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Por la alegría y esperanza de nuestros niños

La Comisión Nacional de Cáncer en NNA realizó, el 8 de
octubre en la ciudad de Quito, un taller con las
organizaciones sociales que trabajan en el ámbito del cáncer
infantil. Cada organización compartió su misión, estructura,
principales actividades y población a la que beneficia. Este
taller permitió el intercambio de experiencias, la
consolidación de alianzas y el compromiso conjunto por
mejorar la atención integral a los pacientes pediátricos y sus
familias. 

Las organizaciones conocieron el trabajo realizado por la
Comisión, del Consejo Nacional de Salud con la rectoría del  
Ministerio de Salud Pública (MSP) y la labor del Ministerio de
Desarrollo Humano, en el marco de las políticas nacionales
para la atención de las personas con cáncer. El encuentro
culminó con la firma de una carta de compromiso orientada a
fortalecer las políticas públicas y promover la equidad en el
acceso a tratamientos para el cáncer infantil.

ALIANZAS Y ACUERDOS
TALLER CON ORGANIZACIONES SOCIALES

FUNDACIONES PARTICIPANTES 

Camila Salomé



Principio activo Indicación terapéutica Estado del trámite

PEG-aspargasa 3750 U Sólido
Parenteral

Tratamiento de pacientes pediátricos y adultos con
Leucemia Linfoblástica aguda con hipersensibilidad a la

Asparaginasa.

Memorando de solicitud
enviado el 02-06-2025

Dasatinib 20-50 mg sólido oral

Tratamiento en pacientes adultos y pediátricos con
leucemia mieloide crónica (LMC) con cromosoma

Philadelphia positivo (Ph+) en fase crónica, acelerada o
blástica, con resistencia o intolerancia al tratamiento

previo, incluido Imatinib.

Memorando de solicitud
enviado el 19-06-2025

Trióxido de Arsénico 1 mg/mL
líquido parenteral

Para la inducción de la remisión y la consolidación en
pacientes con LPA refractarios o que han recaído tras la

quimioterapia con retinoides y antraciclinas, y cuya LPA se
caracteriza por la presencia de la translocación t(15;17) o la

expresión del gen PML/RAR-alfa. 

Memorando de solicitud
enviado el 07-08-2025

Estado de los trámites para la inclusión de medicamentos en el CNMB

En cumplimiento de lo establecido en el Manual de Procedimientos de la Comisión Nacional de
Medicamentos e Insumos (2020), la comisión a través de la Autoridad Sanitaria Nacional gestionó la
solicitud para la inclusión en el Cuadro Nacional de Medicamentos Básicos (CNMB) de los principios
activos Dasatinib, Peg-aspargasa y Trióxido de Arsénico, en el marco de la Plataforma Global de Acceso
a Medicamentos contra el Cáncer Infantil (GPACCM). Las solicitudes se sustentaron en la Resolución
Nro. MSP-CONS-2024-003-R, que modifica el literal n) del numeral 4.1 del Manual de Procedimientos de
la CONAMEI, la cual faculta al Ministro de Salud Pública solicitar en cualquier momento la evaluación
para la inclusión de nuevos medicamentos o nuevas indicaciones dentro del CNMB, especialmente
aquellos relacionados con programas, proyectos o estrategias prioritarias para la salud pública.

AVANCE EN LA INCLUSIÓN DE MEDICAMENTOS
EN EL CUADRO NACIONAL DE MEDICAMENTOS BÁSICOS

Durante el taller con organizaciones de la
sociedad civil, realizado el 8 de octubre en la
ciudad de Quito, la Dra. Carmen Guerrero, en
representación de la OPS/OMS en Ecuador,
destacó la labor de la Comisión, enfatizando que
Ecuador es el único país de la región que forma
parte del plan piloto de la Plataforma Global de
Acceso a Medicamentos contra el Cáncer Infantil
(GPACCM) de St. Jude y subrayando los logros
alcanzados.

Los tres principios activos se encuentran actualmente en evaluación por parte de la CONAMEI. 
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El Ministerio de Salud Pública (MSP) dispuso la
implementación de los 10 esquemas terapéuticos
desarrollados desde la Comisión Nacional de Cáncer
en niños, niñas y adolescentes, para el tratamiento
de las seis patologías priorizadas por la OPS/OMS. 

El ministro Edgar Lama Von Buchwald solicitó su
aplicación inicial en los cinco hospitales de referencia
del MSP, mientras se elaboran los documentos
normativos respectivos. 

Posteriormente, la viceministra de Atención Integral
en Salud, Bettsy Recalde, dispuso la socialización y
ejecución de los esquemas, así como el uso racional
y seguimiento de los medicamentos recibidos a
través de la Plataforma Global para el Acceso a
Medicamentos para el Cáncer Infantil (GPACCM). 

Esta acción, respaldada por organismos
internacionales, busca fortalecer el acceso equitativo
y oportuno a tratamientos oncológicos pediátricos y
reducir la mortalidad por cáncer infantil. Además, se
prevé avanzar en la elaboración de guías
terapéuticas, iniciando con la de Leucemia
Linfoblástica Aguda.

