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PROJETO DE LEI N° , DE 2022

(Da Comissao Especial Destinada a Acompanhar as A¢gdes de Combate ao
Cancer no Brasil - CECANCER)

Institui a  Politica Nacional de
Prevencéo e Controle do Cancer no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS).

O Congresso Nacional decreta:
Art. 1° Esta Lei institui a Politica Nacional de Prevencéo e
Controle do Cancer no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS).

Art. 2° Fica instituida a Politica Nacional de Prevencédo e

Controle do Cancer, que tem como objetivos principais:
| - diminuir a incidéncia dos diversos tipos de cancer;
Il - garantir o acesso adequado ao cuidado integral;

[l - contribuir para a melhoria da qualidade de vida dos

usuarios diagnosticados com cancer;

IV - reduzir a mortalidade e a incapacidade causadas por esta

doenga.

Paragrafo unico. Fazem parte do cuidado integral a prevencgao,
o rastreamento, a deteccgéo precoce, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacao
e o0s cuidados paliativos, que devem ser oferecidos de forma oportuna,

permitindo a continuidade do cuidado.

Art. 3° A Politica Nacional de Prevencgao e Controle do Cancer

€ constituida a partir dos seguintes principios e diretrizes gerais:
| - reconhecimento do cancer como doenga crénica prevenivel,

Il - organizagdo de redes de atencdo regionalizadas e
descentralizadas, com respeito a critérios de acesso, escala e escopo,

considerando-se as diretrizes e protocolos do SUS;
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[Il - articulacdo intersetorial e garantia de ampla participacao e

controle social;

IV - organizagao das acgdes e servigos voltados para o cuidado
integral da pessoa com cancer na rede de ateng¢ao a saude do SUS, com base
em parametros e critérios de necessidade e diretrizes baseadas em evidéncias

cientificas;

V - atendimento multiprofissional a todos os usuarios com
cancer, com oferta de cuidado compativel a cada nivel de atengao e evolugao

da doenca;

VI - realizagdo de agdes intersetoriais, buscando-se parcerias
que propiciem o desenvolvimento das acbes de prevencado e controle do

cancer;

VIl - organizagdo da vigilancia do cancer por meio da
informacgéo, identificacdo, monitoramento e avaliagdo das agdes de controle e

de seus fatores de risco e protecao;

VIII - utilizacdo, de forma integrada, dos dados e das
informacgdes epidemioldgicas e assistenciais disponiveis para o planejamento,
monitoramento e avaliagdo das acdes e servigos para a prevencao e o controle

do cancer;

IX - implementacdo e aperfeicoamento permanente da
producao e divulgacao de informacdes, com vistas a subsidiar o planejamento

de acdes e servigcos para a prevengao e o controle do cancer;

X - monitoramento e avaliacdo do desempenho e dos
resultados das agdes e servigos prestados nos diversos niveis de atencao a
saude, para a prevencao e o controle do cancer, utilizando critérios técnicos,

mecanismos e parametros previamente definidos;

Xl - monitoramento e avaliacdo da acessibilidade aos servigos
de saude, do tempo de espera para inicio do tratamento e da satisfagdo do
usuario;

Xl - realizagcdo de pesquisas ou de inquéritos populacionais

sobre a morbidade e os fatores de risco e de protecado contra o cancer;
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Xl - estabelecimento de métodos e mecanismos para analise
de viabilidade econémico-sanitaria de empreendimentos publicos no Complexo

Industrial da Saude, voltados para prevencéao e controle do cancer;

XIV - implementagdo da rede de pesquisa para a prevencgao e
o controle do cancer, de modo a aumentar a produgcdo de conhecimento

nacional relacionada a esta area;

XV - fomento a formacdo e a especializacdo de recursos
humanos, assim como a qualificagdo da assisténcia por meio da educagéao
permanente dos profissionais envolvidos com o controle do cancer nas redes

de atencio a saude nos diferentes niveis de atencgao;

XVI - implementacdo, nas Comissdes Estaduais de Integracao
Ensino-Servigo (CIES), de projetos educativos voltados a prevencado e ao
controle do cancer em todas as suas dimensodes assistenciais, de gestao e que

envolvam a ciéncia, a tecnologia e a inovagado em saude;

XVIl - estimulo a formulacdo de estratégias de comunicagao
com a populagao em parceria com os movimentos sociais, com os profissionais
da saude e outros atores sociais, que permitam disseminar e ampliar o
conhecimento sobre o céncer, seus fatores de risco e sobre as diversas
diretrizes de prevencédo e controle e a traducdo do conhecimento para os

diversos publicos-alvo.

