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CAMARA DOS DEPUTADOS

PROJETO DE LEI N.° 9.210, DE 2017

(Do Sr. Heuler Cruvinel)

Dispde sobre a regulamentacdo da profissdo de Registradores de
Cancer

DESPACHO:
AS COMISSOES DE:

SEGURIDADE SOCIAL E FAMILIA;

TRABALHO, DE ADMINISTRACAO E SERVICO PUBLICO; E
CONSTITUICAO E JUSTICA E DE CIDADANIA (ART. 54 RICD)

APRECIACAO:
Proposicao Sujeita a Apreciacdo Conclusiva pelas Comissoes - Art. 24 1|

PUBLICACAO INICIAL
Art. 137, caput - RICD
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O Congresso Nacional decreta:

Art. 1° Esta Lei regulamenta o exercicio da profissdo de
Registradores de Cancer e estabelece os requisitos para o exercicio da atividade e
determina o registro em 0rgado competente.

Art. 2° Para os fins desta Lei entende-se como Registrador de
Cancer, o trabalhador que coleta, consolida, analisa e divulga, de forma continua e
sistematica, informagdes sobre o comportamento da doenca, suas caracteristicas e
tendéncias, executa o levantamento do numero de pacientes que contrai o cancer
por meio dados coletados em hospitais e estabelecimentos de saude, nas bases
hospitalares e populacional.

Paragrafo Unico - Os profissionais referidos no caput deste artigo
subsidiam o monitoramento e a avaliacdo das acdes de controle, bem como a
pesquisa epidemiolégica em cancer, na Rede de Atencdo a Saude das Pessoas com
Doencgas Cronicas tanto no ambito do SUS como nos servicos privados de saude.

Art. 3° S&o atividades e atribuicbes do Registrador de Céancer:

| - Coletar, codificar e digitar as informa¢gbes do sistema de
notificacdo do Registro de Céncer, das diversas fontes notificadoras;

Il - Reportar ao coordenador as dificuldades e inconsisténcias
encontradas em qualquer procedimento do Registro de Cancer;

lIl — Identificar e atualizar periodicamente no Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES), as fontes notificadoras e outros sistemas de
informacédo em saude;

IV - Verificar se as informagbes na ficha de notificacdo estéo
completas;

V — Processar as informacdes no Sistema de Registro de Cancer
identificando todos os casos da doenga;

VI - Colaborar na elaboracdo de relatérios operacionais e nao
operacionais (padronizados ou personalizados);

VII - Auxiliar na preparacédo das informacdes para publicacdes;

VIII — Comprometer-se com o sigilo e a inviolabilidade dos sistemas
de saude.

Art. 4° O exercicio da profissdo de que trata a presente Lei €
condicionado a aprovacdo e conclusdo de Curso Técnico de Formacdo e de
Capacitacdo Profissional, bem como curso de especializacdo “Latu Sensu” em
instituicbes de ensino devidamente credenciadas e reconhecidas pelo Ministério da
Educacao (MEC), com carga horaria de acordo com as normas vigentes.

81° Os profissionais serdo capacitados de acordo com as normas
estabelecidas pelo Instituto Nacional do Cancer — INCA/Ministério da Saude, com o
aprimoramento dos registros de cancer no Brasil, com atividades voltadas para a
formacdao de registradores e intercambio técnico-cientifico nacional e internacional.

82° Ficarad dispensado do cumprimento do presente artigo, o
profissional que comprovar que, até a publicacdo desta Lei, ja exercia regularmente
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a profissdo de Registrador de Cancer, de forma ininterrupta, pelo periodo, minimo,
de 2 (dois) anos.

Art. 5° Para efetuar matricula no curso previsto no caput do art. 4°, o
interessado devera comprovar, concomitantemente, o preenchimento dos seguintes
requisitos:

| - idade minima de 18 (dezoito);
Il - Ensino Médio completo;
lll - ser cidad&o brasileiro nato ou naturalizado;

IV — Para ingressar na carreira publica o Registrador de Cancer sera
submetido a concurso publico.