IMPULSAMOS LA APROBACIÓN DE ESQUEMAS TERAPÉUTICOS
PARA EL TRATAMIENTO DEL CÁNCER PEDIÁTRICO EN
HOSPITALES DE REFERENCIA DEL MSP

Esquemas terapéuticos

Leucemia linfoblástica aguda:

Protocolo total XV para

pacientes con leucemia

linfoblástica aguda de reciente

diganóstico.

Gliomas de bajo grado:

Protocolo SIOP

Retinoblastoma: Protocolo St.

Jude Research Hospital, ALLIC  

BFM 2009.

Linfoma Burkitt: LMB 96, COLO

PERÚ, Centroamericano.

Linfoma Hodgkin: Protocolos

Centroamericano, ARIA

Hodgkin.

Tumor de Willms: NWTSG,

Protocolo SIOP.
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Por resolución de la Comisión se estableció el plan de capacitación para el período junio a
diciembre de 2025, con la participación activa de los delegados institucionales. El proceso
formativo inició el 11 de junio de 2025, como parte del compromiso interinstitucional por
mejorar la calidad de la atención integral en salud de niños, niñas y adolescentes con
enfermedades oncológicas. Estas actividades buscan fortalecer las competencias técnicas y
la atención integral del personal de salud oncológico pediátrico.

La Dra. Lissette Mármol, presidenta de la Comisión
Nacional de Cáncer en niños, niñas y adolescentes,
participó como ponente en la III Convención
Internacional de Actores en la Lucha contra el
Cáncer Infantil, realizada los días 28 y 29 de agosto en
la ciudad de Quito. Durante su intervención, presentó
los avances y acciones que desarrolla la Comisión para
fortalecimiento de la atención oncológica pediátrica en
el país. Destacó de manera especial la importancia de
la articulación interinstitucional que ha permitido que el  
Ecuador cumpla con los compromisos asumidos como
parte de la Plataforma Global de Acceso a
Medicamentos contra el Cáncer Infantil (GPACCM),
una iniciativa orientada a mejorar la disponibilidad,
calidad y equidad en los tratamientos destinados a
niños, niñas y adolescentes con cáncer.

FORTALECIMIENTO DEL TALENTO HUMANO INTEGRAL

DESTACADOS

PONENCIA EN LA CONVENCIÓN

CONVENCIÓN
INTERNACIONAL DE

ACTORES EN LA LUCHA
CONTRA EL CÁNCER

INFANTIL

El evento se realizó los
días 28 y 29 de agosto
en la ciudad de Quito.
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Institucionalización de la "Plataforma global para el
acceso a Medicamentos contra el cáncer infantil en
el Ecuador” a través de la conformación de la
Comisión Nacional de Cáncer en niños, niñas y
adolescentes, con reuniones mensuales inicialmente
y quincenales a partir del mes de septiembre 2024
hasta la presente fecha.

PRINCIPALES
LOGROS 

Conocimiento, por parte de la Comisión Nacional de
Cáncer en niños, niñas y adolescente, del informe
técnico de justificación para la inclusión de nuevas
concentraciones y formas farmacéuticas de
medicamentos oncológicos, como paso previo al
trámite pertinente por las instancias técnicas del
Ministerio de Salud

Elaboración de los anexos 5 para solicitar la inclusión
de los principios activos Pegasparaginasa, Dasatinib
y Trióxido de Arsénico en el Cuadro Nacional de
Medicamentos Básicos (CNMB).

Aportes al “Proyecto de Ley Orgánica para la
Prevención, Diagnóstico, Tratamiento y Control del
Cáncer en el Ecuador

Solicitud al Ministro de Salud Pública para que
disponga que los 10 esquemas terapéuticos para las
6 patologías priorizadas por la OPS/OMS, sean
implementadas en el tratamiento del cáncer
pediátrico, de manera inicial en los 5 hospitales del
MSP, esto mientras se elaboran, por parte de las
instancias técnicas correspondientes del Ministerio
de Salud, los documentos normativos relacionados
con el cáncer infantil. Este aspecto se consideró de
manera favorable y la disposición fue emitida
mediante Memorando Nro. MSP-VAIS-2025- 1065-M
del 04 de junio de 2025, suscrito por la Viceministra
de Atención Integral en Salud, dirigido a los
Coordinadores Zonales 4, 8 y 9; y, a los Gerentes de
los hospitales de Especialidades Portoviejo, del Niño
Dr. Francisco de Icaza Bustamante, Guayaquil, Baca
Ortiz y Eugenio Espejo, con el asunto “Socialización
y disposición de implementación de los 10 Esquemas
terapéuticos resueltos por las mesas técnicas de la
Comisión Nacional de Cáncer en niños, niñas y
adolescentes”

SUBCOMISIONES
Lineamientos estratégicos de Cáncer NNA dentro
de la Política de salud de No Transmisibles.

Inclusión de Medicamentos - Centros de
excelencia.

Fortalecimiento del talento humano integral.

Gestión Clínica. 

Fundaciones - ONG.


