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El que suscribe, Dr. Ector Jaime Ramirez Barba y Diputadas y Diputados del Grupo
Parlamentario del PAN en la LXIV Legislatura, con fundamento en los articulos 58, 59
y 60 del Reglamento para el Gobierno Interior del Congreso General de los Estados
Unidos Mexicanos, somete a la consideracion de esta soberania, la siguiente
proposicion con Punto de Acuerdo, por el que se exhorta a la Secretaria de Salud, a
informar sobre los avances en la implementaciéon del Registro Nacional de Cancer y
a incorporar en el Proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federaciéon para el
ejercicio 2022, los recursos presupuestales necesarios para su consolidacion y
operacion, al tenor de las siguientes

Consideraciones

El cancer es la tercera causa de muerte entre los mexicanos. Ademas de que tiene un
impacto social y econémico enorme en el pais, puesto que genera altos gastos de bolsillo
para las familias y en muchas ocasiones las conduce a la ruina econémica; ademas, hay
desigualdad en el acceso a los servicios de salud para su tratamiento, en funcion de la
derechohabiencia de la persona o de su lugar de residencia.

La transicién demografica, asi como la epidemioldgica y nutricional en la poblacion
mexicana hace susceptible a la poblacién de presentar diversos factores de riesgos para
cancer , aproximadamente un 30% de las muertes por cancer se deben a cinco factores de
riesgo comportamentales y alimentarios (indice de masa corporal elevado, consumo
insuficiente de frutas y verduras, falta de actividad fisica y consumo y alcohol), tan solo
factores de riesgo como el tabaquismo contribuye con el 30 por ciento de tumores malignos
afectando a 16 érganos y todos ellos pueden prevenirse’.

Dentro de las estadisticas nacionales los canceres mas frecuentes son: el de mama, con
27 mil 500 casos por afio; seguido del de prostata con 25 mil; colon, 15 mil; tiroides 12 mil;
cervicouterino, 7 mil 870 y de pulmén con 7 mil 810. A su vez, el cancer de mama ocasiona
7 mil defunciones al afo, el de préstata 6 mil 900; colon, 7 mil; tiroides, 900; cervicouterino,
4 mil, y pulmén, 6 mil 700%

Por otra parte, el 70% de los casos se diagndstica en etapas avanzadas, lo que impide la
recuperacion de los pacientes y genera altas tasas de letalidad.

En ese marco, para poder identificar de mejor forma las necesidades de su atencion, el dia
22 de junio de 2017 se reformo la Ley General de Salud para crear el Registro Nacional de
Céncer, con los siguientes objetivos:

- Crear una red de registros

- Orientar politicas publicas en prevencion, deteccion temprana y tratamiento.
- Contribuir en la planificacién de servicios, infraestructura y adquisiciones.

- Analizar la capacidad hospitalaria instalada.

- Planear y garantizar la suficiencia de recursos humanos.

n Ver, http://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5605754&fecha=25/11/2020
2 The Global Cancer Observatory 2020. https://gco.iarc.fr/today/data/factsheets/populations/484-mexico-fact-sheets.pdf
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- Planear y asignar recursos financieros.

De acuerdo con el articulo 161 Bis de dicha ley, el Registro Nacional de Cancer tendra una
base poblacional, se integrara de la informacion proveniente del Sistema Nacional de
Informacion Basica en Materia de Salud y contaré con la siguiente informacion:

l. Informacion del paciente, que se agrupa en los siguientes rubros:

a) Datos relacionados con la identidad, historial ocupacional y laboral,
observando las disposiciones relativas a la proteccién de datos personales
de los pacientes.

b) Informacién demogréafica.

Il. Informacion del tumor: Incluye la fecha de diagndstico de cancer; la localizacion
anatémica; de ser el caso, la lateralidad; la incidencia y el estado de la
enfermedad; la histologia del tumor primario y su comportamiento.

. Informacion respecto al tratamiento que se ha aplicado al paciente y el
seguimiento que se ha dado al mismo de parte de los médicos. Ademas, se
incluira informacion de curacién y supervivencia.

V. La fuente de informacion utilizada para cada modalidad de diagndstico y de
tratamiento.
V. Toda aquella informacién adicional que determine la Secretaria.

Ademas, se determind que la Secretaria de Salud integrara la informacién demografica del
Registro Nacional de Cancer de todo el territorio nacional dividido en regiones norte, centro
y sur.

En el Presupuesto de Egresos de la Federacién para el afio 2019, producto de una solicitud
de ampliacion presupuestal que presentamos a nombre del Grupo Parlamentario del PAN,
en el marco de la discusion del paquete econdmico en noviembre de 2018, se otorgaron al
Instituto Nacional de Cancerologia, INCAN, 35,000,000 de pesos adicionales para el
Registro Nacional de Cancer, mismos que originalmente no estaban considerados en el
proyecto de presupuesto enviado por el Ejecutivo Federal a la Camara de Diputados®.

