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Agenda

1. Informe sobre los tipos de cancer mas comunes, que son consecuencia o estan
relacionados a agentes carcindgenos, que afectan a los trabajadores (cancer
ocupacional) en nuestro pais, segun la actividad econdmica que realicen.

2. Informe sobre las acciones estratégicas que desde el Ministerio de Salud estan
realizando para prevenir, diagnosticar y tratar oportunamente los casos de cancer
ocupacional en el Peru; asi como, las acciones de coordinacion con el Ministerio
de Trabajo y Promocion del Empleo u otros sectores involucrados.
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SITUACION DEL CANCER OCUPACIONAL

Carcinégeno Ocupacional: Es un agente quimico, fisico o bioldgico,
0 mezclas o circunstancias de exposicidn presente en el lugar de
trabajo, con la capacidad de causar cancer en humanos.

Cancer ocupacional o cancer profesional: Enfermedad profesional
adquirida por la exposicién a agentes carcindgenos presentes en el
lugar de trabajo.




Situacion del cancer ocupacional en el Peru

El cancer es una de las causas principales de muerte en el mundo. Segun
estimaciones de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el 2020 se registraron
mas de 19 millones de nuevos casos de cancer y 10 millones de fallecimientos
relacionados con esta enfermedad a nivel mundial.

Asimismo, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima que el cancer atribuible

a exposiciones ocupacionales varia entre 4 y 40% de la carga global de cancer, y
causa cerca de 200.000 muertes al ano en el mundo.

En el Peru segun CDC, la mortalidad por cancer en el 2018 fue del 27%, siendo el
uso de agentes cancerigenos en el ambiente de trabajo uno de los factores que
influyen en este problema con un nivel del riesgo de 1.7% .




Situacion del cancer ocupacional en el Peru

El cancer es una de las causas Estos agentes carcinogénicos y los procesos

principales de muerte en el de trabajo que tienen el potencial de causar

mundo: cancer en los trabajadores expuestos debido a
su naturaleza y niveles de exposicion. Las
principales via de exposicion son:

Mama: 2.3 millones
Pulmén: 2.2 millones
Colorectal: 1.9 millones
Prostata: 1.4 millones

« Inhalatoria
» Digestiva
e Dérmica




Situacion del cancer ocupacional en el Peru

Se estima que la exposicion Sin embargo, no existe a nivel nacional una
ocupacional al asbesto, la silice y estadistica de que canceres son de origen
los  humos metdlicos  son ocupacional, por lo que se debe priorizar |a
prevencion de exposicion a todo agente

responsables de 9% del cancer de R ;
carcinogénico en el lugar de trabajo

pulmon, traquea y bronquios.

En nuestro pais en el 2018, de acuerdo a los Informes de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), se utilizaron
los datos generales del censo, que capturaron tanto a los trabajadores formales como informales. Utilizaron el esquema
de clasificacion de la revision 4 ISIC de la O.N.U y lo aplicaron a los 55 grupos industriales usados en la matriz de
CAREX con los datos de exposicion de todos los proyectos CAREX ya mencionados que fueron construidos con fines
comparativos. En la actividad econémica construccion se encontro:
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Agentes carcinogenos en el
ambiente laboral

cancer |
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Clasificacion de la IARC segun el riesgo de carcindgenos

Tabaco, asbesto, radon, radiacion
Grupo y .
1p Carcinodgeno para el ser humano ultravioleta, y compuestos como el
arsénico.
Probablemente carcindgeno para el ser humano . .
Grupo Carne roja, trabajo por turnos,
2A . e - . lifosato
(Evidencia limitada en humanos, pero suficiente en animales) 9
o Posiblemente carcindgeno para el ser humano
r .
2L:3po Gasolina
( Evidencia limitada en humanos y animales)
No clasificable respecto a su carcinogenicidad
Grupo
3 = ] = '] =
( Evidencia insuficiente)




Sectores econdmicos y agentes

carcinogenos en el ambiente
laboral

cancer |




Sectores Econdmicos del Peru Cog oo e |

PBI sectores
Var. % real anual Trabajo Informal

Pesodelafio ,\,c 5076 2027 2028 2029 romedio

base 2007 2027-2029
Agropecuario 6,0 35 37 38 38 38 3,8
Agricola 38 37 40 40 40 40 4,0
Pecuario 2,2 30 32 32 32 32 3,2
Pesca 0,7 70 27 14 14 14 1,4
Mineria e hidrocarburos 14,4 18 45 18 16 17 1,7
Mineria metélica 12,1 20 48 15 13 15 1,4
Hidrocarburos 2,2 00 30 36 36 36 3,6
Manufactura 16,5 38 33 31 31 31 31
Primaria 41 40 34 19 19 19 1,9
No primaria 12,4 38 33 35 35 35 3,5
Electricidad y agua 1,7 31 32 32 32 3.2 3,2
Construccion 5,1 43 31 37 39 42 39
Comercio 10,2 33 31 32 32 32 3,2
Servicios 371 34 33 35 35 35 35
PBI 100,0 35 32 32 32 32 3,2 )
m—r Trabajo Formal
PBI primario 25,2 27 41 23 23 23 2,3
PBI no primario® 66,5 35 32 35 35 35 3,5

Fuente: MEF - Marco Macroecondmico Multianual 2026 — 2029

- Cancer
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Carcinogenos ocupacionales segun la Clasificacion Industrial
Institucional Uniforme (CIlIU)

Gran categoria econémica Actividades incluidas Principales riesgos carcinégenos
ocupacionales

Sector primario (extractivo) Agricultura, ganaderia, pesca, mineria, Plaguicidas, radiacion UV, silice,
explotacion forestal arsenico, diésel

Sector secundario (industrial) Manufactura, construccion, metalurgia, Asbesto, solventes, benceno, cromo,
industria quimica, energia niquel, humos metalicos

Sector terciario (servicios) Transporte, salud, comercio, limpieza, Diésel, radiacion ionizante, humo de
seguridad, hoteleria tabaco, quimicos
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Inicio » ElEstado » MINSA » INS > Salud Ocupacional » Consultar listado de agentes cancerigenos en el ambiente de trabajo

Consultar listado de agentes Enlaces relacionados
cancerigenos en el ambiente de trabajo CENSOPAS COPS00

Consultar informacién nacional sobre riesgos

S psicosociales en el trabajo
Ir al servicio [2

Laboratorio Clinico y Quimico Toxicolégico

CENSOPAS
Si deseas conocer el reporte interactivo de agentes cancerigenos en el ambiente de trabajo,
puedes hacerlo de forma online a través de la plataforma implementada por el Instituto
Nacional de Salud (INS).
El reporte comprende los agentes cancerigenos basados en el Reglamento de Prevencion y ¢Te sirvié el contenido?

Control del Cancer Profesional aprobado por el Decreto Supremo N° 039-93-PCM y el
Reglamento sobre Valores Limite Permisibles para Agentes Quimicos en el Ambiente de
Trabajo aprobado por el Decreto Supremo N° 015-2005-SA.

Antes de iniciar, debes saber:

Al ingresar a la plataforma, accederas al tablero de reporte interactivo para consultar la

informacion de tu interés. EEJ < m

Imprimir Compartir Guardar
Haz tu consulta



Usos Ocupacionales

Industria quimica
Colorantes y pigmentos
Industria del plastico
Pesticidas

Automotor

Industria petroquimica
Productos de consumo
Electrénica

Fabricacion de revestimiento
Materiales de construcciéon
Quimicos de cigarrillo
Aditivos alimentarios
Industria Farmacéutica

Industria metallrgica

Productos cosméticos y del
cuidado personal

Industria hidraulica
Adhesivos
Industria minera

Solventes 1

Cancer

linfohematopoyética (leucemia

P
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Localizacién del Cancer

Cancer de pulmén
Cancer de vejiga urinaria

Cancer de piel
Cancer derinén

Carcinoma hepatocelular
Cancer de

o linfoma)
Cancer de estébmago

Cancer de mama
Cancer de prostata
Cancer colorectal
Cancer de pancreas
Mesotelioma
Cancer laringeo
Mieloma muiltiple
Caéncer faringeo
Cancer nasal
Linfoma no Hodgkin

Leucemia mieloide aguda

Leucemia linfocitica aguda L
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Grupo 1 de los Carcinogenos de la IARC

Agentes Listado de agentes cancerigenos  Total agentes

Cancerigenos en el ambiente de trabajo 20

en el ambiente de trabajo

Efecto Carcinogénico en Humano segtin IARC

Filtros

*Sinregistro en IARC
Efecto carcinogénico en humanos v

Grupo 2A - Probablemente cancerigeno para
humanos Usos ocupacionales v

Grupo 2B - Posiblemente cancerigeno para

humanos

Grupo 3 - No clasificable en cuanto a su
carcinogenicidad para humanos Localizacién del cancer -

0 5 10 15 20 25

Cancer




Grupo 1 de los Carcinogenos de la IARC

Descripcion

Uso Ocupacional

0
Carcinégeno segtin

IARC
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Localizacion

Base Legal

OXIDO DE ETILENO

O-TOLUIDINA

HOLLIN

ETER

BIS(CLOROMETILICO),

75-21-8

95-53-4

Sin
numero
CAS

542-88-1,
107-30-2

CLOROMETIL METIL

ETER

CROMO (VI)Y
COMPUESTOS

(CROMATO DE CALCIO,

CROMATO DE

ESTRONCIO, CLORURO
DE CROMILO, CROMITA)

Cancer

18540-
29-9,
13765-
19-0,789-
06-2,
14977-
61-8

Gas transparente e incolor con olor
etéreo. Altamente inflamable,
explosivo, polimerizable.

