
 
 
PROPOSICIÓN CON PUNTO DE ACUERDO, PARA EXHORTAR A LA COMISIÓN 

COORDINADORA DE INSTITUTOS NACIONALES DE SALUD Y HOSPITALES DE 

ALTA ESPECIALIDAD, ASÍ COMO A LAS SECRETARÍAS DE SALUD Y SISTEMAS 

DE SERVICIOS DE SALUD ESTATALES, A QUE LLEVEN A CABO ACCIONES PARA 

LA IMPLEMENTACIÓN DEL PROTOCOLO TÉCNICO DE ATENCIÓN DE TUMOR 

MALIGNO DE MAMA. 

 

Quien suscribe, Diputado Favio Castellanos Polanco, integrante del Grupo Parlamentario de 

MORENA en la LXV Legislatura del Congreso de la Unión, con fundamento en lo dispuesto por 

el artículo 58 y 60 del Reglamento para el Gobierno Interior del Congreso General de los Estados 

Unidos Mexicanos, someto a la consideración de esta asamblea la presente Proposición con Punto 

de Acuerdo al tenor de las siguientes: 

 

CONSIDERACIONES 

1. De acuerdo con el Consenso Mexicano sobre diagnóstico y tratamiento de cáncer mamario 

20231, el cáncer de mama es el tumor maligno en mujeres más frecuente en México y en 

el mundo y es la primera causa de muerte por cáncer, siendo responsable del 17% de la 

mortalidad asociada a neoplasia. 

2. De acuerdo con cifras de la Secretaría de Salud, el cáncer de mama tiene una incidencia de 

39.5 por cada cien mil mujeres. Destaca que, en México, el cáncer de mama en mujeres 

menores de 40 años es más frecuente proporcionalmente (13.3%) que en la población 

norteamericana o europea2. 

                                                      
1 Consenso Mexicano sobre diagnóstico y tratamiento de cáncer mamario 2023. México 2023. Fuente: 

http://consensocancermamario.com/documentos/FOLLETO_CONSENSO_DE_CANCER_DE_MAMA_10aRev2023

a.PDF consultado 15 de agosto 2023. 
2 Rodríguez-Cuevas S, Macías CG, et al. Breast carcinoma presents a decade earlier in Mexican women than in 

women in the United States or European countries. Cancer. 2001 Fuente: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/11241256/ 

Consultado 15 de agosto 2023. 

http://consensocancermamario.com/documentos/FOLLETO_CONSENSO_DE_CANCER_DE_MAMA_10aRev2023a.PDF
http://consensocancermamario.com/documentos/FOLLETO_CONSENSO_DE_CANCER_DE_MAMA_10aRev2023a.PDF
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/11241256/


 
 

3. De acuerdo con el Reglamento Interior de la Comisión para Definir Tratamientos y 

Medicamentos Asociados a Enfermedades que Ocasionan Gastos Catastróficos3, los 

Protocolos Técnicos (PT) son documentos que contienen las intervenciones, tratamientos, 

medicamentos y otros materiales asociados a enfermedades que ocasionan gastos 

catastróficos. Son de aplicación obligatoria en las instituciones que integran el Sistema 

Nacional de Salud (SNS) que son financiadas a través del Fondo de Salud para el Bienestar 

(FONSABI). 

4. De acuerdo con el ordenamiento antes citado, el proceso de actualización de un PT se lleva 

a cabo tomando como base la información científica disponible, atendiendo a los 

requerimientos para la salud, así como a los avances de la ciencia médica y la tecnología, 

a través de la revisión de las guías clínico-terapéuticas, tanto nacionales como 

internacionales, de la medicina basada en evidencia científica, de la evaluación de 

tecnologías sanitarias, protocolos, algoritmos y rutas críticas. En el caso del Protocolo 

Técnico de Tumor Maligno de Mama (PTATMM), su última actualización se llevó a cabo 

en el año 2017 y entró en vigor en 2018. 

5. Desde el inicio de la actual administración, se señaló como un objetivo en el Plan Nacional 

de Desarrollo 2019-2024 (PND), la homologación de la calidad de atención, intervenciones 

e insumos en todas las instituciones públicas del SNS; incluyendo que los PT fuesen 

aplicables sin distinción, incluyendo las de seguridad social como el Instituto Mexicano 

del Seguro Social (IMSS) y el Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los 

Trabajadores del Estado (ISSSTE), entre otros. 

