacion de la inteligencia artificial en el proceso de la lectura
citologia cérvico - vaginal en los laboratorios referenciales y servicios de anatomia
patolégica publicas y privados.

QUINTA. Modificacion de la Estructura Funcional Programatica del Programa
Presupuestal 024 "Prevencién y Control del Cancer" e implementacién en los sectores y
pliegos vinculados a la prevencion y control del cancer de cuello uterino

El Poder Ejecutivo en un plazo maximo de sesenta (60) dias calendario actualiza la
Estructura Funcional Programatica del Programa Presupuestal 024 "Prevencion y Control
del Cancer", incorporando un producto denominado "Vigilancia Epidemioldgica del
Cancer" que permita el financiamiento de los Registros Hospitalarios de Cancer, Registros
de Cancer de Base Poblacional y Sistemas informacion para los programas de tamizaje
de cancer y seguimiento clinico".

SEXTA. Implementacién del Programa Presupuestal 024 "Prevencién y Control del
Cancer" en los sectores y pliegos vinculados a la prevencion y control del cancer El Poder
Ejecutivo en un plazo méaximo de noventa dias (90) dias calendario implementa el
Programa Presupuestal 024" Prevencién y Control del Cancer en las Unidades Ejecutoras
de todos pliegos y sectores involucrados en la prevencion y control del cancer.

SEPTIMA. Presentacion de los avances del sector salud en la estrategia mundial para la
eliminacién del cancer de cuello uterino en el Peru

ElI MINSA publica y entrega anualmente un informe ante la Comisién de Salud y Poblacion
del Congreso, sobre los resultados de la implementacién de la Ley, que incluya coberturas
de vacunacion contra el VPH, cobertura de tamizaje de cancer de cuello uterino, cobertura
de manejo oportuno de lesiones premalignas y céncer de cuello uterino, asi como las
dificultades encontradas en el proceso de implementacion.

OCTAVA. Reglamentacion de la Ley El Poder Ejecutivo en un plazo méaximo de noventa
(90) dias calendario reglamenta la presente ley.”

Segun la exposicién de motivos, “En los ultimos afios se han promulgado Leyes y
aprobado reglamentos, destinados a mejorar las politicas publicas en materia de
prevencion y control del cancer de cuello uterino; sin embargo, el marco normativo
legal llega abordar la problematica de la implementacion de las politicas publicas
de forma aislada y no regulando aspectos que son las que en la actualidad limitan
el proceso de implementacion de la estrategia mundial para la eliminacion del
cancer de cuello uterino en el Peru. Por tal motivo, se elabora un proyecto de Ley
que toma en consideracion todos los aspectos normativos legales aprobados
hasta la fecha y en funcion de las recomendaciones vertidas en el Foro
Internacional "Estrategias globales para abordar el cancer de cuello uterino y su
impacto en la salud publica en el Peru" realizada el 07 de marzo del 2025 en el
Congreso de la Republica; con el fin de fortalecer todas las estrategias
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desarrolladas para lograr la eliminacion del cancer de cuello uterino en el Peru
como problema de salud publica. Lo antes mencionado, se da en cumplimiento
con los compromisos asumidos por el Estado Peruano en la 14° Reunién de Alto
Nivel sobre Salud y Economia del Foro del APEC 2024; los mismos que quedaron
expresos en el numeral 6 de la Declaracion del Dialogo del Alto Nivel sobre Salud

y Economia.”

2.3.

Antecedentes parlamentarios

De manera adicional, la comisién ha recibido para estudio y dictamen el siguiente

proyecto de ley:

Cuadro 1

Proyecto de ley ingresados que proponen regulacion sobre cancer de cuello

uterino

PROYECTO DE TiTULO

LEY

SUMILLA

ULTIMO ESTADO

12572/2025-CR | Proyecto de Ley que
Declara de
Necesidad Publica y
Prioridad Nacional el

Establecimiento de

Unidades  Modviles
Especializadas en
Deteccion
Temprana del
Cancer en la Mujer
Peruana

Propone declarar de interés nacional y

necesidad publica la priorizacion del
establecimiento de Unidades Moviles
Especializadas, con Equipos

Multidisciplinarios conformados por Médico,
Obstetra, Tecndlogo Médico y Técnico en
Enfermeria, destinadas a la prevencion,
tamizaje y deteccion temprana del cancer de
cuello uterino y de mama, con prioridad en
las poblaciones ubicadas en areas rurales,
periurbanas y de dificil acceso.

En Comision (al
26 de marzo del
2026)

Fuente: Pagina web del Congreso de la Republica
Elaboraciéon: Comision de Salud y Poblaciéon 2025 — 2026

M. OPINIONES SOLICITADAS Y RECIBIDAS

3.1. Opiniones solicitadas

La Comision ha remitido solicitudes de opinidn por escrito a las siguientes instituciones:

Proyecto de Ley 9585/2024-CR

Institucion Nro. de oficio Fecha

Ministerio de Salud 01297-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024

Ministerio de Economia y Finanzas 01298-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024

Colegio Médico del Peru 01299-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024

Facultad de Medicina de la 27/11/2024
Universidad Nacional Mayor de San 01300-2024-2025/CSP/CR

Marcos
Colegio de Quclir;lcl:aoesﬂ;:armaceutlcos 01301-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024
Seguro Social del Peru 01302-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024
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Proyecto de Ley 9585/2024-CR