XVIIl - humanizagdo do atendimento, garantido o apoio

psicoldgico para pessoas com suspeita ou confirmagao de céncer;

XIX - busca pela incorporagdo de tecnologias diagndsticas e

terapéuticas mais precisas e menos invasivas.

Paragrafo unico. O financiamento federal da assisténcia
oncologica no SUS devera prever recursos adicionais para amenizagao de
disparidades regionais de acesso, ficando permitida a complementagéo por
Estados, Distrito Federal e Municipios para a remuneragao de procedimentos

ou eventos com oferta ainda insuficiente.

Art. 4° O poder publico mantera sistema de dados com

capacidade de registro das suspeitas e confirmag¢des de cancer, assim como
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de todo o processo de assisténcia, desde a suspeita, incluidas as etapas de
diagnéstico, tratamento e recuperagdo, entre outras que permitam uma
supervisao eficaz da execucao da Politica Nacional de Prevencado e Controle

do Céancer.

Paragrafo unico. O sistema de dados referido no §1° deste
artigo permitira a consulta de posicédo em fila de espera para a realizagdo de

consultas ou procedimentos de diagndstico ou tratamento.

Art. 5° Sao principios e diretrizes relacionados a prevencgao € a
promoc¢ao da saude no ambito da Politica Nacional de Prevencgao e Controle do

Cancer:

| - identificagdo e intervengdo sobre os determinantes e
condicionantes dos tipos de céncer e orientadas para o desenvolvimento de
acdes intersetoriais de responsabilidade publica e da sociedade civil que

promovam a saude e a qualidade de vida;

Il - fortalecimento de politicas publicas que visem desenvolver
ao maximo a saude potencial de cada cidadao, incluindo politicas que tenham
como objeto a criacdo de ambientes favoraveis a saude e ao desenvolvimento

de habilidades individuais e sociais para o autocuidado;

[l - promogdo de habitos alimentares saudaveis como o
aleitamento materno, exclusivo até os 6 (seis) meses de vida, e 0 aumento do
consumo de frutas, legumes e verduras, incluindo-se acbes educativas e

intervengdes ambientais e organizacionais;

IV - promogao de praticas corporais e atividades fisicas, a
serem desenvolvidas em espagos que inclusive ultrapassem os limites dos

servigos de saude;

V - enfrentamento dos impactos dos agrotdéxicos na saude
humana e no ambiente, por meio de praticas de promocdo da saude com

carater preventivo e sustentavel;

VI - desenvolvimento de acbes e politicas publicas para

enfrentamento do tabagismo, do consumo de alcool, do sobrepeso, da
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obesidade e do consumo alimentar inadequado, considerados os fatores de

risco relacionados ao cancer;

VIl - fomento a elaboracdo de documentos normativos voltados
a regulamentacdo de producdo e consumo de produtos e alimentos
ultraprocessados, ou cuja composi¢gao contenha agentes cancerigenos e/ou

altas concentragdes de calorias, gorduras, agucar ou sal;

VIII - fomento a ampliacédo de medidas restritivas ao marketing
de alimentos e bebidas ultraprocessados ou com alto teor de sal, calorias,

gorduras e agucar, especialmente os direcionados as criangas;

IX - eliminagéo, reducao e controle de fatores de risco fisicos,
quimicos e biolégicos e a intervengdo sobre seus determinantes

socioecondmicos;

X - fomento a eliminagao ou redugao da exposi¢cao aos agentes

cancerigenos relacionados ao trabalho e ao ambiente;

Xl - monitoramento dos fatores de risco para cancer, a fim de

planejar agdes capazes de prevenir, reduzir danos e proteger a vida;

Xl - garantia de acesso as imunizagdes para a prevencgao do

cancer;

Xl - garantia de acesso a imunizagdes para pacientes ja

diagnosticados com cancer, nos casos indicados.

Art. 6° Sao principios e diretrizes relacionados ao rastreamento
e ao diagndstico no ambito da Politica Nacional de Prevengao e Controle do

Cancer:

| - implementacdo de agbes de deteccdo precoce do cancer,
por meio de rastreamento (screening) e diagnéstico precoce, com base em

evidéncias cientificas;

Il - garantia da confirmagao diagndstica oportuna dos casos

com suspeita de cancer;

lIl - estruturagédo das agdes de monitoramento e de controle da

qualidade dos exames de rastreamento;
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IV - implementagdo da busca ativa no ambito da atengéo
primaria a saude com a finalidade de captacdo de pessoas aptas para os

procedimentos de rastreamento;

V - inclusdo dos temas de rastreamento e diagnostico precoce
do cancer nas acgdes de educacdo em saude da populagdo em geral e nas

acdes de formacao e capacitagao de profissionais de saude;

VI - oferta de servicos méveis de rastreamento, para

atendimento de localidades com baixa oferta de servigos dessa area;

VIl - a utilizagdo de alternativas diagndosticas mais precisas e

menos invasivas, mediante indicacdo do médico assistente.

