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Cada día 

13 nuevos 

casos

Cada día 

7 mujeres 

mueren   

4,809 nuevos casos cada año 2,545 muertes por cáncer cada año

Incidencia y mortalidad por cáncer de cuello uterino en el 

mundo y en Perú. GLOBOCAN 2022

661, 044 nuevos casos cada año 348, 186 muertes por cáncer cada año

Fuente: IARC reporte de Estadísticas Globales de Cáncer 2022.



Tasa de mortalidad por cáncer de cuello uterino por 

departamentos en el Perú. 2006-2016

Fuente: Centro Nacional de Epidemiología, Prevención y Control de Enfermedades

TM  > 20,3

TM  14,0 – 20,3

TM  10,9 – 13,9

TM  < 10,9

Fuente: Registro de Hechos vitales: Defunciones 2006 - 

2016. OGTI-MINSA. Cálculo con corrección de subregistro y 

expansión de base de datos realizado por el CDC-MINSA





Edad Meta N° %
9 a 14 años 360,727 318,612 88.32%

COBERTURA 5 AÑOS

Fuente: HISMINSA. Julio 2025

Avances: Vacuna contra el VPH

RESOLUCIÓN MINISTERIAL N°218-2024/MINSA

Niñas, niños y adolescentes de 9 a 18 años.

VACUNACIÓN Niñas
y niños de 9 a 13 y

Adolescentes hasta 
los 18 años



Logro: 93.3% de programación anual.

Logro: 71% de programación anual.

La DM-VPH se ha consolidado como el 

método de tamizaje más utilizado

Más de 1 millón de mujeres tamizadas mediante 

DM-VPH, PAP e IVAA

Mujeres de 30 a 49 años tamizadas 

mediante DM-VPH e IVAA

Cobertura de Tamizajes 2025

Fuente: Elaboración propia Equipo Técnico DPCAN – MINSA 2026



(1) Lima

● DIRIS Lima Norte (1)

● DIRIS Lima Centro (1)

● DIRIS Lima Sur (1)

● DIRIS Lima Este (1)

● DIRESA Lima (1)

• Loreto

• Junín

(02) Regiones 

2021

Lima

● DIRIS Lima Norte (1)

● DIRIS Lima Centro (1)

● DIRIS Lima Sur (1)

● DIRIS Lima Este (1)

● DIRESA Lima (1)

• Loreto

• Junín

• Arequipa

• Ayacucho

• Cajamarca

• Callao

• La Libertad

• Lambayeque

• Cusco

• Piura

• Ica

• Tacna

• San Martín

• Ancash

(12) Regiones 

Lima

● DIRIS Lima Norte (1)

● DIRIS Lima Centro (1)

● DIRIS Lima Sur (1)

● DIRIS Lima Este (1)

● DIRESA Lima (1)

• Loreto

• Junín

• Arequipa

• Ayacucho

• Cajamarca

• Callao

• La Libertad

• Lambayeque

• Cusco

• Piura

• Ica

• Tacna

• San Martín

• Ancash 

• Apurímac

• Huancavelica

• Huánuco

• Madre de Dios

• Tumbes

• Ucayali

(06) Regiones 

2023 2024 - 2025

● Amazonas

● Moquegua

● Pasco

● Puno

(04) Regiones 

Fuente: Elaboración propia Equipo Técnico DPCAN – MINSA 2026

25 

Laboratorios 
Implementados con 

DM-VPH

Escalamiento de prueba VPH en PERÚ

Oct 2026



Lima

● DIRIS Lima Norte (1)

● DIRIS Lima Centro (1)

● DIRIS Lima Sur (1)

● DIRIS Lima Este (1)

● DIRESA Lima (1)

• Ancash
• Arequipa
• Ayacucho
• Cajamarca
• Callao
• Cusco
• Ica
• Junín
• La libertad
• Lambayeque
• Loreto
• Piura
• San Martín
• Tacna

Regiones

2021*- 2025 (53 months):

• 927,428 tamizadas

• Positividad = 13,4%

• Test inválidos= 1.2%

• Autotoma = 70%

Avances:Tamizaje VPH 

Introducción del DM_VPH en el Perú cómo 

método de tamizaje (Mujeres 30–49 años)



Avances: Tratamiento

• Continuamos construyendo capacidades. 

• Existe un incremento sostenido en los procedimientos de manejo y 

tratamiento.



Fuente: Elaborado DPCAN. Datos HIS-MINSA 2025 

Manejo de lesiones premalignas

2025: 
• Mujeres con tamizaje positivo: 77,012.
• El 38,86% (29,931) han recibido atención. 

• 12.38% (9534) de las mujeres con tamizaje 
positivo han recibido tratamiento ablativo o 
escisional.