Institucion Nro. de oficio Fecha
Academia Nacional de la Medicina 01303-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024
Defensoria del Pueblo 01304-2024-2025/CSP/CR 27/11/2024
Proyecto de Ley 10927/2024-CR
Institucion Nro. de oficio Fecha
Ministerio de Salud 03141-2024-2025/CSP/CR 12/05/2025
Ministerio de Economia y Finanzas 03142-2024-2025/CSP/CR 12/05/2025
Colegio Médico del Peru 03143-2024-2025/CSP/CR 12/05/2025
Facultad de Medicina de la 12/05/2025
Universidad Nacional Mayor de San 03144-2024-2025/CSP/CR
Marcos
Instituto Nacional gjg Enfermedades 03145-2024-2025/CSP/CR 12/05/2025
Neoplasicas
Defensoria del Pueblo 03146-2024-2025/CSP/CR 12/05/2025
Fundacién Peruana del Cancer 03147-2024-2025/CSP/CR 12/05/2025

3.2. Opiniones recibidas
3.2.1. Proyecto de Ley 9585/2024-CR

a) Colegio Regional de Obstetras Ill Lima — Callao: Mediante Oficio N°
809-CDR-2024/CRO Il LC, de fecha 30 de noviembre de 2024, el Colegio
Regional de Obstetras Ill Lima — Callao, traslada su opinién institucional,
sefialando que el proyecto de ley asigna a profesionales de enfermeria
actividades diagnosticas y terapéuticas que exceden su formacion vy
competencias profesionales legalmente otorgadas, las cuales
corresponden exclusivamente a obstetras y meédicos especializados,
conforme a los articulos 2° y 3° de la Ley 27853 y su Reglamento. En ese
sentido, propone establecer una distincion entre actividades finales
(correspondientes al diagndéstico, tratamiento inicial y referencia, a cargo
de obstetras y médicos) y actividades intermedias, como la promocién y
apoyo en salud, a cargo de enfermeras y técnicos bajo supervision.

Como modificaciones sugeridas, plantean sustituir la mencion al "personal
médico y de enfermeria" por "personal médico y obstetras" en el articulo
3°, numeral 4°; e incorporar nuevos incisos que reconozcan expresamente
el rol del obstetra en la deteccion temprana, el liderazgo de las campafias
educativas de prevencion primaria y la delimitacion de funciones por nivel
de competencia profesional.

b) Colegio Médico del Pera (CMP): Con Carta N°224-SIPMYSP-CMP-2025
del 13 de enero del 2025, el CMP emiti6 opiniébn en contra con
recomendaciones respecto al PL N° 9585/2024-CR, sustentada en el
informe elaborado por la Secretaria de Incidencia Politica en Medicina y
Salud Publica. La principal observacion es la propuesta legislativa incurre
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en sobrerregulacion sanitaria, toda vez que las materias propuestas a
regulacion: Prevencion, deteccion temprana, tratamiento, financiamiento y
supervision del cancer de cuello uterino; ya se encuentran reguladas por
la Ley 31561 - Ley de prevencion del cancer en las mujeres y del
fortalecimiento de la atencion especializada oncolégica, la Ley 31336 — Ley
Nacional del Cancer, el Plan Nacional de Cuidados Integrales del Cancer
2020-2024 vy diversas resoluciones ministeriales vigentes, no
requiriéndose por tanto la aprobacion de nuevas normas con rango de ley.

c) Ministerio de Economia y Finanzas (MEF): Mediante Oficio N° 279-

2025-EF/10.01, con fecha 30 de enero del 2025, la Oficina de Asuntos
Juridicos Econdémicos y Administrativos de la Oficina General del MEF,
traslada la opinion legal de dicha entidad, en la que se precisa lo siguiente:
(-..)
“de la lectura del Proyecto de Ley y de su Exposicion de Motivos, se puede
colegir que la propuesta normativa no contiene materias relacionadas con
las competencias de los 6érganos de este Ministerio; por lo que, el MEF no
resulta competente para emitir opinion sobre el Proyecto de Ley N°
9585/2024CR.”

d) Ministerio de Salud (MINSA): Con Oficio N° D000582-2025-DM-MINSA,
con fecha 7 de marzo de 2025 traslada su opinién institucional, la misma
que luego de realizar comparaciones con la legislacién vigente sobre la
materia, destaca el interés por las acciones de prevencion y atencion del
cancer de cuello uterino, sin embargo precisa que las disposiciones
propuestas ya se encuentran en la normatividad vigente, por lo que no se
emite opinion favorable al Proyecto de Ley.

Agregan que la tematica de prevencion, deteccion y tratamiento del cancer
de cuello uterino en el Peru se aborda en la Politica Nacional Multisectorial
de Salud al 2030 y en cinco (05) productos, nueve (09) actividades y once
(11) subproductos del programa presupuestal 0024, prevencién y control
del cancer, acciones que se brindan a partir del primer nivel de atencién
hasta el tercer nivel segun cartera de servicios, por lo que no es necesario
considerarlo en una nueva Ley. En concordancia con la opinion emitida por
la Direccion de Prevencion y Control de Cancer, se observa que las
disposiciones que se pretenden aprobar se encuentran aprobadas en otras
leyes y normas vigentes en el ordenamiento juridico del Estado Peruano,
por lo que su aprobacion generaria duplicidades en las disposiciones
legales sobre la teméatica.

e) Opiniones ciudadanas: Al 26 de marzo del 2026, se han registrado en el
portal institucional del Congreso de la Republica 8 022 opiniones, de las
cuales 3 163 son a favor, 4 806 en contra y 53 contienen propuestas
alternativas.’