3 Ver, https://dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5547479&fecha=28/12/2018
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ANEXO 36. AMPLIACIONES AL RAMO 12 SALUD (pesos)
Monto
RAMO 12 Salud 1,057,449,394
Erogaciones para la Igualdad entre Mujeres y Hombres * 57,449,394
Salud materna, sexual y reproductiva 57,449,394
Instituto Nacicnal de Cancerologia * 200,000,000
nstituto Nacional de Pediatria * 25,000,000
Hospital Infantil de México Federico Gomez * 25,000,000
Prevencion y Control de Sobrepeso, Obesidad y Diabstes 500,000,000
Atencién a la Salud * 200,000,000
Proyectos de Infraestructura Sccial en Salud 50,000,000
Ampliacion y Remodelacion de la Sede del Instituto Nacional de Geriatria 50,000,000

1/ Monto incluido en el Anexo 13 Erogaciones para la lgualdad entre Mujeres y Hombres.

2/ Los recursos se destinaran para el reforzamientc en pregramas de deteccion y atencion de cancer de mama, prostata y cervicouterino.
Incluye 35,000,000 para el Registro Nacional de Cancer.

3/ Los recursos se destinaran para el reforzamiento en programas de deteccidn y atencion de cancer en nifos.
4/ Los recursos se destinaran para la rehabilitacion, ampliacion y equipamiento de los Institutos Nacionales y Hospitales Federales.

Para 2020, la estrategia programatica del Ramo 12, Salud, contemplé el Registro Nacional
de Céncer, como una herramienta para conocer la situacién actual de la patologia, el
numero de enfermos y el impacto de las acciones que el Sector Salud realiza para
combatirla, sin que puedan identificarse recursos etiquetados en especifico para su
funcionamiento, a diferencia de lo que si se obtuvo en 2019*.

De acuerdo con las proyecciones de gasto del Instituto Nacional de Cancerologia, INCAN,
para 2020 se requerian 39.3 millones de pesos para su funcionamiento, mientras que para
2021 se requeririan 41.7 millones de pesos.

Sin embargo, en la estructura programatica para el Presupuesto de Egresos de 2022,
entregada por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico a la Camara de Diputados, no
se identifican conceptos de gasto destinados al Registro Nacional de Cancer.

Si bien se crean dos nuevos programas dentro del Ramo 19, Aportaciones a Seguridad
Social, en el Presupuesto para 2021, que son el programa U003 Subsidio por cancer IMSS
y el programa U004 Subsidio por cancer ISSSTE, en ninguno de ellos se contemplan
recursos para el Registro Nacional de Cancer, ya que tienen como objetivo cubrir el subsidio
laboral de padres o madres con hijos con cancer, en términos del “Decreto por el que se
adicionan diversas disposiciones de la Ley del Seguro Social, de la Ley del Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado y de la Ley Federal del
Trabajo” publicado en el DOF el 4 de junio de 2019.

4 Ver, https://www.pef.hacienda.gob.mx/work/models/PEF2020/docs/12/r12 ep.pdf
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RECURSOS NECESARIOS PARA LA INSTITUCIONALIZACION j/e %5 L

REGISTRO NACIONAL DE CANCER DE BASE POBLACIONAL EN MEXICO < DE CANCER

CONCEPTO

VIATICOS Y CAPACITACIONES 4,976,554

8,744,138 9,366,207

EQUIPO, MATERIAL DE APOYO'Y 2,496,000 3,120,000 3,432,000
MANTENIMIENTO DE SOFTWARE

MOBILIARIO 3,570,000, 1,000,345 1,100,124
RECURSOS HUMANOS 22,754,732| 25,742,732 27,122,132
DIFUSION Y PUBLICACIONES 750,000 750,000 750,000

ol 34,547,286, 39,357,215 41,770,464

-} pvuupulﬂn programado ypmwuh on ésta tabla, no inluye IVA, nl Incremento por inflackén anual.
** Los gast pueden afectarse de aCLErCo a las necesidades operacionales que se definan durants
ol proceso dcl desarrollo cel pmycao

SALUD

Cabe sefalar, que de acuerdo a la programacién original que realizd el INCAN, el Registro
Nacional de Cancer actualmente deberia estar en etapa de consolidacién de su operacion,
sin embargo, dificilmente lo lograra sino cuenta con los recursos necesarios para ello en el
préximo presupuesto. Es claro que el Registro Nacional de Cancer sera una herramienta
estratégica para la prevencion y atencién del cancer en nuestro pais, por lo que es
necesario destinar los recursos necesarios para su consolidacion y operacién éptima.
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REGISTRO NACIONAL DE CANCER

DE BASE POBLACIONAL VISION 2019-2021

| ENE 2016-JUN 2019 JUN 2019-DIC 2019 ENE 2020-DIC 2020 ENE 2021-DIC 2021

FASE 1 FASE 2
1. DISERO CEDULA DE REGISTRO
2. SELECCION DE CIUDADES CENTINELA IMPLEMENTACION DEL
3. INSTRUMENTACION MODELO MODELO OPERATIVO
OPERATIVO

