Informe N° 001-2023-2024-CEMSCMFARPCC-CR sobre el proyecto de Decreto Supremo que
modifica el Reglamento de la Ley N° 31336, Ley Nacional del Cancer, aprobado con Decreto
Supremo N° 004-2022-SA, publicado en el portal del Ministerio de Salud, en virtud de la Resolucion
Ministerial 179-2024/MINSA, del 10 de marzo de 2024

Articulo 4 Ley 31336, modificado
por Ley 31870

Articulo 2 del Proyecto de Reglamento, que modifica el
articulo 4: “Prevencidn y control del cancer dentro de la
Politica Nacional Multisectorial de Salud”

El Poder Ejecutivo, a través del Ministerio de Salud y
sus organismos publicos ejecutores en el ambito de

sus competencias, formula, implementa y evalua la
Politica Nacional de Lucha contra el cancer o PNC.

La PNC es conducida por el Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas y ejecutada a través de la
Red Oncoldgica Nacional, en coordinacidon con otros
sectores involucrados y los diferentes niveles de
gobierno, en el marco de los lineamientos del sector.

El MINSA como ente rector del sector salud, conduce,
coordina, regula, supervisa y evalua la Politica
Nacional Multisectorial de Salud al 2030 “Peru pais
saludable”, aprobada por Decreto Supremo N° 026-
2020-SA y es responsable de realizar las acciones
para incorporar los aspectos necesarios para la
implementacion de la Politica Nacional de Lucha
contra el cancer o PNC.

El MINSA, para la formulacidn de la PNC, convoca al
INEN, como Organismo Publico Ejecutor (OPE) e
Instituto especializado, asi como a otras
organizaciones involucradas.




La PNC establece los objetivos, indicadores vy
estandares minimos de cumplimiento que garanticen
una atencion integral oncologica, considerandose
como ejes vitales la promocion de la salud, la
prevencion, el diagnodstico oportuno, el tratamiento, la
rehabilitacion, los cuidados paliativos e investigacion
del cancer.

El MINSA aprueba los documentos normativos
necesarios que tienen por finalidad estandarizar los
aspectos técnicos, asistenciales, sanitarios y/o
administrativos, relacionados al ambito del Sector
Salud; asi como facilitar el adecuado y correcto
desarrollo de competencias, funciones, procesos,
procedimientos y/o actividades, en los diferentes
niveles de atencion de salud, niveles de gobiernoy
subsectores de salud, segun corresponda, para

garantizar la atencion integral oncoldgica.




Se propone la siguiente redaccion del citado articulo
4 del Proyecto de Reglamento

“Articulo 4: Politica Nacional de Lucha contra el cancer

y acoge la opinidn e informes del INEN

La PNC es conducida por el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas y ejecutada a través de la Red
Oncoldgica Nacional, en coordinacion con otros sectores involucrados y los diferentes niveles de Gobierno, en
el marco de los lineamientos del sector. En este sentido, el MINSA, con opinidn favorable del INEN

de oncolodgica



Articulo 5: Financiamiento. Ley 31336,

modificado por Ley 31870

Articulo 2 del Proyecto de Reglamento, que
modifica el articulo 10: “Gestiones en el
marco del Programa Presupuestal 0024

Prevencion y Control del Cancer”

(...)

5.3. Se declara de interés nacional la intangibilidad
del Programa Presupuestal 0024 “Prevencion y
control del cancer”, destinado a la prevencion
oncolodgica y a la atencion integral del cancer
centrado en el paciente y su familia. El responsable
técnico nacional de la gestidon del Programa
Presupuestal 0024 “Prevencion y control del cancer”
es el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas

en coordinacion con el Ministerio de Salud.

5.4. Se faculta al Ministerio de Salud, a través del
organo competente y de sus organismos publicos
ejecutores, a utilizar mecanismos diferenciados de
adquisicion para aquellos productos farmacéuticos,
dispositivos médicos y equipamiento

(...)
10.2. El responsable del Programa Presupuestal 0024

“Prevencion y control del cancer” es el Ministerio de
Salud quien, en su rol de Autoridad Nacional de
Salud, esta a cargo de la gestion estratégica del
programa presupuestal, la que involucra el
planeamiento, programacion, seguimiento y
evaluacion, asegurando la adecuada ejecucion y
asumiendo los resultados sectoriales que se
obtengan.

Evalua la propuesta del equipo técnico y, de
corresponder, las aprueba.

El encargado de la gestion del Programa Presupuestal
0024 “Prevencion y Control del cancer” a nivel de las
Direcciones Regionales de Salud (DIRESA), Gerencias
Regionales de Salud (GERESA) o las que hagan sus




gue sean necesarios para el tratamiento de las
enfermedades oncoldgicas, previo sustento técnico
qgue demuestre la eficacia del gasto frente al uso de
los modelos convencionales disponibles.