" Para visualizar el detalle de las opiniones acceda al portal en el siguiente enlace:
https://wb2server.congreso.gob.pe/spley-portal/#/expediente/2021/9585
9
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3.2.2. Proyecto de Ley 10927/2024-CR

a)

b)

d)

Defensoria del Pueblo: Con Oficio N° 0060-2025-DP/PAD, de fecha 25
de junio de 2025, emite opinidn favorable respecto del Proyecto de Ley
en tanto representa una iniciativa normativa que puede contribuir a
fortalecer la respuesta del Estado frente al cancer de cuello uterino y
avanzar hacia el cumplimiento de los compromisos asumidos en el marco
de la Estrategia Mundial promovida por la Organizacion Mundial de la
Salud. No obstante, dicha opinién favorable se encuentra condicionada
a que se consideren los aspectos técnicos y juridicos sefialados en el
informe, asi como las conclusiones formuladas, especialmente en lo
relativo a la necesidad de incorporar de manera expresa el tercer
componente estratégico —tratamiento integral y cuidados paliativos—
garantizar el enfoque de derechos humanos y asegurar la coherencia
normativa con el marco legal y presupuestal vigente.

Ministerio de Economia y Finanzas: Mediante Oficio N° 2484-2025-
EF/13.01, de fecha 26 de junio de 2025, opina, entre otros, términos, que
el Proyecto de Ley al disponer la ejecucion de acciones a cargo de
entidades publicas se opone a lo establecido en el numeral 7.35 del
articulo 7 del Decreto Legislativo N° 1440, que atribuye al Titular de la
entidad la responsabilidad por la gestion presupuestaria que realiza, con
cargo a su presupuesto institucional, lo que implica la facultad que tiene
dicho Titular para priorizar sus gastos, de acuerdo al cumplimiento de sus
funciones y obligaciones, en el marco del principio de legalidad. En tal
sentido, formula observaciones al citado proyecto de ley.

Ministerio de Salud: Mediante el Oficio D002342-2025-DM-MINSA, de
fecha 3 de setiembre de 2025 traslada su opinién institucional y concluye
que en concordancia con el marco juridico sefialado y las opiniones
técnicas emitidas por la OGTI, DIGEP, DGIESP, INS y el CDC, en
relacion al Proyecto de Ley, se destaca la importancia de la tematica por
estar referida a un problema de salud publica de mucha incidencia en la
poblacién femenina del pais, sin embargo se considera que las
disposiciones propuestas ya se encuentran reguladas en el marco
juridico expuesto precedentemente, incluso a nivel reglamentario y
operativo, por lo que, conforme a sus atribuciones y competencias como
ente rector de la salud en el pais, y en el marco de su competencias, se
recomienda la reevaluacion de la propuesta, teniendo en cuenta las
observaciones y el sustento técnico y legal expuesto.
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas: Con Oficio N°38-
2025-J/INEN, de fecha 12 de marzo de 2025, traslada las siguientes
opiniones:

El Proyecto de Ley guarda concordancia con el enunciado de la OMS

para el control del cancer de cuello uterino, pero para su cumplimiento,

el estado debe garantizar que las estrategias planteadas, cuenten con
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el respaldo politico y econédmico que permita la sostenibilidad; para ello
se debe contar con los recursos humanos capacitados y calificados
(profesionales de la salud a participar en cada una de las estrategias),
el equipamiento para el manejo de las lesiones pre malignas en los
niveles que corresponda, un adecuado sistema de referencia y contra
referencia, con tiempos cortos en la resolucion de los positivos.

La Oficina de Asesoria Juridica expresa que, en el proyecto de Ley no
se advierte contraposicion con la rectoria del Ministerio de Salud; por
ende, tampoco con nuestra entidad. Su pretension maxima es el
fortalecimiento en la implementacion de prevencion y control del cancer
de cuello uterino en el Sistema de Salud, con el objetivo de disminuir la
incidencia y mortalidad por dicho tipo de cancer, salvaguardandose el
derecho a la salud de la poblacion femenina.

Se sugiere, desarrollar en este proyecto o en otro, la parte de la
eliminacion del cancer avanzado de cuello uterino, toda vez que la
incidencia de nuevos casos es alta. Para ello seria importante fortalecer
el diagndstico y tratamiento, optimizando los servicios de radiologia,
radioterapia, laboratorio clinico, etc., asi como fortalecer la red de
institutos regionales de enfermedades neoplasicas (IREN)

En el marco de la Estrategia Mundial de la OMS, aunque el proyecto
aborda temas prioritarios, muchas de sus medidas operativas no
cuentan con respaldo técnico ni presupuestal sdlido. Algunas
referencias no sustentan lo propuesto y el analisis de costos es
narrativo. Por ello, se recomienda que la ley funcione como un marco
orientador, que establezca metas claras y permita al Ministerio de
Salud liderar su implementacion de manera escalonada y viable.
Ademas, es importante reconocer que la definicion de normas técnicas
y la programacion presupuestal son atribuciones que corresponden al
propio sector Salud y al Ejecutivo, lo que permite asegurar una
aplicacion coherente con los principios de progresividad y
sostenibilidad planteados en la estrategia internacional.