Art. 6°. O diploma ou certificado do curso técnico citado no caput do
art. 4° tera validade em todo o territério nacional.

Art. 7° A carga horaria de trabalho dos Registradores de Cancer ndo
excedera 8 (oito) horas diarias e 40 (quarenta) horas semanais.

Paragrafo Unico: Aplica-se as omissfes desta Lei, no que couber, os
preceitos da Consolidacéo das Leis do Trabalho (CLT), aprovada pelo Decreto-lei n°
5.452, de 1° de maio de 1943.

Art. 8° A supervisdo técnica dos Registradores de Cancer sera
exercida por profissionais de nivel superior com capacitacdo ou especializacdo em
Registro de Cancer ministrada pelo INCA/MS, entidades Federais, Estaduais,
Municipais e/ou instituices filantropicas ligadas a oncologia.

Art. 9° S&do Atividades e Atribuicbes do Coordenador/Supervisor do
Registro de Cancer:

| - Consultar periodicamente o Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (CNES), a fim de identificar, cadastrar e atualizar as
fontes notificadoras;

Il - Apresentar os registradores ao responsavel de cada fonte
notificadora;

Il - Planejar as atividades de coleta, entrada, arquivamento;
divulgacéo das informagdes, armazenamento e fragmentacgéo das fichas;

IV - Organizar reunides semanais junto aos registradores com a
finalidade de atualizar e reciclar conceitos técnicos e assuntos administrativos;

V - Promover reunides junto aos registradores com o objetivo de
informar os novos protocolos de tratamento e incorporacdo de novos recursos
técnicos de diagndéstico e tratamento;

VI - Treinar e atualizar os registradores quanto as classificacbes e
codificacOes utilizadas pelo Registro de Cancer;

VIl - Oferecer treinamento para utilizacdo de um programa para
informatizac&o dos dados;

IX - Assessorar na identificacdo de casos duplos ou provenientes de
multiplas fontes;

X - Procurar solugdes para os problemas e dificuldades encontrados
no registro;
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Xl - Elaborar e atualizar o manual de rotinas e procedimentos do
registro;

Xl - Criar e executar relatérios operacionais e ndo operacionais
(padronizados ou personalizados);

XIll - Preparar e padronizar as informagdes para publicacéo;

XIV - Analisar as informacdes de forma integrada, de modo a
contribuir para o planejamento, monitoramento e avaliagcdo das acfes oncoldgicas,
bem como para a vigilancia das doencas e agravos ndo transmissiveis.

Art. 10. Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

JUSTIFICACAO

Com o presente Projeto de Lei, pretendemos trazer a discussao a
regulamentacgao da profissao de Registrador de Cancer.

No Brasil existem, atualmente, 321 Registros Hospitalares de
Cancer — RHC e 29 Registros de Base Populacional — RCBP. Sendo que novos
registros podem ser implantados, para que iSso aconteca e necessario a aprovagao
desta Lei.

Os objetivos de um registro de céancer sdo coletar, analisar e
classificar informagbes de todos os casos novos de cancer, a fim de produzir
estatisticas confiaveis dessas ocorréncias em uma populacdo definida e oferecer
uma estrutura organizada para estabelecer e controlar o impacto que o céancer
apresenta na comunidade a que o registro atende.

A utilizacdo de normas e recomendacbes elaboradas pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e pela Agéncia Internacional para Pesquisa
sobre o Cancer (IARC), visando a implantacdo de Registros de Cancer de Base
Populacional (RCBP), vem, entre outros motivos, garantir a qualidade e a
comparabilidade das informagdes — objetivo de todos os organismos que se dedicam
ao estudo dessa doenca. Registrar casos de cancer é uma tarefa dificil nos paises
em desenvolvimento, em face da falta de pessoal e de recursos necessérios para tal
propdsito. Os problemas de identificacdo de pacientes, abrangéncia na coleta e
definicdo de casos na populacédo de referéncia sao de dificil solucédo, e o risco de
distorcdes esta sempre presente.