§1° Fica permitida a utilizacdo da telessaude para a analise de
procedimentos diagndsticos e para a realizagdo de consultas da atencao
especializada, quando nao houver oferta local suficiente de servigcos, ou

quando o tempo de espera for superior ao desejavel.

§2° O programa nacional de residéncia médica devera
estabelecer incentivos estruturais ou financeiros para estimular a formagao de
mais profissionais da area de diagnodstico anatomopatoldgico, enquanto a
oferta desses especialistas no SUS for insuficiente para atendimento da

demanda por exames de diagndstico oncologico.

§3° O poder publico devera estabelecer incentivos estruturais
ou financeiros para garantir a oferta adequada de servicos de diagndstico
oncologico em hospitais publicos e em hospitais privados sem fins lucrativos,

na forma do regulamento.

Art. 7° Sao principios e diretrizes relacionados ao tratamento
do paciente diagnosticado, no ambito da Politica Nacional de Prevencao e

Controle do Cancer:

| - a incorporagao e o uso de tecnologias levando-se em conta
as recomendagdes formuladas por 6rgaos governamentais a partir do processo

de avaliagao de tecnologias em saude e da avaliagédo econémica;

Il — a utilizacdo de alternativas terapéuticas mais precisas e

menos invasivas, mediante indicagao justificada de médico assistente;
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[l - tratamento oportuno e seguro dos pacientes diagnosticados
com cancer e lesdes precursoras de forma mais proxima possivel ao domicilio

da pessoa, observando-se os critérios de escala e de escopo;

IV - realizacdo de tratamento dos casos raros ou muito raros
que exijam alto nivel de especializacdo e maior porte tecnoldégico em
estabelecimentos de saude de referéncia nacional, garantindo-se sua

regulamentacao e regulagao;

V - oferta de reabilitacdo e de cuidados paliativos para os

casos que 0s exijam;

VI - oferta de terapia nutricional especializada para a
manutencdo ou recuperacdo do estado nutricional do paciente que dela

necessite.

Art. 8° No ambito da atencéo especializada ao paciente com
cancer, sera garantido o cuidado multidisciplinar, contando, no minimo, com a
participacdo de profissionais das areas de psicologia, servigo social, nutricao,

fisioterapia, fonoaudiologia, odontologia e terapia ocupacional.

Art. 9° O art. 19-R da Lei n° 8.080, de 19 de setembro de 1990

(Lei Orgénica da Saude), passa a vigorar acrescido do seguinte §3°:

“Art. 19-

§3° O procedimento referido no caput tramitara em regime
prioritario quando se tratar de analise de medicamento,

produto ou procedimento relacionado a assisténcia da

pessoa com cancer.” (NR)

Art. 10. A partir da publicacdo da decisdo de incorporar
tecnologia em oncologia, ou da publicagdo de protocolo clinico e diretriz
terapéutica na area de oncologia, as areas técnicas terdo prazo maximo de 180

(cento e oitenta dias) para efetivar a oferta no SUS.

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Weliton Prado

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade-assinatura.@mara.leg.br/CD223427322300

Apresentacdo: 08/12/2022 14:26:56.493 - MESA

PL n.2952/2022

* CD223427322300 %



§ 1° Finalizado o prazo previsto no “caput” deste artigo sem as
devidas providéncias das areas técnicas, sera garantida a oferta automatica da

respectiva incorporacao.

§ 2° Os medicamentos incorporados para o tratamento do
cancer serao adquiridos de forma centralizada pelo Ministério da Saude e
fornecidos as Secretarias de Saude dos Estados e Distrito Federal, sendo
delas a responsabilidade pela programacgao, armazenamento e distribuigao
desses medicamentos aos estabelecimentos de saude habilitados para

tratamento oncolégico no SUS.

§ 3° A distribuicdo de medicamentos incorporados para o
tratamento do cancer aos estabelecimentos de saude habilitados para
tratamento oncoldgico no SUS tera como requisito a utilizagdo dos protocolos

clinicos e as diretrizes terapéuticas do Ministério da Saude, quando existentes.

§4° Apos a incorporagdo de novas tecnologias em oncologia,
deverao ser atualizados os protocolos clinicos e as diretrizes terapéuticas das

indicagcdes do novo procedimento ou tratamento.