NFPA 704: Salud 3, Inflamabilidad 4,
inestabilidad 3.

Liquido transparente incoloro o
amarillo claro.

NFPA 704: Salud 3, Inflamabilidad 2,
inestabilidad O.

Sustancias generalmente negrasy sin
brillo, definidas como subproductos de
la combustion o pirdlisis incompleta de
materiales que contienen carbono.

Liquido volatil, incoloro, transparente
con olor fuerte y desagradable,
asfixiante. Altamente inflamable y

reactivo al agua. NFPA 704: Salud 4,
Inflamabilidad 3, Inestabilidad 1.

Se refiere a los compuestos quimicos

que contienen el elemento cromo en el
estado de oxidacion +6. Es mas toxico

que otros estados de oxidacién del
atomo de cromo debido a su mayor
capacidad paraingresar alas célulasy
su mayor potencial redox.

Fabricacion de glicol de etileno,
esterilizaciéon de equipos y suministros
médicos, esterilizacion de alimentos,
control de insectos en productos
agricolas. Industria hidraulica,
petroquimica e industria del plastico.

Se utiliza en la elaboracién de
colorantes para textiles, sustancias
quimicas para la industria del caucho,
farmacos y pesticidas. Industria
electrénicay fabricacién de productos
de vidrio.

Combustién o pirélisis de materiales
que contienen carbono.

Industria quimica, automotor, adivitos
alimentarios (uso limitado).

Cromado, tintes y pigmentos, curtido de
cuero y conservacion de la madera.

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1 -
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Mama,
leucemia
linfocitica
aguda, linfoma
Non-Hodgkin,
mieloma
multiple

Vejiga

Piel, pulmon,
esofago,
higado,
leucemia

Pulmén

Pulmoén,

Cancer nasaly
sinusal.

DS-15-
2005-SA

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)



Grupo 1 de los Carcinogenos de la IARC

CLORURO DE VINILO

CADMIO,ELEMENTALY
COMP.COMO CD

BREA DE CARBON

BERILIO Y COMPUESTOS
(COMO BE)

BENZO(A)PIRENO

Cancer

75-01-4

7440-43-
Qo

65996~

23-2

7440-41-
7

50-32-8

Gas incoloro de olor dulce. Altamente
inflamable, polimerizable y
peroxidable. NFPA 704: Salud 2,
inflamabilidad 4, inestabilidad 2.

Sdélido inodoro, lustroso, de color
blanco plateado, tefiido de azul.
Pirofdrico.

Es un residuo amorfo, brillante, de
color marrén oscuro a negro,
producido durante la destilacién de
alquitran de hulla. Contiene
hidrocarburos aromaticos policiclicos
(PAHSs), sus derivados metilados y
polimetilados, asi como compuestos
heteronucleares.

Es un sélido duro, quebradizo, de color
blanco grisaceo.

NFPA 704: Salud 3, Inflamabilidad 1,
Inestabilidad O.

Se presenta en forma de polvo o sélido
cristalino de color amarillo palido con
un ligero olor aromatico. Volatil y
soluble en solventes organicos. Se
encuentra en el grupo de los

hidrocarburos policiclicos aromaticos.
NFPA 704: Salud: 3, Inflamabilidad: 1,
Inestabilidad: O

Industria del plastico para la fabricacion
del cloruro de polivinilo, refrigerante y
propulsor de aerosoles.Industria
electrénica, aditivos alimentarios,
industria petroquimica, pesticidas y del
plastico.

Chorro abrasivo, soldadura,
galvanoplastia, proyeccién térmica de
metales, fabricacion de
semiconductores, baterias, fundicion de
cobre o plomo, pintura, textiles,
serigrafia, fabricacion de vidrio,
extraccion y refinacion y preparacién de
metales.

Fabricacion de electrodos, materiales
refractarios, fibras, piezas de carbono,
grafito, asfaltos, revestimientos,
pinturas, sellantes, materiales
impermeabilizantes.

Combustible en siderurgia y generacién
de energia.

Reactivo en sintesis de ftalatos,
derivados de anilina, colorantes,
pesticidas.

Industria electrénica, aeroespacial,
defensa, aplicaciones de energiay en los
campos de medicina y odontologia.
Chorro abrasivo, limpieza aciday
alcalinade metales, soldadura,
tratamiento térmico, limpieza de hornos
y chimeneas, extraccién, refinaciony
tratamiento de metales.

Actividades de refinamiento de
petroleo, siderurgia, construccién de
autopistas, industria de caucho

Grupo 1 -
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1 -
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1 -
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1 -
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1 -
Cancerigeno para
humanos
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Angiosarcoma
hepatico,
carcinoma
hepatocelular

Cancer de
pulmoén,
prostata, rinén

Pulmoén

Pulmoén

Piel, estébmago,
pulmén, rinén

y vejiga

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA

DS-039-
1993~
PCM

DS-15-
2005-SA

DS-15-

2005-SA

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)
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Grupo 1 de los Carcinogenos de la IARC

Descripcion Uso Ocupacional Carcinoégeno seglin  Localizacion Base Legal Ficha

e ICSCs

BENCENO 71-43-2 Liquido incoloro a amarillo claro, con Preparacion y vaciado de metales, Grupo 1- Tejidos DS-15- (FICHA)
olor a petréleo. Altamente inflamale. produccién y refinacion de petréleo, Cancerigeno para linfoides, 2005-SA,
NFPA 704: Salud 2, Inflamabilidad 3, trabajo con colas y adhesivos, humanos hematopoyétic DS-039-
Inestabilidad 0. bomberos, curtido y procesamiento de osy afines 1993-

cuero, quema de polimeros sintéticos. (leucemia PCM
mieloide
aguda, otras
leucemias
agudas no
linfociticas y
leucemia
linfocitica
crénica,
leucemia
mieloide
crénica,
leucemia
linfocitica
crénica),
pulmén,
linfoma Non-
Hodgkin,
mieloma
multiple

cancer |



Grupo 1 de los Carcinogenos de la IARC

ARSENICO ELEMENTALY
COMP. INORG. (ASENATO

DE PLOMO), COMO AS,
EXCEPTO HIDRURO DE

ARSENICO

AMIANTO <ASBESTO>,

TODAS LAS FORMAS

(INCLUIDAS ACTINOLITA,
AMOSITA, ANTOFILITA,

CRISOLITO,
CROCIDOLITAY
TREMOLITA)

ALQUITRAN DE HULLA

Cancer

7440-38-
2,7784-
40-9

1332-21-
4,12172-
73-5,
12001-
29-5,
12001-
28-4

8007-45-
2

Solido metalico de color grisaceo,
tornandose negro al exponerse al aire.

Es insoluble en aguay altamente
téxico por ingestion.

NFPA 704: Salud 3, Inflamabilidad 2,
Inestabilidad O

Los compuestos inorganicos

comprenden sustancias como el
Arseniato de Plomo (polvo blanco,

inodoro e insoluble en agua).

Grupo de minerales de silicato de

magnesio que se presentan como
fibras delgadas, fuertes y flexibles. De

colores variables (blanco al gris, verde,
marrén).

Por lo general, son liquidos viscosos o
semisélidos, de color negro o casi

negro, con un olor caracteristico
parecido al naftaleno. Son complejas

combinaciones de hidrocarburos,
fenoles y compuestos heterociclicos
con oxigeno, azufre y nitrégeno

Soldadura, fabricacién de
semiconductores, fabricacién de
baterias, fundicion de cobre o plomo,
aplicacion de conservantes de madera,
agricultura (plaguicidas), limpieza de
hornos o chimeneas, curtidoy
procesamiento de cuero, fabricacion de
vidrio, extraccion y refinacion de
metales.

Produccion de aluminio, producciény
refinacion de petréleo, procesamiento
de pulpay papel, instalacién y remocién
de aislamiento, mineria, limpieza de
hornos y chimeneas, produccion de
cemento, fabricacion de vidrio.

Combustible en hornos de acero.
Productos farmacéuticos dérmicos.

Conservacion de madera, pinturas,
alquitranes viales y techos.

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos
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Cancer de piel,
prostata.

pulmén, rifdn,
vejiga urinaria

Cancer
colorectal,
estémago,
ovarios,
pulmén,
faringeo,
laringeo,
Mesotelioma.

Piel

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

(FICHA)

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

(FICHA)

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

(FICHA)



Grupo 1 de los Carcinogenos de la IARC

ACEITE ESQUISTOSO

4-AMINOBIFENILO

4,4-METILENO-BIS(2-
CLOROANILINA)(MOCA)

2-NAFTILAMINA

1,3 BUTADIENO

Cancer

68308-
34-9

92-67-1

101-14-4

91-59-8

106-99-0

Liquido viscoso y ceroso formado por
hidrocarburos y nitrégeno organico,
éxigeno y compuestos de azufre.

Cristales incoloros a marrén
amarillentos o sélido marrén claro,

cambia a morado al contacto con el
aire, forma gases téxicos. NFPA 704:
Salud 3, Inflamabilidad 1, Reactividad
1.

Sustancia quimica hecha por el ser
humano. La forma mas comun usada
son bolitas de color amarillo, marrén o

de color tostado. EI MBOCA puro es
un sélido sin color y cristalino. No

tiene olor ni sabor.

Escamas blancas a rojizas de olor
aromatico. Se oscurece en el aire aun
color purpura rojizo.