No Brasil, ha, no presente momento, 29 RCBP implantados,
estando esses distribuidos da forma a seguir. Regido Norte: Belém (Pard), Manaus
(Amazonas), Palmas (Tocantins) e Roraima; Regido Nordeste: Aracaju (Sergipe),
Fortaleza (Ceard), Jodo Pessoa (Paraiba), Natal (Rio Grande do Norte), Recife
(Pernambuco), Salvador (Bahia), Teresina (Piaui); Regido Centro-oeste: Campo
Grande (Mato Grosso do Sul), Cuiaba (Mato Grosso), Goiania (Goias) e Distrito
Federal; Regido Sudeste: Campinas, Jau, Santos e Sédo Paulo (S&o Paulo), Vitoria
(Espirito Santo), Belo Horizonte e Pocos de Caldas (Minas Gerais); e Regido Sul:
Porto Alegre, Caxias do Sul e Passo Fundo (Rio Grande do Sul), Curitiba (Parana) e
Floriandpolis (Santa Catarina). Esses registros representam uma importante fonte de
informacdes sobre a incidéncia do cancer no Brasil, correspondente a cerca de 40
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milhdes de habitantes ou 21% da populacéo brasileira. Essas informacdes permitem
comparar a magnitude da doencga entre as diferentes regides brasileiras e outros
paises.

Ademais, a Portaria n° 140/2014 do Ministério da Saude que
estabelece “estratégias para garantir o registro e a manutengédo da base de dados
de todos os usuarios atendidos em cada estabelecimento de saude, especialmente o
Sistema de Informacdo do Céancer (SISCAN) e o Registro Hospitalar de Cancer
(RHC), referentes ao tratamento oncolégico.”

Nesse sentido, compreendendo a importancia que um Registro de
Céancer tem para delimitar, definir, monitorar e avaliar politicas publicas para
prevengao e controle do céncer, percebe-se a necessidade de manter os Registros
operando e publicando informacfes padronizadas, de boa qualidade e de forma
continua e atual.

Vale ressaltar que os procedimentos descritos se baseiam nas
normas de padronizacdo recomendadas pela IARC e na experiéncia acumulada ao
longo dos anos por profissionais que se dedicam ao trabalho de registros de cancer,
tanto hospitalar como de base populacional.

Por entender que a regulamentacédo da profissdo de registrador de
cancer vira em beneficio ndo somente da categoria mas, principalmente, dos
usuarios dos servigos, pedimos aos nobres Pares apoio para a aprovacdo deste
Projeto de Lei.

Sala das Sessoes, 29 de novembro de 2017.

Heuler Cruvinel

Deputado Federal

LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacédo de Organizacdo da Informacao Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacao Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

DECRETO-LEI N2 5.452, DE 12 DE MAIO DE 1943
Aprova a Consolidagéao das Leis do Trabalho.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA, usando da atribuigio que lhe confere o art.
180 da Constituicao,

DECRETA:

Art. 1° Fica aprovada a Consolidacdo das Leis do Trabalho, que a este decreto-lei
acompanha, com as alterac6es por ela introduzidas na legislacéo vigente.

Paragrafo Unico. Continuam em vigor as disposi¢Ges legais transitorias ou de
emergéncia, bem como as que ndo tenham aplicacdo em todo o territorio nacional.
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Art. 2° O presente decreto-lei entrard em vigor em 10 de novembro de 1943.
Rio de Janeiro, 1 de maio de 1943, 122° da Independéncia e 55° da Republica.

GETULIO VARGAS.
Alexandre Marcondes Filho.

CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO

TITULO |
INTRODUCAO

Art. 1° Esta Consolidacéo estatui as normas que regulam as relacdes individuais e
coletivas de trabalho nela previstas.