Art. 11. Fica estabelecida, no ambito da Politica Nacional de
Prevencao e Controle do Cancer, a reabilitacido de pacientes com sequelas ou
limitagbes em decorréncia do cancer ou do seu tratamento, seguidos os

seguintes objetivos:

| - diminuigédo, eliminagdo ou controle de perdas funcionais,

desconfortos e sofrimento psiquico;

Il - garantia de acesso oportuno a procedimentos clinicos ou

cirurgicos de corregao de sequelas ou mutilagdes;

[l - suporte psicossocial e nutricional;

IV - inicio precoce das medidas de pré-reabilitacdo e de
reabilitacao.

Art. 12. Os cuidados paliativos dos pacientes com cancer
devem estar disponiveis em todos os niveis de atengao a saude no ambito da
Politica Nacional de Prevencdo e Controle do Cancer, seguidos os seguintes

principios:
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| - oferecimento de alivio para dor e outros sintomas que

prejudiquem a qualidade de vida;
Il - reafirmacgéo da vida e da morte como processos naturais;

[l - integracdo do cuidado clinico com os aspectos

psicologicos, sociais e espirituais.

IV - abstencdo da utilizacdo de medidas com o objetivo de

apressar ou adiar a morte;

V - oferecimento de apoio e suporte para auxilio a familia e ao
paciente, com o objetivo de manté-lo em seu ambiente e vivendo o mais

ativamente possivel.

VI - abordagem interdisciplinar clinica e psicossocial dos

pacientes e suas familias, incluindo aconselhamento e suporte ao luto.

Art. 13. Fica instituido o Programa Nacional de Navegacao da

Pessoa com Suspeita ou Diagnéstico de Cancer.

§1° Para fins do disposto nesta Lei, a navegac¢ao do usuario
consiste na busca ativa e acompanhamento individual dos processos
envolvidos no diagndstico e tratamento do cancer, tendo como ponto inicial a

suspeita desta doenca.

§2° O programa referido no caput tem como objetivo principal a
identificacdo e superacao de barreiras que possam prejudicar as medidas de
prevencao e controle do cancer, de forma a aumentar os indices de diagndstico

precoce e reduzir a morbimortalidade associada a essa doenca.

§3° Para fins do disposto no §2° deste artigo, barreiras sao
definidas como os obstaculos que dificultem ou retardem o andamento do
processo de diagnostico e tratamento do cancer, podendo elas serem de
carater sociais, clinicas, econémicas, educacionais, culturais, estruturais ou de

acesso, entre outras.

§4° A navegacado da pessoa com suspeita ou diagndstico de
cancer deve ser efetivada mediante articulacdo dos componentes da atencao

basica, de atencdo domiciliar, de atencdo especializada, dos sistemas de
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apoio, de regulacéo, dos sistemas logisticos e de governanga, nos termos de

regulamento.

§5° O poder publico estabelecera programas de treinamento
voltados para os profissionais que atuardo no programa instituido no caput,

considerando os contextos sociais e culturais das suas regides de atuagao.

Art. 14. Os paréametros, as metas e os indicadores para
avaliacdo e monitoramento da Politica Nacional de Prevencao e Controle do
Cancer devem estar contidos nos instrumentos de gestdo definidos pelo

sistema de planejamento do SUS, na forma do regulamento.

Art. 15. As Comissdes Intergestores do SUS pactuardo as
responsabilidades dos entes federativos nas suas respectivas linhas de
cuidado que compdem a Politica Nacional de Prevencao e Controle do Cancer,
de acordo com as caracteristicas demograficas e epidemiolégicas e o

desenvolvimento econémico-financeiro das regides de saude.

Paragrafo unico. A organizagcéo dos critérios das linhas de
cuidado priorizadas e de seus componentes sera objeto de normas especificas
pactuadas na Comissao Intergestores Tripartite e posteriormente publicadas

pelo Ministério da Saude.

Art. 16. Esta Lei entra em vigor apds decorridos cento e oitenta

dias de sua publicagao.

JUSTIFICACAO

Anualmente, mais de 300 mil brasileiras e mais de 300 mil
brasileiros descobrem que estdo com cancer, um diagndstico que vem cercado
de incertezas e medo. Embora tenham ocorrido avangos significativos no
tratamento deste grupo de doengas, mais de 200 mil pessoas morrem em

decorréncia, a cada ano.