Gas incoloro con un leve olor parecido
alagasolina. Es altamente inflamable,
peroxidable y polimerizable.

NFPA 704: Salud 2, Inflamabilidad 4,
Inestabilidad 2.

Industria de formulaciéon o reenvasado
de aceite de esquistoso. Insdustria de la
construccién e industria cosmética.

Se lo utiliza como plastificante,
fungicida, para preservar madera,

sintesis de colorantes, sintesis de
productos farmacéuticos y antioxidante
en elaboracién de caucho. Industria del
cigarrillo, colorantes y pigmentos e
industria de la construccion.

Fabricacion de productos de
poliuretano como: engranajes, juntas,
botas deportivas, ruedas de patines,

suelas de zapatos, rollos y correas de
transmision en camaras, computadoras,
fotocopiadoras, ruedas, poleas para
escaleras mecanicasy
ascensores,partes de electrodomésticos
y se ha usado en varias aplicaciones
militares.

Revestimiento en reacciones quimicas
para “fijar” pegamentos, plasticos y
adhesivos.

Anteriormente en la fabricacion de
tintes, como antioxidante en el caucho.
En la actualidad solo se usa para fines de
investigacion. Industria electrénica.

Fabricacién de caucho sintético,
plasticos y acrilicos. Elaboracion de
productos electrénicos, pesticidas,
productos de consumo, quimicos de
cigarrillo y aditivos alimntarios.

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Grupo 1-
Cancerigeno para
humanos

Piel

Vejiga,
pulmon, mama
y colon

Vejiga

Vejiga

Leucemia,
linfoma,
mieloma
multiple

PER Ministerio
de Salud

(FICHA)

DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA,
DS-039-
1993-
PCM

DS-15-
2005-SA

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)

(FICHA)
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Poblaciones para el desarrollo de politicas publicas para la
prevencion del cancer ocupacional

Grupo estratégico Prioridad sanitaria

Sectores con exposicion masiva Agricultura, construccion, transporte

Sectores con carcindgenos de alta potencia | Mineria, metalurgia, quimica

Sectores emergentes Salud, laboratorios biomédicos
Sectores informales Reciclaje, mineria informal, talleres clandestinos
Sectores vulnerables Trabajo infantil, trabajo informal, poblacién migrante
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ACCIONES
ESTRATEGICAS DESDE

EL MINISTERIO DE
SALUD

Vigilancia de la Salud de los Trabajadores: Es el
proceso de recoleccién de informacién, andlisis y control
de la salud de los trabajadores, teniendo en cuenta la
naturaleza de los riesgos en el lugar de trabajo, las
exigencias del trabajo, el estado de salud de los
trabajadores en el marco de la normativa de la Seguridad y
Salud en el Trabajo vigente (Ley N° 29783 y Resolucion
Ministerial N° 312-2011/MINSA)
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Identifica precozmente

Enfermedades Profesionales c LI N|CA M ED'CA
OCUPACIONAL

Vigilancia de la Salud de los
Trabajadores

Implementa su Sistema de Servicio de Salud ocupacional

Gestion de SST

Médico con competencias en Medicina
Ocupacional o Salud Ocupacional

Brinda la Aptitud Médico
Ocupacional

Establece Medidas Preventivas
Lugar de Trabajo ]
Informa al empleador y al trabajador
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Jerarquia de Controles en Salud Ocupacional:
establecido el articulo 21 de la Ley N° 29873,
Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo:

a) Eliminacion de los peligros y riesgos.

b) Tratamiento, control o aislamiento de los peligros y riesgos, adoptando
medidas técnicas o administrativas.

c) Minimizar los peligros y riesgos, adoptando sistemas de trabajo seguro
que incluyan disposiciones administrativas de control.

d) Programar la sustitucién progresiva y en la brevedad posible, de los
agentes peligrosos por aquellos que produzcan un menor o0 ningun riesgo
para el trabajador.

e) En ultimo caso, facilitar equipos de proteccion personal adecuados.




v S
Medidas para los Empleadores y Trabajadores por
Jerarquia de Controles

e Promover estilos de vida saludables en el trabajo para
prevenir el Cancer.
e Eliminar el uso o la producciéon de agentes ' Methanol

carcinégenos ocupacionales, cuando sea posible, o for liquid

en su defecto sustituir por otras sustancias vy °h’°""‘itl°9faphy

productos no carcinédgenos; de no ser posible, Wéthano
justificar por qué no es técnicamente posible su Alcole metilico
eliminacién o sustitucion. e

e Identificar y evaluar los agentes carcinégenos
ocupacionales que no hayan podido eliminarse o
sustituirse en el IPERC, determinando la naturaleza,
grado y duracion de la exposicion de los trabajadores.
Esta evaluacion debe darse considerando la via de
entrada al organismo, efectos a la salud, y tiempos o

periodos a efectuarse.




Medidas para los Empleadores y Trabajadores por
Jerarquia de Controles

e Informar y capacitar a los trabajadores sobre las
medidas de prevencion y control, respecto a las
exposiciones a agentes carcindgenos ocupacionales
identificados en la matriz IPERC.

e Asegurar que los profesionales de los servicios de
seguridad y salud en el trabajo de la organizacion,
estén capacitados para la identificacion de los
danos generados en el trabajador por la exposicion
a agentes carcinégenos ocupacionales.




vl
de Salud

Medidas para los Empleadores y Trabajadores por
Jerarquia de Controles

Realizar la Vigilancia del Ambiente de Trabajo,
ejecutando y registrando los monitoreos de agentes
carcindgenos ocupacionales en el puesto de trabajo,
de acuerdo con los documentos técnicos que rigen
los valores limite permisibles establecidos por el

Ministerio de Salud.

Contar con lugares adecuados para guardar la
ropa de trabajo y los EPP. Asimismo, se debe contar
con un servicio apropiado para el lavado vy
descontaminacion de la ropa de trabajo.

Realizar la vigilancia de la salud de los
trabajadores especificando la exposiciéon a los
agentes carcindgenos ocupacionales.

Las demas que sefialen las normas legales,
reglamentos y normas técnicas.
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e Implementar y aplicar procedimientos, métodos, medidas de
prevencién y control respecto a las exposiciones a agentes
carcinégenos ocupacionales teniendo en cuenta lo siguiente:

e e

o Reducir al minimo las cantidades del agente
carcinégeno, disefando procesos de trabajo.

o Reducir al menor numero posible los trabajadores
expuestos a agentes carcindégenos.

o Implementar procedimientos y protocolos preventivos
para el manejo, transporte, almacenamiento,
reduccion, eliminacion y respuesta a emergencias ante
la exposicibn a agentes carcindbgenos de los
trabajadores.

o Garantizar la disponibilidad en el ambiente de trabajo
de las fichas de datos de seguridad (FDS), de
los productos carcindgenos puros o mezclas que lo
contengan.

Cancer
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COORDINACION EN LA ELABORACION DEL MARCO
NORMATIVO CON EL MINISTERIO DE TRABAJO Y
PROMOCION DEL EMPLEO

El marco normativo que vincula al Ministerio de Salud
(MINSA) y al Ministerio de Trabajo y Promocion del
Empleo (MTPE) se centra principalmente en la
Seguridad y Salud en el Trabajo (SST)

- Cancer




CONVENIO N° 139 DE LA OIT

Nuestro Pais mediante el Decreto Ley No. 21601 de 31 de agosto de 1976, ratifica el Convenio No. 139 sobre
el Cancer Profesional que suscribié en la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) en su Quincuagésima
Conferencia General de fecha 24 de junio de 1974.

“Trata de que se dé la reduccion del uso de las sustancias y/o agentes carcinogénicas, y asi mismo reducir la
intensidad y duracion de los niveles de exposicion a los sustancias y/o agentes cancerigenos; tomando énfasis
en la vigilancia de la salud de los trabajadores mediante los respectivos examenes médicos y examenes de
laboratorio relacionados a la sustancia quimica cancerigena; siendo esta norma adoptada en cada uno de los
paises, mediante la elaboracion de normativa, manuales y/o quias que deben aplicarse a la realidad de cada
pais”




DECRETO SUPREMO N°039-93 QUE
APRUEBA EL REGLAMENTO DE
PREVENCION Y CONTROL DE CANCER
PROFESIONAL

‘El presente Reglamento tiene por objeto normar la
proteccion de los trabajadores contra riesgos
ocupacionales para su seguridad y salud, derivados

de la exposicion a agentes cancerigenos y/o
carcinogenos durante el trabajo.

De aplicacion a las empresas cuyas actividades
ocupacionales utilicen agentes cancerigenos  y/o
carcindgenos que puedan condicionar riesgos para la
salud de los trabajadores”.