Art. 2° Considera-se empregador a empresa individual ou coletiva, que,
assumindo os riscos de atividade econémica, admite, assalaria e dirige a prestacdo pessoal de
Servigos.

8 1° Equiparam-se ao empregador, para os efeitos exclusivos da relagdo de
emprego, os profissionais liberais, as instituicdes de beneficéncia, as associagdes recreativas
ou outras instituicdes sem fins lucrativos, que admitirem trabalhadores como empregados.

8§ 2° Sempre que uma ou mais empresas, tendo, embora, cada uma delas,
personalidade juridica propria, estiverem sob a direcdo, controle ou administracdo de outra, ou
ainda quando, mesmo guardando cada uma sua autonomia, integrem grupo econémico, serdo
responsaveis solidariamente pelas obrigac6es decorrentes da relacdo de emprego. (Paragrafo
com redacdo dada pela Lei n°® 13.467, de 13/7/2017, publicada no DOU de 14/7/2017, em
vigor 120 dias apds a publicacéo)

8 3° Nd&o caracteriza grupo econdmico a mera identidade de soécios, sendo
necessarias, para a configuracdo do grupo, a demonstracdo do interesse integrado, a efetiva
comunh&o de interesses e a atuacdo conjunta das empresas dele integrantes. (Paragrafo
acrescido pela Lei n°® 13.467, de 13/7/2017, publicada no DOU de 14/7/2017, em vigor 120
dias apos a publicacdo)

PORTARIA N2 140, DE 27 DE FEVEREIRO DE 2014

Redefine os critérios e parametros para
organizagdo, planejamento, monitoramento,
controle e avaliacdo dos estabelecimentos de
salde habilitados na atencdo especializada em
oncologia e define as condigOes estruturais, de
funcionamento e de recursos humanos para a
habilitacdo destes estabelecimentos no &mbito
do Sistema Unico de Satde (SUS).

O Secretario de Atencdo a Saude, no uso de suas atribuicoes,

Considerando a Lei n° 12.732, de 22 de novembro de 2012, que dispde sobre o
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primeiro tratamento de paciente com neoplasia maligna comprovada e estabelece prazo para
seu inicio;

Considerando a Lei n°® 11.104, de 21 de margo de 2005, que dispde sobre a
obrigatoriedade de instalacdo de brinquedotecas nas unidades de saude que oferecam
atendimento pediatrico em regime de internagéo;

Considerando o Decreto n® 7.646, de 21 de dezembro de 2011, que dispde sobre a
Comissdo Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no SUS e sobre o processo
administrativo para incorporacao, exclusédo e alteracdo de tecnologias em saude pelo SUS, e
da outras providéncias;

Considerando a Portaria n° 2.261/GM/MS, de 23 de novembro de 2005, que
aprova o Regulamento que estabelece as diretrizes de instalacdo e funcionamento das
brinquedotecas nas unidades de saude que oferecam atendimento pediatrico em regime de
internacéo;

Considerando a Portaria n°® 874/GM/MS, de 16 de maio de 2013, que institui a
Politica Nacional de Prevencdo e Controle do Céancer na Rede de Atencdo a Salde das
Pessoas com Doengas Cronicas no ambito do SUS;

Considerando a Portaria n°® 876/SAS/MS, de 16 de maio de 2013, que dispde
sobre a aplicacdo da Lei n® 12.732, de 22 de novembro de 2012;

Considerando a Portaria n® 252/GM/MS, de 19 de fevereiro de 2013, que institui a
Rede de Atencao a Saude das Pessoas com Doencas Cronicas no ambito do SUS;

Considerando a Portaria n® 4.283/GM/MS, de 30 de dezembro de 2012, que
aprova as diretrizes e estratégias para organizacdo, fortalecimento e aprimoramento das acoes
e servicos de farmacia no ambito dos estabelecimentos de salde;