Ministerio de Educacién: Se ha tomado en cuenta el Oficio N.° 01850-
2025MINEDU/SG, del 1 de agosto de 2025 enviado a la comision de
Presupuesto y Cuenta General de la Republica, que contiene las
siguientes opiniones:
La obligacion que se pretende atribuir al MINEDU para que implemente
programas educativos en las universidades publicas y privadas, no se
aliena a las competencias y atribuciones del MINEDU y ademas
vulnera el principio de autonomia que rige a las universidades, por lo
que no resulta viable.
La Direccion de Educacion Primaria y la Direccion de Educacion
Secundaria, en el marco de sus competencias consideran no viable la
propuesta del articulo 3 del Proyecto de Ley 10927-2024-CR, “Ley para
el fortalecimiento de la estrategia mundial para la eliminaciéon del
cancer de cuello uterino en el Perd”, en lo que corresponde a la
educacién basica regular, en virtud que desde lo pedagdgico no
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procede la implementacién de programas educativos en instituciones
educativas de educacion basica regular, para mejorar el conocimiento
de los estudiantes sobre un tema especifico, como la importancia de
una sexualidad responsable y los riesgos de las enfermedades
causadas por la infeccion del VPH, por cuanto, desde el CNEB se
desarrollan competencias que contribuyan en la formacién de una
cultura de salud y vida saludable que les permita a los estudiantes de
la educacién basica regular identificar y mitigar los riesgos del cancer.
Las instituciones de educacién técnico-productiva y superior
tecnoldgica y artistica, gozan de autonomia académica, de acuerdo con
sus programas de estudios que ofertan. Por tanto, la propuesta de
implementar un programa especifico para mitigar los riesgos del cancer
del cuello uterino limitaria y restringiria el ambito en el que pueden
actuar estas instituciones educativas.

Atendiendo lo expresado y en virtud de lo sefialado por la Direccion
General de Educacion Superior Universitaria (DIGESU), Direccion General
de Desarrollo Docente (DIGEDD), Direccién General de Educacion Basica
Regular (DIGEBR) y la Direcciéon General de Educacién Técnico-
Productiva y Superior Tecnoldgica y Artistica (DIGESUTPA), se concluye
que el Proyecto de Ley no es viable.

Opiniones Ciudadanas: Al 26 de marzo del 2026, no se han registrado
en el portal institucional del Congreso de la Republica.

3.3. Mesa de Trabajo
Para conocer la opinidn de los diversos actores involucrados, se realizé una mesa
de trabajo el viernes 12 de diciembre de 2025, desde las 2:00 pm, en la que se
recogieron diferentes aportes de parte del Ministerio de Salud, el Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas, y EsSalud, los mismos que sirvieron para mejorar
la formula legal sustitutoria del presente documento. A continuacion, se detalla la
relacion de asistentes a la mesa de trabajo:

Nombre Entidad DNI
Dr. Andrea Matos Orbegozo Equipo Tecnico del MINSA 43068644
Dr. Jessy Lu Chang Chang Equipo Tecnico del MINSA 44384961
Dra. Liliana Chirinos Aponte de Vera Coordinador Nacional de Estrategias 18022697
Dr. Verénica Paredes Equipo Tecnico DPPC 10113417
Dra. Luz Alberto Alvan Ruiz Director Ejecutivo de DPPC INEN 42715018
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MARCO NORMATIVO

Constitucién Politica del Peru.

Reglamento del Congreso de la Republica.

Ley 26842, Ley General de Salud, y modificatorias.

Ley 30895, Ley de fortalecimiento de la funcion rectora del Ministerio de Salud.
Ley 30421 — Ley Marco de Telesalud

Ley 31336, Ley Nacional del Cancer, y sus modificatorias.

Ley 31561, Ley de prevencion del cancer en las mujeres y del fortalecimiento de
la atencion especializada oncoldgica.

Ley 31870, Ley que modifica los articulos 4, 5, 6 y 7, y las Disposiciones
Complementarias Finales Cuarta y Quinta de la Ley 31336, Ley Nacional del
Cancer.

Decreto Supremo 016-2025-SA, Plan Nacional Multisectorial para la lucha contra
el cancer 2025 - 2030.

Decreto Supremo 004-2022-SA, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento de
la Ley 31336, Ley Nacional del Cancer.

Decreto Supremo N°026-2020-SA, aprueba la Politica Nacional Multisectorial de
Salud al 2030.

Decreto Legislativo 1440, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de
Presupuesto Publico.

Decreto Supremo 242-2018-EF, Decreto Supremo que aprueba el Texto Unico
Ordenado del Decreto Legislativo 1252, Decreto Legislativo que crea el Sistema
Nacional de Programacion Multianual y Gestion de Inversiones.

Decreto Supremo 284-2018-EF, Decreto Supremo que aprueba el Reglamento del
Decreto Legislativo 1252, Decreto Legislativo que crea el Sistema Nacional de
Programacion Multianual y Gestion de Inversiones.

Decreto Legislativo 1412, Ley de Gobierno Digital

Resolucion Ministerial No 576-2019/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N"
085MINSA/2019/DGIESP, que regula las acciones de prevencion, diagndstico y
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manejo del cancer de cuello uterino, incluyendo el tamizaje mediante pruebas de
Papanicolaou y pruebas de deteccion del VPH.