LEY N° 26842, LEY GENERAL DE SALUD: CAPITULO VII, DE LA HIGIENE Y SEGURIDAD EN LOS AMBIENTES
DE TRABAJO

Art. 100. Establece respecto la
obligatoriedad del que Art. 101. Condiciones de

Art. 102. Las condiciones
higiénicas y sanitarias de todo
centro de trabajo deben ser
uniformes y acordes con la
naturaleza de la actividad que
se realiza sin distincion de
rango o categoria, edad o
Sexo.

conduzcan o administren higiene y seguridad que
actividades economicas deben reunir los lugares
adoptar las medidas de trabajo, los equipos,
necesarias para garantizar la maaquinarias,
proteccion de la salud y la instalaciones, materiales
sequridad de los trabajadores y se sujetan a las
de terceras personas en sus | disposiciones que dicta la
instalaciones o ambientes de Autoridad de Salud
trabajo




LA LEY N° 29783, LEY DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO Y DECRETO
SUPREMO N° 005-2012-TR, Y MODIFICATORIAS

 El empleador garantiza, en el centro de trabajo, el
establecimiento de las medios y condiciones que
protejan la vida, la salud y el bienestar de los
trabajadores, y de aquellos que, no teniendo vinculo
.. laboral, prestan servicios o se encuentran dentro del
Principio | de ambito del centro de labores.
Prevencion - Debe considerar factores sociales, laborales y
bioldgicos, diferenciados en funcion del sexo,
incorporando la dimension de género en la
evaluacion y prevencion de los riesgos en la salud
laboral.




» “El empleador asume las implicancias economicas, legales y de cualquier
otra indole a consecuencia de un accidente o enfermedad que sufra el
trabajador en el desempefio de sus funciones o a consecuencia de él,

conforme a las normas vigentes”.

Principio Il de

Responsabilidad

‘Los trabajadores tienen derecho a que el Estado y los empleadores
aseguren condiciones de trabajo dignas que les garanticen un estado

Principio IX de Proteccion de vida saludable, fisica, mental y socialmente, en forma continua”.
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DECRETO SUPREMO N° 015-2005-SA QUE APRUEBA
REGLAMENTO SOBRE VALORES LIMITE PERMISIBLES
PARA AGENTES QUIMICOS EN EL AMBIENTE DE
TRABAJO.

Resolucion Ministerial N° 733-2024-MINSA. Actualizar los
Anexos |, Il y Ill del Reglamento sobre Valores Limite
Permisibles para Agentes Quimicos en el Ambiente de
Trabajo, aprobado por Decreto Supremo 015-2005-SA.

. Siendo el Objetivo: "Los Valores Limite Permisibles se establecen para

LIMITES DEEXPOSICION A proteger la salud de los trabajadores de toda actividad ocupacional y a su

OCUPACIONAL descendencia, mediante la evaluacion cuantitativa y para el control de

= riesgos inherentes a la exposicion, principalmente por Inhalacion, de
agentes quimicos presentes en los puestos de trabajo”




LEY N° 29662, LEY QUE PROHIBE EL ASBESTO ANFIBOLES Y REGULA EL ?@ Minster
USO DEL ASBESTO CRISOTILO Y SU REGLAMENTO APROBADO CON

DECRETO SUPREMO N° 028-2014-SA

Regulacion del asbesto

De la prohibicion del
crisotilo De acuerdo al

asbesto  anfiboles De

Cancer

acuerdo al articulo 1° de la
Ley, la prohibicion de
asbesto  anfiboles, se
refiere a cualquiera de las

variedades de
presentacion de productos
0 materiales que los
contengan.

articulo 2° de la Ley, la
regulacion del asbesto
crisotlo comprende los
aspectos de acreditacion
para el wuso, rotulado,
autorizacion para el uso,
importacion, asi como los
procesos de remocion,
transporte y disposicion
final del asbesto crisotilo,
los cuales se desarrollan




LEY N° 30102, LEY QUE DISPONE MEDIDAS

PREVENTIVAS CONTRA LOS EFECTOS
NOCIVOS PARA LA SALUD POR EXPOSICION

PROLONGADA A RADIACION SOLAR

Es asi que por Resoluciéon Ministerial N° 201-2025-MINSA se
publica el proyecto de Reglamento de la Ley N° 30102, Ley que
dispone medidas preventivas contra los efectos nocivos para la

salud por la exposicion prolongada a la radiacion solar

Articulo1. “La presente Ley tiene el objeto de establecer medid
as de prevencion, que las instituciones y entidades publicas y pr
ivadas tienen que adoptar,para reducir los efectos nocivos para
la salud ocasionados por la exposicion a la radiacion solar”

- Cancer



770N ,
PERU | Ministerio
de Salud

Resolucién Ministerial N° 480-2008/MINSA, que aprueba la NTS N° 068-. MINSA/DGSP-
V.1 Norma Técnica de Salud que establece el Listado de Enfermedades Profesionales

Establece en el GRUPO 6: Enfermedades profesionales causadas por agentes carcinégenos.

Cancer de Piel Mesotelioma
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Plan Nacional Multisectorial para la lucha contra el Cancer 2025-2030, que involucra a
12 ministerios- a través del Decreto Supremo N.° 016-2025-SA

OE 3 Disminuir la exposicidn a entornos no seguros que incrementan el riesgo a desarrollar una
enfermedad oncolégica en la poblacion del Pert al 2030

- Cancer



ACCIONES 2026 w

1. Promover la implementacion del Reglamento de la
Ley Nacional de Cancer en el ambito territorial a
través de los gobiernos locales. fMethgnoI

or liquid

2. Promover la implementacion del Reglamento de la thromatography
Ley que Dispone Medidas Preventivas contra los m::‘ol
Efectos Nocivos para la Salud por Exposicion Alcole metilico
Prolongada a Radiacién Solar.

3. Promover la actualizacion del Reglamento de
Cancer Ocupacional.

4. Implementar las acciones Plan Nacional
Multisectorial para la lucha contra el Cancer 2025-
2030.

5. Participar en la hoja de ruta de prevencion y control
del cancer de pulmoén en las economias de la
APEC (2027 - 2031).

H -
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Situacion del cancer
ocupacional en el Peru

Experiencia, datos estadisticos del INEN y acciones para
su identificacion, eliminacion o sustitucion

Enfoque institucional - INEN / MINSA / INS




El cancer ocupacional es prevenible, pero requiere
unir clinica, vigilancia y control de exposicidn

4-6% 63 13 000 100%

canceres atribuibles a . - . prevenible si se elimina la
S agentes carcinégenos en portal casos/afio con potencial e
. , INS/CENSOPAS vinculo ocupacional o
ocupacional en Peru al carcinégeno

El cancer ocupacional debe abordarse desde prevencidon primaria: eliminar, sustituir y controlar antes del diagndstico.
Agricultura, mineria, construccidon, manufactura, transporte y salud concentran los riesgos prioritarios.

Radiaciéon UV solar, plaguicidas, diésel, silice, asbesto y benceno son los ejes de vigilancia intersectorial.

La principal oportunidad INEN: incorporar historia ocupacional en canceres centinela.

Fuente: MINSA/INS; portal Agentes Cancerigenos en el Ambiente de Trabajo



¢Qué entendemos por cancer ocupacional?

Definicion operativa

Neoplasias relacionadas con exposicién
laboral a agentes quimicos, fisicos,
bioldgicos o procesos de trabajo.
Presentan latencia prolongada y requieren
investigacidn ocupacional para atribucion.

Causalidad individual

No basta la localizaciéon tumoral. Se
necesita agente, intensidad/duracion, via
de exposicion, latencia, plausibilidad
bioldgica y exclusion de factores
concurrentes.

Prevencion

Es un problema de salud publica
prevenible. La meta sanitaria es evitar la
exposicion al carcinégeno, no solo
detectar el tumor en fases tempranas.

Exposicion . Latencia
aflos/décadas

carcinégeno

Diagndstico
i & i

tumor

Atribucion Prevencién
historia laboral

eliminar/sustituir

Antecedente clinico clave: "¢éEn qué trabaja o trabajo, con qué sustancias/procesos y por cuanto tiempo?"

Fuente: Manual INEN de Prevencion de Cancer Ocupacional; INS/CENSOPAS; IARC Monographs




CLASIFICACION DE AGENTES CARCINOGENOS (IARC)

Carcindgeno confirmado para humanos

Asbesto, benceno, silice cristalina, arsénico, formaldehido, radiaciones ionizantes, humos diésel

Grupo 2A Probablemente carcinégeno

Glifosato, DDT, acrilamida

Grupo 2B Posiblemente carcinégeno

Cloroformo, fibra de vidrio, campos magnéticos de baja frecuencia

Mds de 47 agentes del Grupo 1 tienen documentada exposicién ocupacional relevante.



Datos INEN recientes

Estadistica INEN 2021-2024: diagndsticos seleccionados

12 453

casos
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Fuente: INEN, Departamento de Epidemiologia y Estadistica del Cancer. Casos nuevos 2021-2024
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IARC / vigilancia clinica

Localizaciones prioritarias y agentes carcindogenos

Localizacion Agentes / procesos de interés Sectores a vigilar

, Asbesto, silice, diésel, raddn, arsénico, cromo, niquel, humos de Mineria, construccion, demoliciéon, metalmecénica,
Pulmén / pleura
soldadura transporte
Piel no melanoma / melanoma Radiacion UV solar; melanoma acral por trauma/friccion crénica Agricultura, pesca, construccién, comercio exterior
. . Benceno, formaldehido, radiacién ionizante, 6xido de etileno, Agricultura, combustibles, salud, manufactura,
Leucemias / linfomas L. .
plaguicidas laboratorios
. ol Aminas aromaticas, solventes, arsénico, cadmio, diésel, radiacion, Tintes, caucho, pinturas, limpieza en seco, mineria,
Vel e PFOA talleres

Criterio INEN: captar ocupacién y exposicidn especialmente cuando el diagndstico ocurre en edad laboral o sectores de alto riesgo.