FLUJOGRAMA 

DE TAMIZAJE 

CON DM-VPH Y 

MANEJO DE LOS 

CASOS 

POSITIVOS

77012

8200

9534 1545

12197

Fuente:
Directiva Sanitaria N° 165-MINSA/DGIESP-2025, 

Directiva Sanitaria para la prevención del cáncer de 

cuello uterino aprobada por Resolución Ministerial 

N.° 480-2025-MINSA

Registros

Equipos

RRHH

Insumos

Falta de seguimiento

Educación

91% colposcopias se 

realizan tratamiento 

* Seguimiento *



EQUIPAMIENTO PARA MANEJO DE LESIONES PREMALIGNAS DE CUELLO 

UTERINO

Fuente: DPCAN 28.01.2026

SEDES
TERMOCOAGULADOR 

2025

VIDEOCOLPOSCOPIO 

2026

CONO LEEP 

2026

AMAZONAS 3 1

ANCASH 13 5

APURIMAC 4 1

AREQUIPA 3 1

AYACUCHO 3

CAJAMARCA 4 9 4

CALLAO 3 2

CUSCO 13 2

HUANCAVELICA 1 8 9

HUANUCO 2 5 2

ICA 4 3

JUNIN 2

LA LIBERTAD 4 8 10

LAMBAYEQUE 4

LIMA DIRIS CENTRO 2 9 3

LIMA DIRIS ESTE 4 7 1

LIMA DIRIS NORTE 7 4

LIMA DIRIS SUR 4 9 1

LIMA REGION 10 2

LORETO 2 4

MADRE DE DIOS 3 1

MOQUEGUA 8 8

PASCO 1 6 3

PIURA 9 10 4

PUNO 5 12 9

SAN MARTIN 13 10

TACNA 4 2

TUMBES 2 2

UCAYALI 2 6 5

TOTAL 42 192 93

Termocoagulador

Videocolposcopi

o

Cono 

LEEP

2025

Termocoagulador

:
11 regiones

42 EE.SS.

2026

Videocolposcopio

:
25 regiones

192 EE.SS. 

Cono LEEP:
20 regiones

93 EE.SS.



Fuente: HIS MINSA 
Corte: 18–01–2026

Diagnóstico de Cáncer de Cuello uterino



Fuente: HIS MINSA 
Corte: 18–01–2026

Tratamiento de Cáncer de Cuello Uterino





Estrategias Clave: Campañas de Tamizaje a 

nivel nacional 



Brigadas de Salud Interculturales: Loreto 

Plan Multisectorial para la Lucha contra el cáncer 2025 - 2030

Actividad Unidad de 

medida

Meta 

física 

Avance de 

meta física 

% Avance Presupuesto 

programado

Ejecución de 

presupuesto

% Ejecución 

de 

presupuesto

Periodo de 

ejecución 

Actividad N° 2.6. 

Tamizaje en 

cáncer de cuello 

uterino con las 

Brigadas de 

Salud 

Interculturales 

en las cuencas 

de los Ríos 

Pastaza, 

Corrientes, 

Tigre, Marañón y 

Chambira en la 

Región Loreto.

Persona 

tamizada

700 329 47% 7000 7000 100% ANUAL

Estrategias Clave: 

Brigadas para tamizaje 
y Tratamiento 

Brigadas de tamizaje: 
57 brigadas distribuidas 

en 24 regiones (Excepto 

Puno)

Brigadas de Manejo: 
12 brigadas en 09  

regiones (Cajamarca, 

Cusco, Lima 

Metropolitana, Madre de 

Dios, Moquegua, Tacna y 

Ucayali) 



Alcanzar 100%  de la meta anual del indicador: Mujeres de 30 a 49 años de  
edad que se han realizado la detección molecular de VPH. 

Fuente: SISVPH.  *Corte al 15.02.2026

Cáncer

0.68%

1.16%

1.28%

3.74%

4.33%

4.71%

4.83%

5.72%

6.93%

7.71%

7.88%

7.88%

8.09%

8.37%

8.43%

8.49%

8.52%

8.64%

9.28%

9.62%

10.06%

10.35%

10.74%

11.00%

17.59%

0.00% 4.00% 8.00% 12.00% 16.00% 20.00%
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Desafíos 

• Acceso a servicios de salud:
• Barreras geográficas y económicas
• Necesidad de fortalecer la red de 

servicios de salud

• Seguimiento de casos positivos:
• Importancia del seguimiento para el 

tratamiento y control
• Necesidad de mejorar la coordinación 

entre los servicios de salud

• Capacitación de profesionales:
• Necesidad de capacitación en detección 

y tratamiento del cáncer de cuello uterino



Conclusiones 

• El cáncer de cuello uterino es un problema de salud pública que requiere 
una respuesta integral.

• Los avances en vacunación, tamizaje y tratamiento son importantes, 
pero es necesario abordar los desafíos para alcanzar los objetivos.

• La colaboración entre los sectores público y privado, así como la 
participación de la sociedad civil, son fundamentales para reducir la 
incidencia y mortalidad del cáncer de cuello uterino en el Perú.



GRACIAS.


	Diapositiva 1
	Diapositiva 2
	Diapositiva 3
	Diapositiva 4
	Diapositiva 5
	Diapositiva 6
	Diapositiva 7
	Diapositiva 8
	Diapositiva 9
	Diapositiva 10
	Diapositiva 11
	Diapositiva 12
	Diapositiva 13
	Diapositiva 14
	Diapositiva 15
	Diapositiva 16
	Diapositiva 17
	Diapositiva 18
	Diapositiva 19
	Diapositiva 20
	Diapositiva 21