Considerando a Portaria n® 2.947/GM/MS, de 21 de dezembro de 2012,
republicada em 11 de julho de 2013, que atualiza, por exclusdo, inclusdo e alteracéo,
procedimentos cirdrgicos oncoldgicos na Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses/Proteses e Materiais Especiais do SUS;

Considerando a Portaria n® 4.279/GM/MS, de 30 de dezembro de 2010, que
estabelece diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencédo a Satde no &mbito do SUS;

Considerando a Portaria n°® 1.034/GM/MS, de 5 de maio de 2010, que dispde
sobre a participacdo complementar das instituicbes privadas com ou sem fins lucrativos de
assisténcia a satde no ambito do SUS;

Considerando o Plano de AcGes Estratégicas para o Enfrentamento das Doencas
Cronicas N&o Transmissiveis (DCNT) no Brasil, 2011 - 2022, do Ministério da Salde;

Considerando a necessidade de estabelecer o escopo e 0s parametros de atuagédo
dos estabelecimentos de saude habilitados para a assisténcia especializada em Oncologia no
SUS, bem como as qualidades técnicas necessarias ao bom desempenho de suas funcdes no
contexto de rede assistencial; e
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Considerando a necessidade de formacédo de recursos humanos para a prevencéo,
o diagnostico e tratamento do cancer; e

Considerando a necessidade de apoiar 0s gestores na organizagéo, regulacdo do
acesso, controle e avaliacdo da assisténcia aos usuarios com cancer, resolve:

Art. 1° Ficam redefinidos os critérios e parametros para organizacao,
planejamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos estabelecimentos de satde habilitados
na atencdo especializada em oncologia e definir as condicGes estruturais, de funcionamento e
de recursos humanos para a habilitacio destes estabelecimentos no &mbito do Sistema Unico
de Saude (SUS).

Paragrafo Unico. Integram esta Portaria 0os seguintes anexos para cumprir o
disposto nesta Portaria, ficam aprovados 0s seguintes anexos:

I - Anexo | - Fluxo de habilitacdo de Unidades de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia (UNACON) e de Centros de assisténcia especializada em
oncologia (CACON);

I1 - Anexo Il - Formulario de vistoria do gestor para solicitar habilitacdo e realizar
acompanhamento de CACON e UNACON;

11 - Anexo Il - Formulario de vistoria do gestor para solicitar habilitacdo e
realizar acompanhamento de hospital geral com cirurgia de cancer de complexo hospitalar e
servico de radioterapia de complexo hospitalar;

IV - Anexo IV - Célculo do impacto financeiro para habilitacdo de novos
estabelecimentos hospitalares em oncologia; e

V - Anexo V - Estabelecimentos de saude habilitados como CACON ou
UNACON ou autorizados como servico isolado de radioterapia na data de publicacdo desta
Portaria.

Paragrafo Unico. Os servicos descrito no anexo V permaneceram habilitados por 1
ano a partir da publicacdo desta portaria, data limite para que todos apresentem novo processo
de habilitacdo.

Art. 2° A rede de atencdo as pessoas com doengas crénicas no eixo tematico do
cancer € constituida pelos seguintes componentes:

Atencdo Baésica, Atencdo Domiciliar, Atencdo Especializada Ambulatorial,
Atencdo Especializada Hospitalar - CACON (Centro de Assisténcia de Alta Complexidade
em Oncologia), UNACON (Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia) e
Complexos - Hospital Geral com Cirurgia de Cancer de Complexo Hospitalar, Servi¢co de
Radioterapia de Complexo Hospitalar, Sistemas de Apoio, Regulacdo, dos Sistemas
Logisticos e Governanca, descritos nas_Portarias n® 252/GM/MS, de 19 de fevereiro de 2013 e
na Portaria n°® 874/GM/MS, de 16 de maio de 2013.

Paragrafo Unico. Os gestores devem descrever, no processo de solicitagdo de
habilitacdo na atencdo especializada em oncologia, a organizacdo e as responsabilidades de
todos os componentes da rede.

FIM DO DOCUMENTO
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