6. Aunado a lo anterior, durante la conferencia matutina del 25 de octubre de 2022, se 

cuestionó al Presidente:4 

                                                      
3Reglamento Interior de la Comisión para Definir Tratamientos y Medicamentos Asociados a Enfermedades que 

Ocasionan Gastos Catastróficos Fuente:  http://www.csg.gob.mx/descargas/pdf/priorizacion/gastos-

catastroficos/normatividad/2017_03_27_GC.pdf Consultado: 1 de agosto de 2023 
4 Presidencia de la República, Versión estenográfica. Conferencia de prensa del presidente Andrés Manuel López 

Obrador del 25 de octubre de 2022, Fuente: https://www.gob.mx/presidencia/articulos/version-estenografica-

conferencia-de-prensa-del-presidente-andres-manuel-lopez-obrador-del-25-de-octubre-de-2022, consultado el 6 de 

junio de 2023 

http://www.csg.gob.mx/descargas/pdf/priorizacion/gastos-catastroficos/normatividad/2017_03_27_GC.pdf
http://www.csg.gob.mx/descargas/pdf/priorizacion/gastos-catastroficos/normatividad/2017_03_27_GC.pdf
https://www.gob.mx/presidencia/articulos/version-estenografica-conferencia-de-prensa-del-presidente-andres-manuel-lopez-obrador-del-25-de-octubre-de-2022
https://www.gob.mx/presidencia/articulos/version-estenografica-conferencia-de-prensa-del-presidente-andres-manuel-lopez-obrador-del-25-de-octubre-de-2022


 
 

“¿cuáles son los avances de su gobierno en este tema y si el IMSS-Bienestar tiene 

planeado o tiene estructurado atender esta arista, que siempre es un tema 

preponderante para la ciudadanía en México?” 

 

En este sentido, el presidente respondió que:  

“Tanto el Seguro Social como la Secretaría de Salud, atienden todo lo relacionado 

con el cáncer de mama, sobre todo lo preventivo, las mastografías que se tienen que 

hacer, ellos podrían informar más de lo que se está llevando a cabo.”  

 

Posteriormente, dio la palabra al Director General del IMSS, Zoé Robledo, quien señaló 

que:  

“… lo que estamos intentando es integrar a las instituciones, desde la sospecha de un 

cáncer de mama hasta el diagnóstico temprano, oportuno. […] Y lo que queremos 

lograr es eso, la integración para disminuir el tiempo entre la detección y el inicio del 

tratamiento. […] Necesitamos tener acciones muy concretas de integración de las 

instituciones que, insisto, antes estaba cada quien haciendo sus esfuerzos de manera 

poco coordinada; hoy eso ya ha cambiado.”  

 

7. Por lo anterior, el Consejo de Salubridad General (CSG) convocó a un grupo de expertos 

médicos a llevar a cabo el proceso de revisión, en el que participaron profesionales de la 

salud del ISSSTE, el IMSS, el Instituto Nacional de Cancerología (INCan), el Instituto 

Nacional de Ciencias Médicas y Nutrición “Salvador Zubirán” (INNCMSZ), Servicios de 

Salud del estado de Nuevo León, el Hospital General de México “Dr. Eduardo Liceaga”, 

Asociación Mexicana de Mastología (AMM), Sociedad Mexicana de Oncología (SMEO). 

El PTATMM fue aprobado en la sesión del CSG del 26 de mayo de este año.  



 
 

8. En esta actualización5, se tomó como base la información científica disponible, se 

modifican los protocolos técnicos en los que se contienen los tratamientos, medicamentos 

y demás materiales asociados, financiados por el FONSABI, que contempla la atención de 

enfermedades que ocasionan gastos catastróficos, teniendo en cuenta los avances de la 

ciencia médica y la tecnología, a través de la revisión de las guías clínico-terapéuticas, 

tanto nacionales como internacionales, de la medicina basada en evidencia científica, de la 

evaluación de tecnologías sanitarias, protocolos, algoritmos y rutas críticas, enfatizando 

que durante la presente administración los insumos contemplados en los procesos de 

actualización deben estar incluidos en el Compendio Nacional de Insumos para la Salud 

(CNIS). 

9. De acuerdo con la reforma a la Ley General de Salud, publicada el pasado 29 de mayo de 

20236, el FONSABI -mediante el cual se financia la atención de las enfermedades que 

implican un alto costo en los tratamientos y medicamentos asociados antes referidas como 

enfermedades que ocasionan gastos catastróficos- será ejercido a través de los Servicios de 

Salud del Instituto Mexicano del Seguro Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR), es 

decir, los Protocolos Técnicos que determinan los mecanismos de dicha atención serán 

aplicables en las instituciones dependientes de la Comisión Coordinadora de Institutos 

Nacionales de Salud y Hospitales Regionales de Alta Especialidad (CCINSHAE), así como 

los servicios estatales que se adhieran a este esquema de servicios. 