ANALISIS TECNICO

Identificacion del problema a abordar:

En el Peru, miles de mujeres enfrentan cada afo una de las enfermedades mas
complejas y desafiantes para la salud publica: el cancer. Mas alla de las cifras,
esta enfermedad impacta profundamente en la vida de familias, comunidades y
en el sistema sanitario nacional. De acuerdo con el Ministerio de Salud (MINSA),
el cancer constituye una de las principales causas de mortalidad femenina, siendo
el cancer de mama y el cancer de cuello uterino los mas frecuentes y letales. El
cancer de mama se ha consolidado como la neoplasia mas comun entre las
mujeres peruanas. Datos oficiales del MINSA revelan que, en promedio, 21
mujeres son diagnosticadas diariamente con esta enfermedad y alrededor de
cinco pierden la vida cada dia. Estas cifras reflejan no solo la alta incidencia, sino
también los desafios persistentes en la deteccién temprana y el acceso oportuno
al tratamiento, especialmente en regiones alejadas de los grandes centros
urbanos

En respuesta a esta problematica, el Estado peruano ha intensificado las acciones
de prevencién y diagndstico. Durante el ano 2024, el MINSA logré quintuplicar el
namero de mamografias realizadas a nivel nacional, superando las 57 mil
pruebas, gracias a la implementacién de nuevos mamadgrafos y campanas de
tamizaje. Sin embargo, los avances aun resultan insuficientes si se considera que
solo dos de cada diez mujeres entre 40 y 69 afios se realizan controles preventivos
de mama de manera regular, segun datos del INEl y el MINSA. Otra enfermedad
que continda marcando la salud femenina en el pais es el cancer de cuello uterino.
Cada ano, mas de 4 000 mujeres son diagnosticadas con esta neoplasia y
alrededor de 2 200 fallecen, cifras que posiciona al Peru entre los paises con
mayor mortalidad por esta causa en Sudamérica. Este tipo de cancer,
estrechamente vinculado a la infeccion por el Virus del Papiloma Humano (VPH),
afecta principalmente a mujeres en edad productiva, lo que agrava su impacto
social y econémico.

Pese a que se trata de un cancer altamente prevenible, las brechas en acceso a
pruebas de Papanicolaou, test de VPH y educacion sanitaria contindan siendo
significativas, sobre todo en zonas rurales y amazoénicas. Conscientes de ello, las
autoridades sanitarias han reforzado la vacunacion contra el VPH en nifas desde
los 9 afos, como una estrategia clave para reducir la incidencia futura de esta
enfermedad.

El panorama general del cancer en mujeres se refleja también en la creciente
demanda de servicios de salud. Solo en el primer semestre de 2025, el MINSA
reportd mas de 336 mil atenciones oncoldgicas a nivel nacional, de las cuales una
proporcidon mayoritaria correspondié a patologias que afectan principalmente a
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mujeres. Este incremento evidencia tanto una mayor busqueda de atencion como
la presion constante sobre el sistema de salud. Mas alla de los niumeros, el cancer
en las mujeres peruanas revela desigualdades estructurales: diferencias
territoriales, barreras econdémicas, limitaciones culturales y una insuficiente cultura
preventiva. Factores de riesgo como el sedentarismo, la obesidad, el consumo de
tabaco, asi como infecciones prevenibles, continuan influyendo en la aparicién de
la enfermedad.

En este contexto, la lucha contra el cancer femenino no solo depende de
hospitales y tratamientos especializados, sino también de politicas publicas
sostenidas, educacion en salud y empoderamiento de las mujeres para el cuidado
de su propio cuerpo.

Andlisis de los proyectos de ley

Los proyectos de Ley 9585/2024-CR y 10927/2025-CR abordan un problema de
salud publica similar, referido a la prevencién, deteccion temprana, diagndstico
oportuno, tratamiento y seguimiento del cancer de cuello uterino. Ambas
propuestas legislativas tienen como finalidad fortalecer la respuesta del sistema
de salud frente a esta enfermedad, mediante la implementacién de medidas
orientadas a mejorar el acceso a servicios de salud y la continuidad de la atencién.
Es importante precisar que, las dos propuestas enfatizan el rol del Ministerio de
Salud como ente rector que conduce las politicas relacionadas al cancer, y de
manera especifica para este caso, al cancer de cuello uterino.

De primera mano, el proyecto de Ley 9585/2024-CR propone la creacion de un
“Programa Nacional contra el Cancer de Cuello Uterino”, estableciendo
componentes vinculados a la prevencion, deteccion temprana, tratamiento y
fortalecimiento del sistema de salud. Por su parte, el proyecto de Ley 10927/2025-
CR plantea el fortalecimiento de la estrategia de eliminacién del cancer de cuello
uterino, incorporando medidas orientadas al uso de tecnologias, interoperabilidad
de sistemas de informacién, trazabilidad de la atenciébn y mecanismos de
evaluacién del desemperio.

De la revisién de ambas iniciativas, se advierte que estas presentan enfoques
complementarios: mientras el primero desarrolla un marco general de
intervencion, el segundo incorpora actividades especificas orientadas a mejorar la
gestion y seguimiento de las intervenciones en salud. No obstante, es importante
mencionar que ambos proyectos de ley exceden el ambito de la funcién legislativa,
en la medida que incursionan en aspectos propios de la gestion administrativa del
Poder Ejecutivo.

