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LEY  29459
Art. 31º.- De la aprobación del Petitorio y el Formulario Nacional

La  Autoridad Nacional de salud (ANS) en coordinación con la Autoridad 
Nacional de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos 

Sanitarios (ANM)  y las Instituciones del sector salud público, elaborara el 
Petitorio Nacional Único de Medicamentos Esenciales 

OBJETIVOS:

1. Contribuir al acceso de la población a los 
medicamentos esenciales.

2. Garantizar la eficiencia en el gasto 
farmacéutico.

3. Promover el uso racional de los 
medicamentos.

4. Contribuir a asegurar la disponibilidad de 
los medicamentos esenciales en los servicios 
asistenciales a nivel nacional
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• El AUS garantiza el acceso equitativo a los productos
farmacéuticos y dispositivos médicos esenciales como componente
fundamental de la atención integral en salud, velando por la
selección racional, asequibilidad,…”
• El AUS esta asociado a la aplicación de un Petitorio Nacional
Único de Medicamentos, el cual constituye un listado esencial para
las IPRESS o las redes de atención, pudiendo alcanzar mayores
dimensiones en función a la cobertura del plan de salud contratado,
capacidad de resolución o necesidades farmacoterapéutica, cuya
autorización de adquisición será dada por el Comité
Farmacoterapéutico de la IPRESS, de acuerdo a la normatividad
vigente.

D.S. Nº 008-2010-SA: Reglamento de la Ley 29344 Ley Marco de 
Aseguramiento Universal en Salud

Art. 146º.- ACCESO Y USO RACIONAL DE PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y
DISPOSITIVOS MEDICOS



ESTABLECE PRIORIDADES DENTRO DE UN 

SISTEMA SANITARIO

LA SELECCIÓN DE 

MEDICAMENTOS ESENCIALES 

ES UNO DE LOS PRINCIPIOS 

FUNDAMENTALES DE UNA POLÍTICA 

FARMACÉUTICA NACIONAL



Lista de 
Medicamentos 

Esenciales

PNUME

NECESIDAD

EFICACIA

SEGURIDAD DISPONIBILIDAD

CONVENIENCIA

COSTO

CRITERIOS PARA LA SELECCIÓN DE MEDICAMENTOS 

ESENCIALES



•Inicio del proceso

•Oficialización de 
la guía para 
presentación de 
propuestas de 
inclusión / 
exclusión del 
medicamentos al 
PNUME

DIGEMID

•Presentación de 
propuestas de 
inclusión / 
exclusión de 
medicamentos al 
PNUME

INSTITUCIONES 
DEL SECTOR 

SALUD •Recepción y 
sistematización de 
la Información 
proveniente de las 
diferentes 
Instituciones del 
Sector Salud

DIGEMID

•Revisión y análisis 
de las  propuestas  
presentadas

• Elaboración de la 
propuesta de la 
nueva versión del 
PNUME

EQUIPO 
TÉCNICO

• Revisión y 
aprobación del 
nuevo Petitorio 
Nacional Único 
de 
Medicamentos 
Esenciales

DESPACHO 
MINISTERIAL

3 Diciembre 2013

31 Marzo 2014

1 Marzo 2014

Febrero 2015

ACTUALIZACIÓN DEL PNUME

(Proceso: Diciembre 2013 – Febrero 2015)

Resolución Ministerial N° 599-2012/MINSA



De contenido



Lista Complementaria de Medicamentos 

Oncológicos

R.M. 323 – 2013/MINSA
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INSTITUTOS ESPECIALIZADOS DISA / DIRESA

Instituto Nacional de Salud Mental LIMA

Instituto Nacional de Rehabilitación CALLAO

Instituto Nacional Materno Perinatal LIMA

Instituto Nacional de Oftalmología LIMA

Instituto Nacional de Enfermedades Neoplásicas LIMA

Instituto Nacional de Salud del Niño - Breña LIMA

Instituto Nacional de Salud del Niño – San Borja LIMA

Instituto Nacional de Ciencias Neurológicas LIMA

Instituto Regional de Oftalmología (Norte) LA LIBERTAD

IREN-SUR AREQUIPA

IREN-NORTE LA LIBERTAD

Establecimientos ESSALUD – III -2
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 Sistematización de la información

 Organización de las reuniones de trabajo (cronograma)

 Conformación del Comité Ad hoc

 Revisión de la propuesta de Lista Complementaria al PNUME –
2012

 Presentación de la propuesta
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Proceso de la elaboración de Listas Complementarias 
PNUME - 2012