Fuente: IARC, List of classifications by cancer sites; INS/CENSOPAS; Manual INEN




Prevencidén primaria

Jerarquia de controles aplicada al cancer ocupacional

1 Eliminacidon - Retirar el agente o proceso cancerigeno. Mayor efectividad

2 Sustitucién - Cambiar por sustancia/proceso menos peligroso. Prioridad regulatoria

3 Controles de ingenieria - Encapsulamiento, ventilacion, humectaciéon, sombra
estructural.

Control colectivo

4 Controles administrativos - Rotacidn, horarios, sefializacion, vigilancia,

L, Organizacion
capacitacion.

5 EPP - Respiradores, guantes, proteccién ocular, proteccidn solar. Ultima barrera

La proteccion personal no reemplaza la eliminacion o sustitucidn del agente carcindgeno; se usa como parte de un sistema integral de control.

Fuente: INS/CENSOPAS; OIT Convenio 139; principios de higiene ocupacional; Manual INEN



Sectores productivos

Sectores prioritarios: mineria, construccion y salud

Mineria y metalurgia Construccion Sector salud

Agentes Agentes Agentes

- . . , Silice respirable, asbesto en Radiacidn ionizante, antineoplasicos,
Silice cristalina, asbesto, arsénico, raddn,

L) ., demolicion/remodelacidn, diésel, solventes formaldehido, 6xido de etileno, VHB/VHC,
humos metdlicos y diésel. -
y radiacion solar. solventes.
Tipos de cancer Tipos de cancer Tipos de cancer

Leucemias, linfomas, tiroides, higado y

Pulmén, pleura/mesotelioma, vejiga y rifidn. Pulman, pleura y piel. otras

e Lainformalidad y subcontratacién dificultan la trazabilidad de exposicidn; la historia ocupacional debe ser sistematica.
e Mineria y construccién requieren control de polvo, ventilaciéon, mantenimiento, encapsulamiento y sustitucion.
e Elsector salud requiere vigilancia de exposicidn a citostaticos, formaldehido, radiaciones y esterilizantes.

Fuente: Manual INEN; INS/CENSOPAS; normativa nacional de seguridad y salud en el trabajo




Acciones y respuesta institucional

Identificar agentes - Eliminar o sustituir - Vigilar - Articular atencion especializada

Eliminar /

Identificar Evaluar . Vigilar
sustituir
Reconocer si el proceso Intensidad, duracion, via de Priorizar cambio de sustancia o Examenes ocupacionales,
productivo usa o genera un exposicién y poblaciéon proceso antes que depender historia laboral y derivacién a
agente cancerigeno. expuesta. del EPP. red oncoldgica.
MINSA / INS / CENSOPAS INEN / DPPC Empresas y sectores

Informacién 63 agentes en portal IPER Evidencia clinica, Manual de Prevencion
; ’ & °n portay, FER, Ocupacional (RJ 402-2015), fichas de
registro de empresas y asistencia técnica.

Control de exposicidon, cumplimiento

L ., normativo y trazabilidad de historia laboral.
exposicién y formacidn.

Fuente: INS/CENSOPAS; MINSA 2023-2025; Manual INEN




CONCLUSIONES

El cdncer ocupacional se previene antes de que llegue al hospital.

INEN muestra carga asistencial de tumores compatibles con exposiciones laborales.

La atribucidn se identifica mediante historia ocupacional estructurada y evidencia agente—tumor.

La respuesta debe ser intersectorial: INEN, MINSA/INS, MTPE, DIRESAs y sectores productivos.

Eliminar o sustituir carcindgenos debe ser la meta sanitaria principal.

Meta institucional: convertir la experiencia clinica del INEN en prevencion efectiva de nuevos cdnceres ocupacionales en el Peru.



Acciones estratégicas

vinculadas al cancer ocupacional

Direccion de Seguridad y Salud en el Trabajo

Gobierno del Peru



Dialogo Social Tripartito en Seguridad y Salud en el Trabajo

El Consejo Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo
(CONSSAT) es una de las dos instancias fundamentales que
integran el Sistema Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo.
Se erige como la maxima instancia de concertacion en esta
materia, desempefiando un papel estratégico en la formulacion,
articulacion y seguimiento de politicas que garantizan la proteccién
integral de los trabajadores en todo el pais.

ESTADO

> Un representante del
Ministerio de Trabajo y
Promocién del Empleo.

> Un representante del
Ministerio de Salud.

> Un representante del
Centro Nacional de
Salud Ocupacional y
Proteccion del Medio
Ambiente para la Salud
(CENSOPAS).

- Un representante de
ESSALUD.

CONFORMACION DEL CONSSAT

EMPLEADOR

- Cuatro representantes
de los gremios de
empleadores a
propuesta de la
Confederacién
Nacional de
Instituciones
Empresariales Privadas

(CONFIEP).

TRABAJADOR

- Cuatro representantes

de las centrales
sindicales a propuesta
de:

»Confederacidn General

de Trabajadores del Pert
(CGTP).

-Central Unitaria de

Trabajadores (CUT).

»Confederacién de

Trabajadores del Peru
(CcTP)

-Central Auténoma de

Trabajadores del Peru
(CATP).

ﬁaﬁ\v CONVENIO 140 OIT

e

S~



ACCIONES ESTRATEGICAS

1993
D.S. N° 039-93-PCM: Ago 2025
Reglamento de prevencion y Sesidén 106 CONSSAT
control de cancer ocupacional Consenso tripartito.
® ® o o
1974-1977 2022-2023

Ratificacién del Convenio 139 Conformacién del grupo

OIT sobre cancer profesional.

oy

técnico de trabajo

Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo
I Artlculo 16. Rol suprarrector de los sectores trabajo y salud I
| El' Ministerio de Trabajo y Promocion del Empleo, asi como el Ministerio de Salud, son organismos ,
| suprasectoriales en la prevencion de riesgos en materia de seguridad y salud en el trabajo, que
j coordinan con el ministerio respectivo las acciones a adoptar con este fin. |



Ministerio de Trabajo
y Promocién del Empleo

Siguenos en: @ 0 0 o

[www.gob.pe/mtpe %}

Av. Salaverry 655,

www.gob.pe/mtpe | | . Maria




Cancer ocupacional - Peru




VS | convotacionatde Situacion del cancer en el Peru

de Salud de Salud Pdblica
Control de Enfermedades ~ - - - -
& a través de los registros hospitalarios, anos 2020 - 2025 *

&2

Seleccione el afio Seleccione departamento (procedencia) Seleccione provincia (procedencia) Seleccione distrito (procedencial Cantidad de casos
I 2025 2024 Il 2023 " 2022 “ 2021 “ 2020 ‘ Todas v Todas v Todas v 7 7 9 9 8
Casos por lugar de procedencia Tendencia mensual de casos X X |
P 9 P Meétodo del primer diagnostico  Frecuencia Porcentaje Base del diagnostico Frecuencia Porcentaje
-~ -~
92020 © 2021 @2022 @2023 @2024 @2025 [1] Tamizaje 5722 I 7,34% [0] Solo Certificado Defuncion 633 0,81%
[2] Hallazgo clinico incidental 3456 4.43% [1] Solo Clinico 1470 1,88%
= [3] Hallazgo por Endoscopia 2272 2,91% [2] Por Imagenes 7210 l 8,24%
[4] Hallazgo por Imagenes 4291 5,51% [3] Por Endoscopia 1712 ’ 2,19%
[5] Hallazgo Quirdrgico 1724 2,21% [&] Cirugia Exploratoria 441 { 0,57%
[6] Presentacién Clinica 56937 _ [5] Examenes Bioguimicos 984 1,26%
[7] Hallazgo en la Autopsia 65 0,08% [&] Citologia o Hematologia 3265 4,19%
[8] Otros 757 0,97% [7] Histologia de Metastasis 1607 2,06%
[9] Desconocido 2723 3.49% [8] Histologia de Tumor Primario 58823 _
I e s e e e N O ! <
: [9] Autopsia 1852 ‘ 2,37%
Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Set Oct Nov Dic
Distribucién de casos por sexo Cancer mas frecuentes por sexo Casos por quinquenio y sexo
Mama = De 803 mas =
Cuello del Gtero De75a7%
363%
Estomago De70a74
63.7%
Piel no melanoma De 65a 69
Prostata De60a 64
) . . Linfoma No Hodgkin De55a58
Casos segun estadio clinico
33.63% Colen De50a 54
12,16%
Tiroides De 45343
— 1225% Traquea, bronquiosy ... De40a44
23.34% Vesicula biliar De 35339
18.62%
Incluye datos de INEN (enero y febrero 2024) Ovario - De 302 34 -

*Fecha cohorte de publicacion de sala: al 30/10/2025 Estadio 09 9 @I @V



FCPN e | Mimseero [ Niminsterion e Situacion del cancer en el Peru

de Salud de Salud Piblica Controllda Enfarmadadas S i 5 7 3
i a través de los registros hospitalarios, anos 2020 - 2025 *