De manera particular, el proyecto de Ley 9585/2024-CR propone la creacion de
un programa nacional especifico, asi como la definicion de sus componentes
operativos, lo cual corresponde al ambito de competencia del Poder Ejecutivo en
general, y del Ministerio de Salud en particular, en su funcién de ente rector en la
politica nacional de salud. De igual forma, el proyecto de Ley 10927/2025-CR
incorpora disposiciones que regulan aspectos operativos especificos, como la
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organizaciéon de servicios, programacién de actividades asistenciales y uso de
determinadas tecnologias y equipamiento biomédico, lo que constituye una
regulacién propia del nivel reglamentario.

En ese sentido, resulta necesario adecuar la propuesta normativa a los limites
establecidos por la Constitucion Politica del Peru, a fin de evitar la invasiéon de
competencias del Poder Ejecutivo.

Sobre la iniciativa de gasto y el marco presupuestario

Ambos proyectos de ley contienen disposiciones que podrian generar gasto
publico o incidir de manera directa en la programacion presupuestaria, tales como
la ampliacion de prestaciones en salud, la implementacion de servicios y la
creacion o modificacién de instrumentos presupuestales. Tal es el caso del
proyecto de Ley 10927/2025-CR que plantea la modificacion de la estructura
funcional programatica del Programa Presupuestal 024 “Prevencién y Control del
Cancer”, asi como la incorporacion de nuevos productos presupuestales. Al
respecto, corresponde sefialar que la programacién y estructura del presupuesto
publico se rigen por el Decreto Legislativo N.° 1440, Decreto Legislativo del
Sistema Nacional de Presupuesto Publico, siendo competencia del Poder
Ejecutivo.

Dicho esto, los articulados que propongan la creacién o modificacion de productos
presupuestales deben ser adecuadas a fin de no contravenir el articulo 79 de la
Constituciéon Politica del Peru, que establece limites a la iniciativa de gasto por
parte del Congreso.

Cabe sefalar adicionalmente, que el proyecto de ley 10927/2025-CR ha sido
remitido ademas a la Comisién de Presupuesto y Cuenta General de la Republica,
correspondiendo a dicho colegiado la evaluacion sobre la materia de caracter
presupuestal contenida en la iniciativa.

Sobre la coherencia con el marco normativo vigente

En la actualidad, el marco juridico nacional cuenta con legislacion en materia
oncoldgica, principalmente a través de la Ley 31336, Ley Nacional del Cancer, y
su reglamento aprobado por Decreto Supremo 004-2022-SA y sus modificatorias.

El marco precitado establece lineamientos que regulan las intervenciones para la
prevencion, deteccion, diagnostico y tratamiento del cancer en todos sus tipos.
Asimismo, emite la regulacién sobre los servicios de salud a través de la Red
Oncolégica Nacional, en la que se incluye la incorporacion de otros
establecimientos de salud puablicos y privados que proveen diferentes
prestaciones asociadas al cancer.

Del mismo modo, se cuenta con la Ley 31561, Ley de Prevencion del Cancer en
las mujeres y del fortalecimiento de la atencidon especializada oncolégica, que
establece medidas complementarias para la prevencién del cancer en las mujeres,
el control y atencién especializada del cancer de mama y de cuello uterino. Dicho
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marco normativo, promueve la actualizacion de los documentos técnicos de
gestion y atencion especializada.

En ese sentido, se advierte que algunas disposiciones contenidas en los proyectos
de ley podrian generar duplicidad o superposicion con el marco legal vigente, por
lo que es necesario que se proponga un texto sustitutorio que se oriente a
fortalecer y complementar las leyes actualmente vigentes, en lugar de replicar o
modificar la legislacién de manera fragmentada.

Sobre el enfoque del texto sustitutorio propuesto

Tal y como se menciona en parrafos previos, el texto sustitutorio adopta un
enfoque orientado a fortalecer las intervenciones existentes, en concordancia con
el marco normativo vigente sobre cancer. Se ha buscado abordar la problematica
persistente del sistema de salud, sobre la base de las propuestas y sus
exposiciones de motivos, las cuales estan orientadas a reducir los tiempos entre
tamizaje, diagndstico y tratamiento, promover la trazabilidad de los casos a través
de la mejora de los sistemas de informacién y la continuidad de la atencién,
asimismo, incorporan mecanismos de evaluacion del desempefio y rendicion de
cuentas.

En ese sentido, el texto sustitutorio promueve la mejora de la distribucion de
recursos humanos capacitados, enfocandose en el primer nivel de atencion a
través de la programacion de turnos en dichos servicios, facilitando su
disponibilidad en zonas de mayor brecha de personal de salud. Del mismo modo,
incorpora la gestién por resultados a través de la incorporacion progresiva de
indicadores de desempeno vinculados a resultados sanitarios, los cuales se
articulan con instrumentos existentes de gestion del desempefo, incluyendo los
convenios de gestidn regulados en el articulo 15 del Decreto Legislativo 1153.
Esto guarda vital importancia considerando las recomendaciones internacionales
de la Organizacion Mundial de la Salud, cuya meta mundial busca la eliminacién
del cancer de cuello uterino al 2030.