Proceso de la elaboración de Listas Complementarias 
PNUME - 2012

Conformación del Equipo Técnico:

 Representante de la Dirección General de Medicamentos, Insumos y Drogas

 Representante de la Dirección General de Salud de las Personas

 Representante del Comité Farmacoterapéutico del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplásicas

 Representante de la Dirección de Apoyo al Diagnóstico y Tratamiento del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplásicas

 Representante del Seguro Integral de Salud

 Representante de la Superintendencia Nacional de Aseguramiento en Salud

 Representante de la Gerencia Central de Prestaciones de ESSALUD

 Representante del Comité Farmacoterapéutico del Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martín
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Criterios técnicos para la elaboración de la Lista 
Complementaria



PLAN DE TRABAJO PARA LA ELABORACION DE LISTAS COMPLEMENTARIAS AL PETITORIO 
NACIONAL UNICO DE MEDICAMENTOS ESENCIALES DEL SECTOR SALUD

Nº ACTIVIDAD
Octubre Noviembre Diciembre Enero Febrero

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4

Elaboración de Listas Complementarias al 
PNUME

1
Inicio del proceso para la elaboración de las Listas 
Complementarias al PNUME

2

Presentación de las solicitudes de medicamentos 
para la elaboración de las Listas Complementarias 
al PNUME

3

Revisión de las solicitudes de medicamentos para 
la elaboración de las Listas Complementarias al 
PNUME

4
Elaboración de las propuestas finales de Listas 
Complementarias al PNUME

5

Presentación de las propuestas de Listas 
Complementarias al PNUME al despacho 
ministerial del MINSA para aprobación oficial
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CAPITULO 
CIE-10

GRUPO DE PATOLOGIAS

C Cáncer de cuello uterino

C Cáncer de mama

C Cáncer de colon

C Cáncer de estomago

C Cáncer de próstata

C Leucemias

C Linfomas

N Insuficiencia renal crónica

ENFERMEDADES DE ALTO COSTO DE ATENCIÓN

Programa de inclusión social orientado a atender a personas no cubiertas por el Plan Esencial de 
Aseguramiento en Salud –PEAS, dirigida a personas de pobreza y extrema pobreza.

Financiado por el Fondo Intangible Solidario en Salud –FISSAL. 
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INSTITUTO DE ENFERMEDADES NEOPLÁSICAS (INEN)

PROTOCOLO / GUÍAS DE PRÁCTICA CLÍNICA

2005

PROTOCOLO DE TUMORES OSEOS

2009

GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA EN CÁNCER DE PIEL

2011

GUÍA CLINICA DE CARCINOMA ANAL

GUÍA DE CÁNCER DE PULMÓN DE CELULAS NO PEQUEÑAS

GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA DE CÁNCER DE CUELLO UTERINO

GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA DE CÁNCER DE MAMA

GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA DE CÁNCER GÁSTRICO

GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA DE LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA

2012

GUÍA DE PRÁCTICA CLÍNICA DE CÁNCER DE PROSTATA
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Fuentes de información utilizadas
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 Guías de Práctica Clínica: NICE, SIGN, ASCO, ESMO, AHRQ
 UpToDate, DynaMed, BestPractice, Micromedex, EBSCO
 PubMed, TripDataBase, HINARI, OVID, OARE, Cochrane, Medline
 Wiley, ScienceDirect, SpringerLink, ProQuest
 Revistas científicas
 Literatura gris de Agencias de Medicamentos de Alta Vigilancia 

Sanitaria
 Observatorio Peruano de Productos Farmacéuticos, SEACE, SI-

DIGEMID
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EVALUACIÓN DE MEDICAMENTOS 

ELABORACIÓN DE LA LISTA COMPLEMENTARIA DE 

MEDICAMENTOS PARA ENFERMEDADES NEOPLÁSICAS

ENTIDAD

N° DE 

MEDICAMENTOS 

SOLICITADOS

PORCENTAJE 

(%)

INEN 5 12.82

ESSALUD 11 28.21

DGSP 1 2.56

INEN + ESSALUD 17 43.59

INEN + DGSP 5 12.82

TOTAL 39 100.00

CONDICION

N° DE 

MEDICAMENTOS 

SOLICITADOS

PORCENTAJE 

(%)

INCLUIDO 11 28.21

NO INCLUIDO 28 71.79

TOTAL 39 100.00