Seleccione el ]ﬁ" Seleccione departamento (procedencia) Seleccione provincia (procedencial Seleccione distrito (procedencial Cantidad de casos
2025 | 2024 ” 2023 “ 2022 “ 2021 “ 2020 | Todas v Todas v Todas v ] 1 8 5 4
Casos por lugar de procedencia Tendencia mensual de casos . ) NP : ) iy ,
P g P Metodo del primer diagnostico  Frecuencia Porcentaje Base del diagnostico Frecuencia Porcentaje
-~ -~
92025 [1] Tamizaje 966 I 8,16% [0] Solo Certificado Defuncién 35 0,30%
[2] Hallazgo clinico incidental 475 4,01% [1] Solo Clinico 162 1,37%
[3] Hallazgo por Endoscopia 192 1,62% [2] Por Imagenes 1048 ' 8,84%
[&] Hallazgo por Imagenes 453 3,83% [3] Por Endoscopia 174 l 1,47%
[5] Hallazgo Quirdrgico 167 1,41% [4] Cirugia Exploratoria 22 0,19%
[6] Presentacion Clinica 9450 _ [5] Examenes Bioguimicos 99 0,84%
[7] Hallazgo en la Autopsia 31 0,26% [&] Citologia o Hematologia 340 2,87%
[8] Otros 59 0,50% [7] Histologia de Metastasis 196 1,65%
- [9] Desconocido 40 0,34% [8] Histologia de Tumor Primario 9693 _
[9] Autopsia 85 | 0,72%
Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Set Oct
Distribucién de casos por sexo Cancer mas frecuentes por sexo Casos por quinquenio y sexo
Cuello del Gtero & De 803 mas 72
Mama De75a79
Piel no melanoma De 70274
Estomago De 65a 69
Prostata De 60264
> = _— Linfoma No Hodgkin De55a5%
Casos segun estadio clinico
30.88% Colon De50a 54
19.18% Tiroides De 45349
Traquea, bronquiosy ... Ded40a44
19.92%
1259% Vesicula biliar De35a39
ol 1 f 4 17.43%
ncluye datos de INEN (enero y febrero 2024) Encéfalo y SNC @ Da30538 v

*Fecha cohorte de publicacion de sala: al 30/10/2025 Estadio 09 9 @I @V



CANCER OCUPACIONAL

1. Se estima que entre el 2% y el 8% de todos los casos de cancer en el
mundo son causados por la exposicion a carcindgenos (sustancias que se
sabe que causan cancer) en el lugar de trabajo. (NIOSH 2024)

2. Los carcindgenos ocupacionales causan alrededor de 3,9% de las muertes
por cancer. (Global Burden of Disease 2016).
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LISTA DE ENFERMEDADES
PROFESIONALES
(revisada en 2010)

|dentificacion y reconacimiento

de las enfermedades profesionales:

Criterios para incluir enfermedades

en la lista de enfermedades profesionales de [a OIT

AN
i)
Ll

3L

3LL
312.
313.
314.
3.15.
3.16.
317.
318
319.

3.1.10.
3L1L

3112
3113
3114
3115,
3.116.
3117
3118
3119,
3.1.20.
3121

Cancer profesional

Cancer causado por los agentes siguientes
Amianto 0 asbesto

Bencidina y sus sales

Eter bis-clorometflico

Compuestos de cromo VI

Alquitranes de hulla, brea de carbén u hollin
Beta-naftilamina

Cloruro de vinilo

Benceno

Derivados nitrados y aminicos txicos del benceno o de sus homélogos
Radiaciones ionizantes

Alquitran, brea, bettn, aceite mineral, antraceno, 0 los compuestos, productos o residuos
de estas sustancias

Emisiones de hornos de coque

Compuestos de niquel

Polvo de madera

Arsénico y sus compuestos

Berilio y sus compuestos

Cadmio y sus compuestos

Erionita

Oxido de etileno

Virus de la hepatitis B (VHB) y virus de la hepatitis C (VHC)

Céncer causado por otros agentes en el trabajo no mencionados en los puntos anteriores
cuando se haya establecido, cientificamente o por métodos adecuados a las condiciones y
la préctica nacionales, un vinculo directo entre la exposicion a dichos agentes que resulte
de las actividades laborales y el céncer contraido por el trabajador
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SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar la NTS N° 068 -MINSA/DGSP-V.1, “Norma Técnica de
Salud que establece el Listado de Enfermedades Profesionales”, la misma que
forma parte integrante de la presente resolucion.

V. DISPOSICIONES GENERALES
5.1, DEFINICIONES OPERATIVAS
§.1.1, LISTADO DE ENFERMEDADES PROFESIONALES

Son aquellas enfermedades en las que se ha establecido fa relacion causa-efecto, entre los

riesgos @ los cuales estan expuestos los irabajadores, seqln la actividad econdmica que

desarrollan, con la enfermedad que denuncian, estas enfermedades son identificadas por

la Comision Técnica Médica-CTM (Resolucion Ministenal N° 360-88-SA/DM) y son usadas
%\ como referencia oficial, durante el proceso de evaluacion y calificacion de la invalidez.

-~

ANEXO 1

LISTADO DE ENFERMEDADES PROFESIONALES

GRUPO 1 : Enfermedades profesionales causadas por agentes quimicos

GRUPO 2 : Enfermedades profesionales causadas por agentes fisicos

GRUPO 3 : Enfermedades profesionales causadas por agentes biolégicos

GRUPO 4 : Enfermedades profesionales causadas por inhalacién de sustancias
y agentes no comprendidas en otros apartados

GRUPO § : Enfermedades profesionales de la piel causadas por sustancias

agentes no com

GRUPO 6 : Enfermedades profesionales causadas por agentes carcinogénicos

2
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REGLAMENTO DE PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER PROFESIONAL

DECRETO SUPREMO N° 039-93-PCM
(Fecha de Publicacion: 28 de junio de 1993)

Articulo 2°.- DEFINICION

. El Cancer Profesional es una enfermgdad gene(almente depida ala 'exposiciOn enel | PROFESIONAI
ambiente de trabajo a sustancias que originan cambios bioquimicos a nivel celular, que s - FeA
finalmente terminaran con la formacion de las neoplasias malignas.

Articulo 17°.- INSTITUCIONES RESPONSABLES

El Instituto Nacional de Salud es el organismo técnico normativo del Ministerio de Salud
encargado de promover y proteger la salud de los trabajadores mediante acciones de
reconocimiento, evaluacion y control con la finalidad de prevenir los accidentes de trabajo y las
enfermedades ocupacionales.

Con apego al presente Reglamento:

a) Formula propuestas de politica, estrategias y programas para la prevenciéon del
cancer profesional.

b) Coordina y ejecuta estudios de investigacion sobre cancer profesional.

c) Participa en la formulacion, revision y actualizacién de normas y reglamentos en el
area de su competencia.

Articulo 22°- El Instituto Nacional de Salud deberd determinar periédicamente las
sustancias y agentes cancerigenos y/o cocarcinégenos a los que la exposicion en el trabajo

estara prohibida o sujeta a autorizacién o control. ' Loan
@ e Salul




D. Materiales de composicién compleja * cuyo empleo representa un riesgo carcinogénico
ANEXO? significativo: debe mantenerse la exposicion en el mismo a través del uso de medidas de
proteccion técnicas y personales:

A. Sustancias y agentes cancerigenos con los cuales debe evitarse el contacto:

- alquitran de hulla
- 2-naftilamina - residuos de petréleo de alta ebullicion
. . - - aceites minerales de corte
- nltros'a!'mnas( dialkil) : - aceite esquistoso
-bencidina - aceite de creosota
- 4-aminodifenilo - brea de carbén
- 2-acetilaminofiuoreno - hollin
- 2-nitronaftilamina (*) Todos estos materiales se sabe que han originado cancer en el hombre.
- 4-dimetilaminoazobenceno
- 4-nitrodifenilo E. Procesos Industriales que implican un riesgo carcinogénico significativo; la exposicidn debe
- metilnitrosourea (MNU) mantenerse en el minimo a través del uso de los métodos de control mas fiables y aplicables:
- éter bisclorometilico

- tratamiento de minerales de cromo
- tratamiento de minerales de niquel

B. Sustancias y agentes cancerigenos en los que debe limitarse la exposicion mediante la - fabricaci6n de auramina

aplicacion de medidas de proteccion restringentes: - fabricacion de magenta
L - mineria de la hematita
-1-naftilamina(*) - trabajos en homo de coque
- propanosulfona - fabricacién de alcohol isopropilico
- asbesto - prensado de la parafina a partir del petroleo
- cloruro de vinilo - empleo de antioxidantes y aceleradores en las industrias del caucho y fabricacién de
- radiacion jonizante y sustancias radiactivas cables.
- etér-metilclorometilico

NOTA: La precaucidn en el uso de las sustancias afecta a cualquier derivado de estas con
riesgo carcindgenico. Aunque algunos no se consideran carcinogénicos, como los derivados
sulfonados de las aminas aromaticas, debe tenerse un cuidado extremo hasta que se
demuestren los r "

- diazometano

- 1,1-dimetilhidrazina

- benceno

- B-propiolactona
(*) Con estos compuestos, como con muchos ofros, existe dificultades para determinar si la
base quimica o sus impurezas (o ambos) es o son el (los) agente (s) activo (s). Hasta disponer
de dicha informacion, tanto las sustancias quimicas como sus componentes - la mezcla- deben
considerarse de riesgo cancerigeno.

C. Sustancias y agentes cancerigenos en los que debe mantenerse la exposicion en el minimo
a fravés del empleo de las medidas de control mas fiables y aplicables:

- arsénico inorganico

- carbonilo de niquel

- 4 4'-metilen-bis-o-cloroanilina (MOCA)
- dimetilsulfato

- 3,3'diclorobenzidina

e PELIGRO

- dianisidina

-:gzipinza AGENTE CANCERIGENO Py
- o ’
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? Texto sustituido por el Articulo 2° del Decreto Supremo N° 007-93 -TR publicado el 24 de julio
de 1993.