Ahora bien, en materia de transformacién digital y promocién del uso de
tecnologias de la informacion, el texto sustitutorio va alineado con el uso de
telemedicina e inteligencia artificial para resolver algunos problemas concretos
que también estan alineados a la falta de recursos humanos especializados. De
manera puntual, para médicos especialistas en patologia clinica, o médicos
capacitados para la lectura de la citologia cérvico vaginal. Asimismo, para meédicos
especialistas en ginecologia-oncoldgica, encargados de la atencion especializada
en estos casos.

Actualmente, el Ministerio de Salud viene implementando iniciativas de
telemedicina para facilitar el diagndstico en patologias mamarias?, por lo que

2 Documento Técnico: Plan para la implementacion de telemamografia en establecimientos de salud
priorizados, periodo 2025-2026. Dispomible en:

https://www.gob.pe/institucion/minsa/normas-legales/7163705-614-2025-minsa
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resulta importante promover acciones similares para los casos de cancer de cuello
uterino.

Desde el punto de vista presupuestal, el texto sustitutorio se mantiene dentro de
los limites establecidos por el Decreto Legislativo 1440, al no crear nuevas
obligaciones de gasto ni alterar la estructura funcional programatica, sino mas bien
orientar los recursos existentes hacia intervenciones de mayor impacto. En
conjunto, la propuesta normativa no introduce nuevos mandatos operativos, sino
que establece condiciones para mejorar la efectividad de las politicas actuales,
alineando de manera mas especifica las herramientas de gestion actualmente
existentes.

CONCLUSION

Por lo expuesto, la Comisién de Salud y Poblacion de conformidad con el literal b)
del articulo 70 del Reglamento del Congreso de la Republica, recomienda la
APROBACION de los Proyectos de Ley 9585-2024/CR y 10927/2024-CR con el
siguiente texto sustitutorio

TEXTO SUSTITUTORIO

LEY QUE FORTALECE LAS INTERVENCIONES ESTRATEGICAS Y LA ATENCION
INTEGRAL PARA LA ELIMINACION DEL CANCER DE CUELLO UTERINO EN EL
PERU

Articulo 1. Objeto de la Ley

La presente ley tiene por objeto establecer medidas para fortalecer las intervenciones
orientadas a la prevencion, deteccidn temprana, diagnéstico oportuno, tratamiento y
seguimiento del cancer de cuello uterino, en el marco de la Politica Nacional de Salud,
contribuyendo a su eliminacién como problema de salud publica.

Articulo 2. Ambito de aplicacion

La presente ley se aplica a las entidades del Poder Ejecutivo, gobiernos regionales y
demas entidades publicas, asi como a las instituciones prestadoras de servicios de salud
publicas, privadas y mixtas, en el marco de sus competencias.

Articulo 3. Rectoria y conduccién de las intervenciones para la eliminacién del
cancer de cuello uterino

El Ministerio de Salud, en su calidad de Autoridad Sanitaria Nacional, conduce, regula y
supervisa las intervenciones vinculadas al cancer de cuello uterino, en el marco de la Ley
31336, Ley Nacional del Cancer. Para tal efecto, asegura la articulacién entre los
diferentes niveles de atencion del sistema de salud en el marco de la Red Oncolégica
Nacional, la implementacion de mecanismos de referencia y contrarreferencia que
garanticen el diagnéstico y tratamiento oportuno, asi como la continuidad de la atencion.
Del mismo modo, establece la estandarizacién de lineamientos técnicos para la

18



o COMISION DE SALUD Y POBLACION
i | 2025-2026
T L)

;_i.; Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres
CONGRESO “Afio de la Esperanza v el Fortalecimiento de la Democracia”
REPUBLICA DICTAMEN RECAIDO LOS PROYECTOS DE LEY 9585/2024-

CR Y 10927/2024-CR, QUE PROPONE LA LEY QUE
FORTALECE LAS INTERVENCIONES ESTRATEGICAS Y LA
ATENCION INTEGRAL PARA LA ELIMINACION DEL CANCER
DEL CUELLO UTERINO EN EL PERU.

prevencion, deteccion, diagnéstico y tratamiento, con la participacion de los 6rganos
técnicos especializados en materia oncolégica.

Articulo 4. Fortalecimiento de la prevencion primaria y deteccién temprana del
cancer de cuello uterino

El Ministerio de Salud fortalece las intervenciones de prevencion y deteccion temprana
del cancer de cuello uterino, asegurando:

a) La ampliacion progresiva de la cobertura de vacunacion contra el Virus del
Papiloma Humano (VPH), conforme a los estandares propuestos por la
Organizacion Mundial de la Salud, priorizando la adquisicién de vacunas que
aseguren la mayor cobertura de genotipos en el ambito territorial.

b) Laimplementacién nacional de estrategias de tamizaje poblacional conforme a las
normas técnicas vigentes, priorizando a mujeres en condiciones de riesgo.

c) El desarrollo de intervenciones diferenciadas con enfoque territorial, intercultural
y de equidad, priorizando zonas con mayor carga de enfermedad.

