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Fonte: INCA: http://www.brasil.gov.br/saude/2015/11/brasil-podera-registrar-596070-novos-casos-de-cancer-em-2016
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Transicao Epidemiologica
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Ranking de casos novos de cancer em 2016 (596.070), segundo o Inca.

Melanoma: 175.760 casos
novos/ano

Prostata: 61.200 casos novos/ ano
Pulmao: 17.330

Colon e reto: 16.660
Estomago: 12.920
Cavidade Oral: 11.140
Esofago:7.950

Bexiga: 7.200

Laringe: 6.360
Leucemia:5.540

Fonte: INCA: http://www.brasil.gov.br/saude/2015/11/brasil-podera-registrar-596070-novos-casos-de-cancer-em-2016
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Segundo o Inca, Cancer mais incidentes em mulheres (2016)

Mama: 57.960

Cdlon e reto: 17.620

Colo do utero: 16.340

Pulmao: 10.860

Estomago: 7600

Corpo do utero: 6.950
Ovario:6150

Glandula tireodide: 5.870

Linfoma nao-Hodgkin:
5.030

Fonte: INCA: http://www.brasil.gov.br/saude/2015/11/brasil-podera-registrar-596070-novos-casos-de-cancer-em-2016
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Anos

B C18-COLON M C20 - RETO |M C34 - BRONQUIOS E PULMOES M C43 - MELANOMA MALIGNO DA PELE [ C50 - MAMA
B (41 - PROSTATA

Fonte: https://mortalidade.inca.gov.br/MortalidadeWeb/pages/Modelo10/consultar.xhtml#panelResultado.
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Assisténcia Oncoldgica: Cuidado integral
Prevencao, deteccao precoce, diagndstico, tratamento e cuidados paliativos

N
e Tratamento oportuno e seguro
e Proximidade ao domicilio da pessoa )
: : . )
e Atendimento multiprofissional
e Compativel a cada nivel de atencao e evolucao da doenca )
- : 3
e Realizacdo de tratamento dos casos raros ou muito raros
e Estabelecimentos de saude de referéncia nacional )
N
e Oferta de reabilitacao e cuidado paliativo
J

FONTE:BRASIL. PORTARIA N2 874, DE 16 DE MAIO DE 2013
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Constituicao da rede de atengao as pessoas com doencas cronicas no eixo tematico do cancer

Atencao
Especializada
Hospitalar:
CACON, UNACON

Atencao Basica Atencao Domiciliar

Atencao
Especializada
Ambulatorial

Servico de Sistemas Logisticos
Radioterapia e Governanga

Regulacao Sistemas de Apoio

FONTE: PORTARIA N2 140, DE 27 DE FEVEREIRO DE 2014
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/sas/2014/prt0140_27 02 _2014.html
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Cirurgia

9 Radioterapia
Transplante de medula

Combinacao de modalidades
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1. Por qué a Oncologia funciona diferente?

Grande variedades de tumores e situagodes clinicas,
necessidade de multiplas escolhas de op¢ao terapéutica.

- .= e x /: Acdes que extrapolam a assisténcia farmacéutica
S Wi 4 | 2. Existem protocolos Clinicos?
e 2T o ;" Diretrizes Terapéutica?

. Sim.

Protocolos Clinicos ¢ |
retrizes T"‘P@chu ’

-::-.-. em Oncolopia . | ’ . .
“#* 1 3. Como é o financiamento?

' Incluido no bloco da Assisténcia a Satde de Média e Alta

B —
e ——
T ——

Complexidade.
Ressarcimento mediante producao de procedimentos

especificos: cirdrgicos, radioterdpicos, quimioterapicos e

iodoterdapicos.
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4.Como acontece o acesso?
E de competéncia da REGULACAO estabelecer fluxos e

& Ty - _mecanismos para garantir o acesso a rede .

; ..o . * P l/ Procedimentos cirurgicos devem ser autorizados

- '-. *: .' ‘.f antecipadamente verificando a adequacdo e encaminhar o
> % 5 , paciente para o servico mais qualificado ao procedimento,

. ( monitorando o tempo de espera.
‘.,,r
Prosscstes Citicos o | | 5. E os medicamentos?
o '"’"":.T,‘g::;;g | ;' O Ministério da saide NAO padroniza nem FORNECE, salve
excecoes, medicamento antineoplasicos DIRETAMENTE a
T —) hospitais ou usuario do SUS.