ESTIMACION DE CANCER OCUPACIONAL

Ano

2020**
2021**
2022**
2023**
2024**
2025**

PERU

En poblacién general (2020 — 2025)

Incidencia de Cancer

6 976
10 560
12 644
16 770
19 194
11 854

4%

(Doll & Peto-EEUU) &
279
422
506
671
768
474

* GLOBOCAN 2022- Cancer incidence, mortality and Prevalence Worldwide.
** Centro Nacional de Epidemiologia, Prevencion y Control de Enfermedades

& The causes of cancer: Qunatitative Estimates of avoidable Risks of cancer in the United States Today.
&& Haravard report on cancer prevention- Volumen 1: Causes of human cancer. Cancer Causes

/3"\
RE] pevo | tsage
&&& Epidemiogic oestimate of the proportion of fatalities related to occupational factors in Finland. ;

Control-1996.

5% 8%

(Harvard Report-EEU) &  (Nurmine y Karjalainen-
&

Finlandia)&&&
349
528
632
839
960
593

558
845
1012
1342
1536
948




ACCIONES ESTRATEGICAS

El Peru ha desarrollado avances estratégicos sostenidos en materia de
prevencion y control del cancer ocupacional, en cumplimiento del Convenio
N.° 139 de la OIT sobre Cancer Profesional, asi como del marco normativo
nacional vigente, sustentado principalmente en:

Ley N.° 31336 — Ley Nacional del Cancer y su Reglamento

D.S. N.° 039-93-PCM — Reglamento de Prevencion y Control de Cancer
Profesional

D.S. N.° 015-2005-SA — Valores Limite Permisibles para agentes quimicos
R.M. N.° 480-2008-MINSA — Listado de Enfermedades Profesionales
R.M. N.° 733-2024-MINSA — Actualizacion de Valores Limite Permisibles

/3‘\ S (‘ .
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~ ACTUALIZACION DEL REGLAMENTO
2025-Pendiente

« CENSOPAS, emitié opinidon técnica especializada proponiendo modificaciones
sustantivas a articulos clave de la propuesta de actualizacion del Reglamento de
Prevencion y Control del Cancer Profesional, con énfasis en:

v Fortalecimiento de vigilancia sanitaria ocupacional
v Clarificacion de competencias del INS

v" Mejora en mecanismos de control y prevencion

v' Proteccion reforzada para trabajadores expuestos

- Aunque la actualizacion integral del Reglamento permanece pendiente,' el
CENSOPAS/INS ha mantenido una linea técnica activa orientada a fortalecer la
vigilancia, regulacion y gestion de agentes cancerigenos laborales.

@
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' ACTUALIZACION DE LA LISTA DE

- AGENTES CANCERIGENOS - 2025

- La lista vigente se encuentra desactualizada, data de 1993.

- El CENSOPASI/INS lideré una revision técnica de agentes cancerigenos

ocupacionales mediante:

v
v

v
v
v

Revision exhaustiva de la normativa nacional e mternamonal

Consulta técnica en bases de datos publicadas por IARC, OSHA, OIT, ATSDR,
NTP, EU-OSHA, ACGIH, DFG, INSST y otros organismos

Consolidacion de base de datos de mas de 5,000 agentes
Estandarizacién por numero CAS
Revision de evidencia suficiente de carcinogenicidad en humanos

@
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Identificacion a través de la revigion de la normativa nacional e internacional Identificacion a través de la revision de bases de datos de
vigente organismos internacionales
Peri: Argentina: Organismos que realizan Ofros:
D.S. N°039-1993-PCM R-2019-81-APN-SRT#MP evaluaciones: HHS/NIOSH (n=119)
(n=45) YT (n=72) IARC (n=1114)
D.S. N° 015-2005-SA Brasil: ACGIH (n=779)
;E (n=61) PI-MTE/MS/MPS N° DFG (n=1136) g
S R.M. N° 430/MINSA 9-2014 (n=463) HCN (n=232)
.° (n=15) EEUU:
E R.M.733-2024-MINSA - DOU/OSHA 29 CFR Part
2 (n=118) 1910 Subpart Z, A -
- 1910.1003 - 1910.1016
(n=13)
- HHS/NTP 15th RoC
(n=256)
Duplicados excluidos
| 4 (n=3648)
Agentes después de quitar icado:
(n=1388)
- . ) 4
ﬁ‘ ¢ Existe evidencia SUFICIENTE N -
z de carcinogenicidad en No " Total_ agenta exc!:ndos (n=(119111)79)
h ? : 0 C. )ISenr n=
e i No ocupacionales (n=12)
Si
4El agente cancerigeno / \__No :
es ocupacional? N /
Si
e Agentes cancerigenos incluidos (n=197) /3' > =
= Bioldgicos (n=16) 2’8 PERU | Ministerio
3 Fisicios (n=16) - de Salud
2 Quimicos (n=142)
= Procesos de frabajo (n=23)




NUEVOS AGENTES CANCERIGENOS

Agentes biolégicos (n=16): Infecciones virales, bacterianas y parasitarias reconocidas como

cancerigenas como Helicobacter pylori, VPH, hepatitis B y C, Epstein-Barr y Schistosoma
haematobium. '

Agentes fisicos (n=12): Radiaciones y materiales minerales (p. ej., plutonio, uranio, talco con asbesto,
radiacidon UV), con riesgo en exposiciones ambientales y ocupacionales.

Agentes quimicos (n=52): Amplio grupo que incluye sustancias industriales (PCBs, dioxinas), farmacos
(azatioprina, tamoxifeno), y plaguicidas (lindano, pentaclorofenol), con exposicion laboral en

agricultura, industria quimica y farmacéutica.

Procesos de trabajo (n=11): Ocupaciones y actividades como pintura, soldadura, fundicion,
fabricacion de calzado, con exposicion documentada a agentes cancerigenos.

P 7,
°u Ministerio
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- Anexo 1: Agentes cancerigenos ya reconocidos por la normativa nacional vigente (n=106).

https://docs.google.com/document/d/19gd7zV-lcGywl2La-
fDNYdb4n1JIVW1Fz8aTx4MYtfw/edit?tab=t.0

- Anexo 2: Nuevos agentes cancerigenos propuestos (n=91)
https://docs.google.com/document/d/1Pl [0yTia7kxmKJ53K4R0O3idOk2v5ZDKOhUgBZTlyQ8/edit?tab=t.

0
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https://docs.google.com/document/d/19gd7zV-IcGywl2La-fDNYdb4n1JIVw1Fz8aTx4MYtfw/edit?tab=t.0
https://docs.google.com/document/d/19gd7zV-IcGywl2La-fDNYdb4n1JIVw1Fz8aTx4MYtfw/edit?tab=t.0
https://docs.google.com/document/d/1Pl_l0yTia7kxmKJ53K4RO3idOk2v5ZDK0hUqBZTlyQ8/edit?tab=t.0
https://docs.google.com/document/d/1Pl_l0yTia7kxmKJ53K4RO3idOk2v5ZDK0hUqBZTlyQ8/edit?tab=t.0

PROPUESTA DE DIRECTIVA SANITARIA

CENSOPAS/INS elaboro la propuesta de Directiva_Administrativa para el
Registro Anual de Agentes Cancerigenos en el Trabajo en cumplimiento
del articulo N.° 12 del Decreto Supremo N.° 039-93-PCM 'y del Convenio N.°
139 de la OIT sobre cancer profesional.

La directiva establece disposiciones para que los empleadores informen al
CENSOPAS/INS sobre las actividades y procesos industriales que involucren

la manipulacion de agentes cancerigenos en sus instalaciones mediante Ila
Plataforma CENSOPAS PRACT.

Este registro permitira identificar sectores economicos, procesos productivos,
agentes fisicos, quimicos y biologicos, niveles de exposicion, numero de
trabajadores expuestos y medidas preventivas implementadas, fortaleciendo la
vigilancia nacional del cancer profesional. |

Actualmente, la propuesta se encuentra en ultimas revisiones_tecnicas por la
Subdireccion de Politicas y Normas de la Direccion de Salud Publica del INS,
previo a su remision al Ministerio de Salud para su evaluacion.
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@v INSTITUTO NACIONAL DE SALUD

~ PORTAL

Cancerigenos

en el ambiente de trabajo Portal “Agentes cancerigenos en el

ambiente de trabajo”

| Publicado por CENSOPAS/INS, se sustenta
en los listados de los Decretos Supremos N.°
PA

El cancer es una de las causas principales de muerte en el mundo.

Segun estimaciones de |2 Organizacién Mundial de la Salud (OMS), el El cincer es unade 039 93 P C M N 0o O 1 5 200 SA
2020 se registraron mas de 19 millones de nuevos casos de cincer y 10 las causas R . y H - T3 £
millones de fallecimientos relacionados con esta enfermedad a nivel principales de g .

mundial. muerte en el Pulmon ;

} S 2.2 millones
En el Pera segan CDC, la mortalidad por cancer en el 2018 fue del

27%, siendo el uso de agentes cancerigenos en el ambiente de trabajo

Esta dirigido a empleadores, servicios de

:Zg:edlols;:‘tores que influyen en este problema con un nivel del d::mg:a':‘os u h, d Seg u ri d ad y Sa I u d’ e r.] eI tra baj O y i nvesti g ad O reS
e ... e y publico general.
1.9 millones 1.4 millones

Orienta la identificacion y control de

- - . sustancias quimicas, agentes fisicos, -

Las principales viade xposicion son - biolégicos y procesos laborales con potencial
_ de causar cancer en trabajadores expuestos.

e 3 % Z https://sites.qooqIe.com/view/aqentescanceriq

Digestiva Dérmica enOS/ ' - - =

<>
[ B PERU | Ministerio X
de Salud

Estos agentes son sustancias quimicas, agentes fisicos o biolégicos, y
procesos de trabajo que tienen el potencial de causar cancer en los

trabajadores expuestos debido a sunaturaleza y niveles de exposicién.