5.5. Se declara de interés nacional la compra
centralizada de recursos estratégicos para la
prevencion y control del cancer del subsector publico,
a través del Centro Nacional de Abastecimiento de
Recursos Estratégicos en Salud (CENARES). El Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) puede
realizar su propia adquisicidn y asi evitar el
desabastecimiento de su farmacia.

veces a nivel regional, y de las Direcciones de Redes
Integradas de Salud (DIRIS), debe ser un profesional
de la salud con conocimiento o experiencia en gestion
y administracion, el cual se dedica preferentemente
con exclusividad a la gestion del programa
presupuestal en mencion, y cuenta con un equipo de
trabajo de acuerdo a la poblacion asignada a su

ambito territorial.




Art. 3. del Proyecto de Reglamento. Se establece, entre
otros, laincorporacion del numeral 10.3 al articulo 10

Articulo 10.- Gestiones en el marco del Programa presupuestal 0024

“Prevencion y control del cancer”




Se propone la siguiente redaccion del numeral 10.2

y del numeral 10.3 del articulo 10 del Proyecto de
Realamento
Articulo 10.- Gestiones en el marco del Programa presupuestal 0024

“Prevencion y control del cancer”

Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas (INEN) MINSA

Elaborar, en coordinacion con el MINSA

Elaborar, en coordinacion con el MINSA



Gerencias Regionales de Salud (GERESA) o las que prevencion, tamizaje, diagndstico, tratamiento,
hagan sus veces a nivel regional, y de las Direcciones | seguimiento clinico, cuidados paliativos y

de Redes Integradas de Salud (DIRIS), debe ser un rehabilitacion oncoldgica.

profesional de la salud con conocimiento o c) , el
experiencia en gestion y administracion, el cual se programa de fortalecimiento de las competencias del
dedica preferentemente con exclusividad a la gestion | recurso humano a nivel nacional.

del programa presupuestal en mencion, y cuenta con
un equipo de trabajo de acuerdo a la poblacion
asignada a su ambito territorial.




Cuarta Disposicion Complementaria Final de
la Ley 31870: Creacion de la Red Nacional de

Banco de Tumores

Articulo 2 del Proyecto de Reglamento, que
modifica los numerales 41.2 y 41.3 del
articulo 41: “Creacion del Banco Nacional de
Tumores y de la Red Nacional del Banco de

Tumores”

Se declara de interés nacional la creacion de la Red
Nacional de Banco de Tumores a cargo del Instituto
Nacional de Salud (INS) en coordinacion con el
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas
(INEN), en al ambito de sus competencias.

El Ministerio de Salud, a través del Instituto Nacional
de Salud (INS), en coordinacidon con el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN)
implementa la Red Nacional del Banco de Tumores
(RNT), cuyo funcionamiento esta a cargo del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) y se
rige por las disposiciones que dicte el Instituto

Nacional de Salud (INS).

(...)

41.2. El INS, en coordinacion con el INEN, gestiona la
implementacion de los Bancos de Tumores que
conforman la RNBT, en el marco de la normatividad
vigente.

41.3. El INS en coordinacion con el INEN, propone al
MINSA los documentos normativos necesarios para
el funcionamiento del RNBT. El MINSA evalua y
aprueba los documentos normativos, de
corresponder.

(...)




Se considera precisar en el numeral 41.2 del
Proyecto de Reglamento lo siguiente:

El funcionamiento de la RNBT esta a cargo del INEN y se rige por las
disposiciones que dicte el INS”.



Se considera oportuno incorporar en el art. 3 del Proyecto de
Reglamento, la Décimo séptimay Déecima octava Disposicion
Complementaria Final del Reglamento de la LNC

“Articulo 3 del Proyecto de Reglamento: Incorporacion de numerales a los articulos del Reglamento de la Ley 31336, Ley
Nacional del Cancer, aprobado por Decreto Supremo N° 004-2022-SA:

y la Décimo
séptima y Décimo octava Disposicion Complementaria Final

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS FINALES

DECIMO SEPTIMA: El MINSA, en un plazo maximo de treinta (30) dias calendario, contados a partir de la entrada en
vigencia de la presente norma, que adecua el Reglamento de la Ley Nacional del cancer, emitira los documentos
normativos necesarios, a fin de incluir al Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, como parte de la Red
Nacional de Evaluacidn de Tecnologias Sanitarias (RENETSA) para la evaluacion de Tecnologia Sanitaria (ETS) en materia
oncoldgica.

DECIMO OCTAVA: El MINSA, en un plazo maximo de treinta (30) dias calendario, contados a partir de la entrada en
vigencia de la presente norma, que adecua el Reglamento de la Ley Nacional del cancer, emitira los documentos
normativos necesarios para hacer efectivo que los recursos directamente recaudados del INEN — OPE INEN, se
mantengan como fondos intangibles oncologicos para su ejecucion en el OPE INEN, en cumplimiento de la Ley.