Articulo 5. Continuidad de la atencién y manejo oportuno de lesiones premalignas
de cancer de cuello uterino

El Ministerio de Salud, en coordinacion con los gobiernos regionales y las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS), promueve mecanismos continuos para:

a) Lareduccion de los tiempos para el tamizaje, diagndstico confirmatorio e inicio del
tratamiento del cancer de cuello uterino.

b) EIl seguimiento clinico de pacientes con resultados positivos en los tamizajes de
lesiones premalignas.

c) La disminucion de las tasas de desercion o abandono de tratamiento oncolégico

Articulo 6. Fortalecimiento de la disponibilidad y distribucion de los recursos
humanos

El Ministerio de Salud, en el marco del funcionamiento de las Redes Integradas de Salud,
fortalece progresivamente la disponibilidad de recursos humanos en salud para la
prevencion, deteccidn temprana, diagnéstico, tratamiento, seguimiento y continuidad de
la atencion del cancer de cuello uterino, priorizando el primer nivel de atencion, las zonas
con mayores brechas de acceso a servicios especializados y la articulacion entre niveles
de atencion.

Para tal efecto, promueve la adecuada programacion de los servicios de salud que facilite
la disponibilidad de personal de salud capacitado, asi como el desarrollo de acciones de
capacitacion, asistencia técnica y actualizacién continua, conforme a la normativa vigente
y en articulacién con los érganos técnicos especializados en materia oncolégica.

Articulo 7. Mejora de los Sistemas de informacién, trazabilidad y gestion de la
informacion

El Ministerio de Salud fortalece progresivamente los sistemas de informacién en salud
vinculados al cancer de cuello uterino, a fin de garantizar el registro nominal de las
personas tamizadas, diagnosticadas y en tratamiento, asi como la trazabilidad de la
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atencion desde el tamizaje hasta el tratamiento, facilitando la interoperabilidad progresiva
entre los sistemas de informacion existentes, conforme a la normativa vigente.

La informacién generada constituye base para el monitoreo de intervenciones, la
evaluacion del desempefio y la toma de decisiones en salud publica.

Asimismo, el Ministerio de Salud promueve el uso progresivo de tecnologias digitales,
incluyendo telemedicina e inteligencia artificial, para mejorar la oportunidad, calidad y
continuidad de la atencion, conforme a la evidencia cientifica disponible, priorizando su
implementacién en zonas con limitaciones de acceso a servicios especializados.

Articulo 8. Evaluacién del desempeinio y resultados en salud

El Ministerio de Salud establece y monitorea indicadores orientados a resultados sobre la
base de la informacién generada respecto a cancer de cuello uterino, relacionados con
la:

a) Cobertura de vacunacion contra el Virus del Papiloma Humano (VPH).

b) Cobertura de tamizaje en poblacion objetivo.

c) Oportunidad en el diagndstico y tratamiento.

d) Continuidad de la atencién de los casos identificados.

e) Disponibilidad y distribucién de recursos humanos para la atencién de cancer de
cuello uterino

Los indicadores se utilizan para evaluar el desempeno de las intervenciones, identificar
brechas en el acceso y la calidad de los servicios, y orientar la mejora continua del sistema
de salud.

Articulo 9. Transparencia, difusién y rendiciéon de cuentas
El Ministerio de Salud publica trimestralmente informacion agregada y los resultados de
los indicadores sefalados en el articulo precedente, garantizando su accesibilidad y uso
para la toma de decisiones y la mejora de la gestioén sanitaria.

Asimismo, remite anualmente a la Comisiéon de Salud y Poblaciéon del Congreso de la
Republica un informe que contenga los avances en la implementacion de las
intervenciones, los resultados alcanzados, las brechas identificadas y las medidas
adoptadas para su mejora continua.

Articulo 10. Auditoria de la calidad de la atenciéon en cancer de cuello uterino

El Ministerio de Salud, en el marco de sus competencias, promueve el desarrollo de
normativa y estandares de auditoria de la calidad de la atencién, aplicados al cancer de
cuello uterino, orientados a evaluar la oportunidad y continuidad de la atencién desde el
tamizaje hasta el tratamiento, identificar brechas en los procesos de referencia,
diagnéstico y tratamiento oportuno, y contribuir a la mejora de la calidad de los servicios
de salud y de los resultados en salud.
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DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

PRIMERA. Financiamiento

La implementacion de lo dispuesto en la presente ley se financia, de manera progresiva,
con cargo al presupuesto institucional de los pliegos involucrados, sin demandar recursos
adicionales al Tesoro Publico.

SEGUNDA. Articulacion presupuestaria

El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud, prioriza las intervenciones vinculadas
al cancer de cuello uterino en el marco del Programa Presupuestal 024 “Prevencién y
Control del Cancer”, conforme a la normativa vigente.

TERCERA. Incorporaciéon progresiva de los indicadores de desempeio en los
convenios de gestién

El Ministerio de Salud incorpora progresivamente indicadores vinculados a la prevencion,
deteccién temprana, continuidad de la atencion y resultados en salud del cancer de cuello
uterino en los convenios de gestion, segun lo dispuesto en el Decreto Legislativo 1153,
Decreto Legislativo que regula la politica integral de compensaciones y entregas
economicas del personal de la salud al servicio del Estado, y la normativa vigente.

CUARTA. Implementacion de la mejora de los sistemas de informacion,
telemedicina e inteligencia artificial

El Ministerio de Salud, en el marco de sus competencias y conforme a la normativa
vigente, promueve la implementacion progresiva de herramientas digitales, incluyendo
telemedicina e inteligencia artificial, para fortalecer la lectura e interpretacion de las
pruebas de citologia cervicovaginal en el marco de las intervenciones de tamizaje del
cancer de cuello uterino.

Dese cuenta.
Lima, 31 de marzo de 2026.
Sala Martha Hildebrandt Pérez Treviino — Plataforma Microsoft Teams
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