Os procedimentos quimioterapicos NAO fazem referéncia
a NENHUM medicamento sendo aplicaveis a situacoes
clinicas para os quais os medicamentos sao indicados.
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6. Quais sao as excegoes?
+ Talidomida para o tratamento do mieloma multiplo;

~ _ *¢ Imatinibe para a quimioterapia do tumor do estroma
"-‘. . el / gastrointestinal (GIST), da leucemia mieloide crbénica e da
.f oy . .'." ; leucemia linfoblastica aguda cromossoma Philadelphia
*al g ‘.-,'f _ positivo.

‘ . N, Trastuzumabe para a quimioterapia do carcinoma de mama

i S inicial e locorregionalmente avangado.
';’ ** Rituximabe para a quimioterapia do linfoma difuso de

Protocotos Clinicos .' grandes células B e do linfoma folicular.
=" """":,,ngfc"';gr |+ Dasatinibe e o nilotinibe para a quimioterapia da leucemia

mieloide crénica de adultos .

—

——
7. De quem é a responsabilidade de ofertar o

medicamento na Oncologia?
Do hospital credenciado.
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Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos e OPM do SUS

Usuario; publico

smpatibilidades mi Procedimento

diveld

Administrativas

Procedimento: 04.09.02.002-2 - PROSTATECTOMIA SUPRAPUBICA

Associadas

Relacionadas ao
Frocedimento

Relacionadas ao

Grupo: 04 - Procedimentos cirdrgicos
Sub-Grupo: 09 - Cirurgia do aparelho geniturinario
Forma de Organizacdo: 03 - Prostata & vesicula seminal

Sistema

Relacionadas ao
Usuario

Competéncia: 082017 @Histéricc- de alteracées

Relacionadas ao
Atendimento

Relacionadas ao
Estabelecimento

Modalidade de Atendimento: Hospitalar

Complexidade: Média Complexidade

Financiamentao: Media e Alta Complexidade (MAC)

Sub-Tipo de Financiamento:

Instrumento de Registro: AlH (Proc. Principal)

Sexo: Masculino

Media de Permanéncia: 4

Tempo de Permanéncia:

Cluantidade Maxima: 1

ldade Minima: 30 anos

ldade Maxima: 130 anos

Fontos: 300

Afributos Complementares:  Inclui valor da anestesia Admite permanéncia 3 maior Cirurgias Eletivas
Valores
Senvico Ambulatorial: R3 0,00 Senvico Hospitalar: RS 575,24
Total Ambulatorial: RE 0,00 Servico Profissional: RE 426,47

Total Hospitalar: RE 1.001,71

| Mhmeerin Am | [ L | =Tl | I Ak | 2TV 3 |_-.- Fruin Mimy

Work Shop_Onco....pptx

:-'--.-l irimsnn | - | Damnasmn |_ La. -:l

e B Grafico incidencia ...p.. R Grafico inci[”“"'""“ = - @—ﬂ-ﬂﬂdﬂl?TR Dispe...docx
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mn Procedimento

Procedimento: 03.04.02 007-9 - HORMONIOTERAPIA DO ADENOCARCINOMA DE PROSTATA AVANCADO - 12 LINHA

Erupo: 03 - Procedimentos clinicos

Sub-Grupo:

04 - Tratamento em oncologia

Forma de Organizacio: 02 - Quimioterapia paliativa - adulto

Competéncia: 032017

@Histérim de alteracdes

Modalidade de Atendimento:
Complexidade:
Financiamenta:

Sub-Tipo de Financiamento:
Instrumento de Registro:
Sexo:

Wedia de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia:
Cluantidade Maxima:

Idade Minima:

Idade Maxima:

Pontos:

Afrioutos Complementares:

Ambulatorial
Alta Complexidade
Média e Alta Complexidads (MAC)

APAC (Proc. Principal)
Masculino

1
1% anos
130 anos

Exige CHS

Admite APAC de Continuidade

Exige registro na APAC de dados complementares

Valores

Senvigo Ambulatorial: RS 301,50
Total Ambulatorial: RE 301,50

Servigo Hospitalar: RS 0,00
Servigo Profissional: RS 0,00

Total Hospitalar: RE 0,00

Descrigdn | CID | CBO |Leit

(=]

Servigo Classificagdo | Habilitagdo

Redes

Crigem

Condicionada

Feqgra

Fenases

o
(4]

M| Grafico incidencia P ™
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mn Procedimento

Procedimento: 03.04.01.029-4 - RADIOTERAPIA COM ACELERADCR LINEAR DE FOTONS E ELETRONS (POR CAMPQ)

Grupo: 03 - Procedimentos clinicos
Sub-Grupo: 04 - Tratamento em oncologia
Forma de Organizacio: 01 - Radioterapia

Competéncia: 022017 [E|Historico de alteragdes

Modalidade de Atendimento: Ambulatorial

Complexidade: Alta Complexidade
Financiamenta: Média e Alta Complexidads (MAC)
Sub-Tipo de Financiamento:

Instrumento de Registro: APAC (Proc. Principal)

Sexo. Ambos

Média de Permanéncia:
Tempo de Permanéncia:
Quantidade Maxima:

Idade Minima: 0 meses
ldade Maxima: 130 anos
Fontos:

Atributos Complementares:  Exige CHS Admite ARPAC de Continuidade Exige registro na APAC de dados complementares

Valores

Servigo Ambulatorial: R$ 35,00 Servigo Hospitalar:  R% 0,00

Total Ambulatorial: RE& 35,00 Servigo Profissional: RE 0,00
Total Hospitalar: F& 0,00

Regra

Descricdo | CID | CBO |Leito| Servigo Classificagdo | Habilitagdo |Fedes| Origem Condicionada

Henases |[TUSS

Descrigdo
RADIOTERAPIA EXTERNA DE MEGAVOLTAGEM (DE QU MAIS DE 06 MEV) PELO USD DE ACELERADOR

Ico...pptx ™ ‘ M| Grafico incidencia P ™ M| Grafico incidencia o B Modelo TR Dispe...docx ™~ | O que ¢
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O que é Quimioterapia? Por

que Poliquimioterapia?
Tratamento de doencas a base de
compostos quimicos

Tipos de quimioterapia

+¢Curativa: controlar o tumor.

s*Adjuvante: diminuir a incidéncia de metastases a distancia.
+* Neoadjuvante ou prévia: obter a reducdo parcial do tumor
como complemento terapéutico.

s*Paliativa: paliar sinais e sintomas que compromet:
capacidade funcional do doente.

Fonte: Controle do Cancer: uma proposta de integracdo ensino-servico. 2 ed. rev. atual. - Rio de Janeiro: Pro-Onco. 1993.
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Existe critério para se fazer quimioterapia?

1-Condicdes gerais do paciente:

* menos de 10% de perda do peso corporal desde o inicio da doenca;
* auséncia de contra-indicacdes clinicas para as drogas selecionadas;
* auséncia de infec¢do ou infeccao presente, mas sob controle;

e capacidade funcional

2-Contagem das células do sangue e dosagem de hemoglobina.

3- Dosagens séricas

Fonte: Brasil. Ministério da Saude/ Secretaria de Atencdo a Saide/ Departamento de
Regulacdo, Avaliagdo e Controle/Coordenacdo Geral de Sistemas de Informagdo — 232
Edigcdo. Outubro de 2016.
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Curiosidades sobre a quimioterapia paliativa

**N3ao repercute obrigatoriamente na sobrevida do paciente.
**Duracao limitada. Geralmente de 03 a 12 meses.

**Em casos de hormonioterapia de canceres metastaticos de mama,
endométrio e prostata, a duracao de hormonioterapia podera
chegar a 60 ou mais meses.

**Deve ser avaliado o grau de resposta a quimioterapia; a sobrevida
global do doente; a progressao da doenca e prevenir complicacoes.

Fonte: Brasil. Ministério da Saude/ Secretaria de Atencdo a Saude/ Departamento de Regulagdo, Avaliacdo e Controle/Coordenagdo
Geral de Sistemas de Informacao — 232 Edicdo. Outubro de 2016.
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PORTARIA N2 140, DE 27 DE FEVEREIRO DE 2014

Redefine os critérios e parametros para organizagao, planejamento,
monitoramento, controle e avaliacdo dos estabelecimentos de
saude habilitados na atencao especializada em oncologia e define as
condiclOes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos
para a habilitacdo destes estabelecimentos no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS).

PORTARIA N2 874, DE 16 DE MAIO DE 2013
Institui a Politica Nacional para a Prevencao e Controle do
Cancer na Rede de Atencdao a Saude das Pessoas com

Doencas Crénicas no ambito do Sistema Unico de Saude
(SUS).
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Servicos
credenciados

* Hospital Geral Universitario: Unacon com servico de Hematologia.

¢ Hospital do Cancer de Mato Grosso: Unacon com servicos de Radioterapia,
Hematologia e Oncologia Pediatrica.

e Hospital da Sociedade Beneficente Santa Casa de Misericordia de
Cuiaba: Unacon com servicos de Radioterapia e Oncologia Pedidtrica.

e Santa Casa de Misericordia e Maternidade de
Rondondpolis (Unacon)

S| nOp e Hospital Santo Antonio/Fundacdo de Saude Comunitaria
de Sinop (Unacon)

Fonte: INCA(http://www?2.inca.gov.br/wps/wcm/connect/cancer/site/tratamento/ondetratarsus/mt)
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