10. El pasado 30 de junio, el CSG publicó el Acuerdo por el que se establece la obligatoriedad 

para las dependencias y entidades de la Administración Pública, tanto federal como local, 

que presten servicios de salud, de homologar el contenido de las Guías de Práctica Clínica 

o equivalentes, con los Protocolos de Atención Médica que emita el Consejo de Salubridad 

                                                      
5 Artículo 2 del Reglamento Interior de la Comisión Para Definir Tratamientos y Medicamentos Asociados a 

Enfermedades que Ocasionan Gastos Catastróficos. Fuente: 

http://www.csg.gob.mx/contenidos/normatividad/COMISIONES.html, consultado el 6 de junio 2023. 
6 Art 77 bis 29 del Decreto por el que se reforman, adicionan y derogan diversas disposiciones de la Ley General de 

Salud, para regular el Sistema de Salud para el Bienestar. Diario Oficial de la Federación. 29 de mayo 2023. Fuente: 

https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5690282&fecha=29/05/2023#gsc.tab=0, consultado el 6 de junio 

2023. 

http://www.csg.gob.mx/contenidos/normatividad/COMISIONES.html
https://www.dof.gob.mx/nota_detalle.php?codigo=5690282&fecha=29/05/2023#gsc.tab=0


 
 

General, lo que mandata la actualización y revisión de los lineamientos internos de las 

instituciones que brindan servicios de salud a conocer y adoptar lo establecido en los PT. 

 

Se debe reconocer que el Gobierno de México ha construido un marco legal sólido para 

implementar acciones que permitan mejorar el desenlace de las personas diagnosticadas con cáncer 

de mama; impulsando la detección oportuna, tratamiento adecuado e integral; es por ello que las 

instituciones encargadas de la atención de estas personas, deben de llevar a cabo acciones que 

permitan que dichos documentos sean una realidad para millones de mujeres y sus familias. 

Año con año, desde la Comisión de Salud, encabezamos acciones de sensibilización en octubre 

por el Día Nacional sobre la Reconstrucción Mamaria y el mes de concientización de la lucha 

contra el cáncer de mama, para tratar de revertir las cifras de impacto del cáncer de mama, pero 

no es suficiente, si quienes son los encargados de prevenir, diagnosticar, tratar y rehabilitar, no 

conocen estos documentos. 

Como grupo parlamentario, hemos conminado a atender esta necesidad que impacta a millones de 

familias mexicanas que cuentan con un familiar que vive y sobrevive al cáncer de mama. Es por 

ello, que, exhortamos a las autoridades pertinentes a llevar a cabo acciones que permitan 

implementar este Protocolo en todas las instituciones del país, ya que no es menor su importancia 

para lograr mejorar la calidad de atención en el sector público y disminuir la desigualdad de la 

atención en todos los grupos de población sin importar su sexo, edad y derechohabiencia. 

Contar con documentos de referencia que logren hacer la diferencia entre la vida y la muerte a 

través del acceso a diagnósticos oportunos, acompañamiento emocional profesional, tratamientos 

adecuados, reconstrucción mamaria y, en su caso, cuidados paliativos, es una prioridad para el 

Gobierno de México, y debe serlo para las instituciones y gobiernos estatales. 

Es fundamental que tanto personal médico como aquellas personas que son diagnosticadas 

diariamente, puedan contar con un plan para su atención, así como la capacitación adecuada del 

personal médico y paramédico, insumos de calidad y la corresponsabilidad en el seguimiento y 

apego al tratamiento; con la finalidad de mejorar sus posibilidades y calidad de supervivencia. 

Por lo anteriormente expuesto, someto a consideración de esta soberanía, la siguiente:  



 
 

PROPOSICIÓN CON PUNTO DE ACUERDO 

 

PRIMERO. La Comisión Permanente exhorta respetuosamente a la Comisión Coordinadora de 

Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad a llevar a cabo acciones para la 

implementación del Protocolo Técnico de Atención de Tumor Maligno de Mama en los centros 

hospitalarios dependientes de esta Comisión Coordinadora. 

 

SEGUNDO. La Comisión Permanente exhorta respetuosamente a las Secretarías de Salud y 

Sistemas de Servicios de Salud estatales de salud adheridos al IMSS – Bienestar a llevar a cabo 

acciones para la implementación del Protocolo Técnico de Atención de Tumor Maligno de Mama. 

 

TERCERO. La Comisión Permanente exhorta a las instituciones de seguridad social que brindan 

servicios de salud a llevar a cabo los procesos institucionales necesarios para dar cumplimiento al 

Acuerdo por el que se establece la obligatoriedad para las dependencias y entidades de la 

Administración Pública, tanto federal como local, que presten servicios de salud, de homologar el 

contenido de las Guías de Práctica Clínica o equivalentes, con los Protocolos de Atención Médica 

que emita el Consejo de Salubridad General, considerando de manera prioritaria el Protocolo 

Técnico de Atención de tumor Maligno de Mama, por su relevancia epidemiológica. 

 

Sede de la Comisión Permanente del Congreso de la Unión, a 22 de agosto de 2023  

 

 

 

 

DIPUTADO FAVIO CASTELLANOS POLANCO 