"El Cdncer que se relaciona con la exposicién a agentes cancerigenos en el ambiente de trabajo es prevenible si se toman las medidas

apropiadas para evitar la exposicién” ( Convenio 139 - OIT, 1974)



https://sites.google.c/
https://sites.google.com/view/agentescancerigenos/
https://sites.google.com/view/agentescancerigenos/

= )
Listado de agentes cancerigenos
en el ambiente de trabajo

Total agentes

67

Agentes

Cancerigenos
en el ambiente de trabajo

Efecto Carcinogénico en Humano segun IARC

Filtros
“ Sinregistro en IARC
- Efecto carcinogénico en humanos -
Grupo 1 - Cancerfgeno para humanos
Grupo 2A - Probzblemente cancerigeno para. )
humancs: Usos ocupacionales - ;
Grupo 2B - Posiblemente cancerigeno para. ‘ ‘
P Portal “Agentes
Grupo 3- Noclasificable en cuanto 3 su
carcinogenicidad para humanos Localizacion del cancer - “
cs w ow o» s cancerigenos en el
Detalle de Sustancias a nn b i e nt e d e
Agente - (Buscar usando MAYUSCULAS, tilde y enter) N° CAS - (Usar guisn seguido'y enter) t r a b aj O )
. N'CAS  Descriogt oo C! iliuall
OXIDO DE PROPILENO 75-56-9 Liquido incoloro con olor a benceno. Se utiliza como fumigante, en la Grupo 2B - * Cancer no D5-15- {FICHA)
fabricacién de detergentesy Posiblemente especificado 2005-SA
NFPA 704: Salud 3, Inflamabilidad 4, lubricantes, y para fabricar otros cancerigeno para
inestabilidad 3. productos quimicos. humanos
OXIDO DE ETILENO 75-21-8 Gas transparente e incolor con olor Fabricacién de glicol de etileno, Grupo1- Mama, DS-15- FIC!
etéreo. Altamente inflamable, esterilizacién de equipos y suministros  Cancerigenopara  leucemia 2005-5A
explosivo, polimerizable. icos, esterilizacion de alimentos, humanos linfocitica
control de insectos en productos aguda, linfoma
NFPA 704: Salud 3, Inflamabilidad 4, agricolas. Industria hidraulica, Non-Hodgkin,
inestabilidad 3. petroquimica e industria del plastico. mieloma
mdltiple
TOLUENOS ALFA- 98-87-3,  Liquido humeanteincoloroconunolor  Intermedio quimico para peréxidodee ~ Grupo 2A- * Cancer no DS-15- {FICHA)
CLORADOS (CLORURO 98-07-7,  acre Reactivoalaguayalaire NFPA  benzoiloy colorantes, intermediopara  Probablemente especificado 2005-SA
DE BEN. 100-44-7, 704:salud 3, inflamabilidad 2, estabilizadores y pesticidas. cancerigeno para
BENZOT RICLORURO. 98-83-4 inestabilidad 2, especial (agua). humanos
CLORURO DEBENCILOY
CLORURO DE BENZOILO)
SULFATO DE DIMETILO 77-78-1 El sulfato de dimetilo es un liquido Se utiliza como agente de metilacinen  Grupo 2A- * Cancer no D5-15- FIC
aceitoso incoloro, sin olor aun ligero la fabricacién de muchos productos Probablemente especificado 2005-SA, =
olor acebolla. quimicos orgdnicos. Tambiénse utiliza  cancerfgeno para DS-039- Lo 5
en |a fabricacién de tintes y perfumes, manos 1993- *L{ B PERU | Ministerio
NFPA 704: Salud 4, Inflamabilidad 2, para la separacion de aceites minerales PCM de Salud
inestabilidad 1. y para el anilisis de fluidos de
automéviles.
PROPILENIMINA 75-55-8 Liquido transparente e incoloro con Se utiliza como productointermedioen  Grupo2B- * Cancer no DS-15- {FIC!
olor 2 amoniaco. las industrias papelera, textil, del Posiblemente especificado 2005-SA
caucho y farmacéutica. cancerigeno para
Su uso orincipal es meiorar la manos




PLATAFORMA CENSOPAS PRACT

Plataforma para el Registro Anual de Agentes Cancerigenos en el Trabajo.

En 2025 se desarroll6 el software CENSOPAS PRACT, herramienta estratégica para
fortalecerla vigilancia nacional mediante el registro sistematico de:

« Actividades y procesos industriales con uso o produccion de carcinégenos
- Cantidades utilizadas

« Numero de trabajadores expuestos

» Magnitud de exposicion

« Medidas preventivas implementadas

» Equipos de proteccion utilizados

« Casos de sustitucion de agentes
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Plataforma PRACT para'el registro de agentes cancerigenos.

-

Acceso a informacion oportuna del
grado de riesgo

Permite a los empleadores realizar un seguimiento en
tiempo real en coordinacion con su SST sobre el uso de

K agentes cancerigenos y su gestion efectiva en el centro

s

/ Archivo sistematico en el entorno
laboral

Permite a los empleadores realizar una trazabilidad

£

laboral.

Facilitacion de vigilancia 'y
cumplimiento normativo

Proporciona un marco administrativo para que los
empleadores cumplan con las normativas vigentes,

>

O

A 4

@

4=

histérica del uso de agentes cancerigenos mediante el
archivo del aplicativo web.

Mejora en la prevencién de

\ realizando la declaracién anual, mejorando la /

riesgos laborales

Facilita Ia-imApIementaci()n de medidas
preventivas al permitir una identificacion oportuna

K de la exposicion a agentes cancerigenos.

/“
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Procedimiento para la asignacion de credenciales de acceso a la

plataforma PRACT.

\ p

Documentacion necesaria para la
solicitud de acceso

Se requiere presentar copias de documentos
legales que aseguran la validez de la solicitud
por parte del empleador.

%)

/ Verificacién rigurosa de las
solicitudes presentadas

CENSOPAS se encarga de validar cada
solicitud en un periodo establecido,

garantizando la seguridad en el proceso.

RB o

N
A

- Confidencialidad en la
- manipulacion de credenciales
El i’nanejo de las credenciales es privado y

debe seguir las normativas de seguridad para
proteger la informacion.

PERU | Ministerio
de Salud



ANEXO N° 1
SOLICITUD DE CREDENCIALES

Instituto Nacional de Salud
Centro Nacional de Salud Ocupacional y Proteccion del Ambiente para la Salud (CEN?OPAS)

~ANEXO N.° 1: Focha:__1__120_

Asunto: Solicitud de credenciales para el acceso a la Plataforma para el Registro Anual de
SOLICITUD DE Agentes Cancerigenos en el Trabajo (PRACT)

CREDENCIALES DE ACCESO

Datos del Representante Legal del empleador:

e Nombres y Apellidos completos:

e DNI:

e Cargo:

e Razodn Social:

e RUC:

foz .
LB PERU | Ministerio
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ANEXO N.° 2:

DECLARACION DE
TERMINOS Y :
CONDICIONES DE USO DE
LA PLATAFORMA

ANEXO N° 2
DECLARACION DE TERMINOS Y CONDICIONES DE USO DE LA PLATAFORMA

Instituto Nacional de Salud
Centro Nacional de Salud Ocupacional y Proteccion del Ambiente para la Salud (CENSOPAS)

Fecha: ___/__ /20

Asunto: Declaracion de términos y condiciones de uso de la Plataforma para el Registro
Anual de Agentes Cancerigenos en el Trabajo (PRACT)

Yo, (nombre  completo  del

Representante Legal del empleador), identificado con DNI N° . me

presento en calidad de __ 1 (puesto que ocupa), con razon social
y con RUC N°

declaro que:

Me comprometo a garantizar la confidencialidad de las credenciales de acceso a la
Plataforma para el Registro Anual de Agentes Cancerigenos en el Trabajo (PRACT),
que seran utilizadas exclusivamente por el personal autorizado del empleador, siendo
responsables de cualquier uso indebido.

Declaro que toda la informacién proporcionada a través de la PRACT sera completa,

veraz y actualizada de acuerdo con la normativa vigente.

foz .
LB PERU | Ministerio
de Salud




EMPRESA

(REPRESENTANTE LEGAL)

Solicita

Copia del DN I del Copia de consulta RUC de AnexoN*1y2
Representante legal aempresa (Debidamente fimados)
£ 4
Por 7,« Mesa de Partes y
\
CENSOPAS ]
ASIGNACION DE CREDENCIALES 1
.
Verifica autenc dadd informacion en
plazo d d las
Proporciona un usuario y
contrasefias al
Representante Legal
Ingresa

v

PLATAFORMA PARA EL REGISTRO ANUAL DE
AGENTES CANCERIGENOS EN EL TRABAJO (PRACT)

Y
En la PRACT se registra la informacién solicitada
nelnumeral 6.4 de la Directiva administrativa

Y

( Finaliza el Registro |
lmméu DE LA CONSTANCIA uJ

FLUJO DE SOLICITUD,
AUTORIZACION Y
"REGISTRO EN LA

PLATAFORMA
CENSOPAS PRACT

Y -
2’8 PERU | Ministerio
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GRACIAS