DESARROLLO DEL PROYECTO REGISTRO NACIONAL DE CANCER DE BASE POBLACIONAL

1) Disefio de la cédula de Registro y definicion | 1) Creacién de manualesde § 1) Supervision de captura | 1) Evidencia de  datos
i procesos y en ciudades centinela estructurados y

de variables validas por la IARC m '. i Monitoreo del sisterna sistematizados BI
2) Definicién deperfiles para operar piloto 2) Validacién de procesos Capacitacién del sistema || 2) Creacién de documentos
por la IARC Evaluacién de calidad en oficiales, (se propone una

3) Disefio de los procesos de registro de datos | 3) Capacitaciones operativas procesos de: NOM oficial del RNCBP)
manual in sity 1) Recoleccién 3) Manual de Procesos y

A 4) Rrenovacién de el
4) Mapeo de procesos operativos convenios” oiclales con 2) Captura Procedimientos

. 3 3) Registro de datos || 4) Proyeccién  presupuestal
5) Definicidn de Gudades centinela las entidades federativas | 5) Supervision in situ de |  para la operacien del
y autoridades de salud 5 5 . 3
6) Definicién de estructura organizacional corre: cada ciudad centinea Registro  Nacional de
1y cmsmﬁemam las Monitoreo del flujo de Céncer de Base
) Lo S o S el R datos y creacion de Poblacional 2022-2024
8) Ajustes operacionales Informacién en  cada lg;l:ﬁmsddq e:;lrgl svaluauon ::c ‘5‘35 %eg[
idac ! i 9 o de indicadores royecto i
)N = e Ay ificac 8) Interaccién y flujo de Céancer de Base
registro de variables en forma manual datos con la Secretaria Poblacional
i i de Salud 6) Auditoria de Procesos
10) Captura de datos de cada ciudad centinela, en
g : 9) Notificacién de casos 2019-2021
Lay Out definido i ali (IARC y la OMS) 7) Programa Operativo del
11) Andlisis de primeros datos i d 10) Consolidacion de la RNC 2022-2024
estrategia de J 8) Publicaciones
12) Configuracién del Sistema CanReg5 en las i comunicacién social
ciudades centinela proceso 11) Propuesta de publicacién

de resultados
sistema y configuracion
de herramientas

NOQIOVZITYNOIONLILSNI

El Registro Nacional de Cancer es una obligacion legal que tiene la Secretaria de Salud
establecida en la Ley General de Salud, ademas de que cuenta con el respaldo y
colaboracion de instituciones nacionales e internacionales como la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS), la American Cancer Society y la Union Internacional Contra el Cancer.

Ademas, el Programa Sectorial de Salud en el objetivo 5 establece como una de sus
acciones puntuales, el fortalecimiento del Registro Nacional de Cancer, con el propdsito de
disponer de informacion oportuna, confiable y veraz que faciliten el disefio e implementacién
de programas y estrategias a nivel nacional; pues el Registro permitira identificar la
incidencia de los diversos tipos de cancer; la informacion recopilada sera comparable
internacionalmente y servira para conocer la situacion del cancer en el pais, el impacto de
las acciones y la creacion de nuevas estrategias para el control del cancer.

Conocer la informacion relacionada con este padecimiento, permitird abordar con mayor
precision su prevencion, diagnostico oportuno y atencién; asi como de mejorar las politicas
y estrategias de atencidn integral en las poblaciones sintomaticas y en las poblaciones
asintomaticas, pero en riesgo. Permitira que en el futuro podamos controlar mejor el cancer,
lo que no implica su erradicacion, pero si una disminucion de los casos evitables y una
mayor tasa de curacion de los canceres diagnosticados y tratados.

Por ello, me permito someter a la consideracion de esta Soberania la siguiente Proposicion
con:
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PUNTOS DE ACUERDO

Primero. La Comision Permanente del Congreso de la Unidn, exhorta a la Secretaria de
Salud Federal, a informar a esta Soberania sobre los avances en la implementacion del
Registro Nacional de Cancer, de acuerdo con lo que establece el articulo 161 Bis de la Ley
General de Salud.

Segundo. La Comision Permanente del Congreso de la Union, exhorta al titular del
Ejecutivo Federal para que, a través de la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y la
Secretaria de Salud, se incorpore en el Proyecto de Presupuesto de Egresos de la
Federacidn para el ejercicio 2022, los recursos presupuestales necesarios para la
consolidacién y operacion del Registro Nacional de Cancer.

Dado en la Sede de la Comisién Permanente del Congreso de la Unién a los 9 dias del mes
de agosto de 2021.

Atentamente

Dr. Ector Jaime Ramirez Barba

Diputadas y diputados del Grupo Parlamentario del Partido Accion Nacional