Nesse contexto, as neoplasias assumem um papel de
destaque para a nossa saude publica, sendo a segunda maior causa de o6bito

no nosso meio. Desta forma, exige-se um acompanhamento especial do poder
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publico, e uma atuagao integrada e eficaz para rastreamento e diagndstico,

levando a um tratamento adequado e oportuno.

Auditoria recente do Tribunal de Contas da Unido constatou
que o Sistema Unico de Saude (SUS) ndo tem conseguido um bom resultado
no combate ao cancer. Mais da metade dos diagndsticos tém ocorrido com a
doenga ja em estagio mais avangado, 0 que piora o prognostico, aumentando a

mortalidade.

Além disso, diversos gargalos foram detectados no processo
de definicdo diagnodstica, com demora de mais de 30 dias para a primeira
consulta com especialista, mais 20 a 70 dias para realizagdo dos exames
especializados, 20 a 50 dias para liberagao dos resultados, e mais cerca de 30
dias para nova consulta com especialista. Portanto, constatou-se uma meédia
de 100 a 180 dias para sair da suspeita até o diagndstico definitivo, para sé

entdo ser solicitado o tratamento.

Ressalte-se que esse prazo nao inclui as dificuldades relativas
ao rastreamento dos canceres mais comuns, algo que o nosso SUS também
precisa melhorar. Em alguns estados, um terco das mulheres nao fizeram
exames de colo uterino nos ultimos trés anos. No caso da mamografia, que
rastreia para o cancer mais comuns entre as mulheres, a situacao € ainda pior,

com cobertura de apenas 50% das mulheres acima dos 50 anos.

A pandemia de Covid-19 contribuiu para piorar ainda mais a
situacao, pela redugdao no numero de procedimentos realizados, e pelo medo

que tomou conta de boa parte dos pacientes oncoldgicos.

O tratamento também precisa ser aperfeicoado, ja que ha
demora para incorporagdo de medicamentos mais modernos, e dificuldade de
acesso aos farmacos ja incorporados, como tem ocorrido no tratamento das

leucemias, por falta dos inibidores de tirosino quinase’.

Esses problemas sao inaceitaveis, porque esta claro que
ocorrem mortes e sequelas que poderiam ser evitadas, devido a uma ineficacia
do combate ao cancer em todas suas etapas - prevencdo, rastreamento,

diagnéstico e tratamento.

1 https://www.abrale.org.br/noticias/inibidores-da-tirosina-quinase-estao-em-falta-em-todo-o-brasil/
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A Comissao Especial Destinada A Acompanhar As Ac¢des De
Combate Ao Céancer No Brasil (2021-2022) passou dois anos fazendo um
diagnostico da efetividade da Politica Nacional de Prevencédo e Controle do
Cancer. Apos realizarmos dezenas de reunides e audiéncias, e ouvir diversas
sugestoes de aperfeicoamento, foi possivel determinar diversos pontos que

podem ser aperfeicoados.

Este Projeto de Lei é a reunido de todo esse conhecimento
reunido, trazendo propostas exequiveis e com o potencial de provocar uma
verdadeira revolugdo no combate ao cancer em nosso pais, em beneficio das

centenas de milhares de pessoas acometidas por esta doencga a cada ano.

Neste contexto, pedimos o apoio dos nobres colegas

parlamentares para sua aprovagao.

Sala das Sessodes, em de de 2022.

Deputado WELITON PRADO
Presidente

Deputada SILVIA CRISTINA
Relatora

Assinado eletronicamente pelo(a) Dep. Weliton Prado

Para verificar a assinatura, acesse https://infoleg-autenticidade ass'\metu’a.'}%war'a.\cg br/CD223427322300
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LEGISLACAO CITADA ANEXADA PELA
Coordenacédo de Organizacdo da Informacao Legislativa - CELEG
Servico de Tratamento da Informacéo Legislativa - SETIL
Secdao de Legislacdo Citada - SELEC

LEI N°8.080, DE 19 DE SETEMBRO DE 1990
Dispde sobre as condi¢bes para promocao,
protecdo e recuperacdo da salde, a organizagao
e o funcionamento dos  servigos
correspondentes e da outras providéncias.

O PRESIDENTE DA REPUBLICA
Faco saber que o Congresso Nacional decreta e eu sanciono a seguinte Lei:
TiTULO Il
DO SISTEMA UNICO DE SAUDE
DISPOSICAO PRELIMINAR
CAPITULO VIII
DA ASSISTENCIA TERAPEUTICA E DA INCORPORACAO
DE TECNOLOGIA EM SAUDE
(Capitulo acrescido pela Lei n°® 12.401, de 28/4/2011, publicada no DOU de 29/4/2011, em
vigor 180 dias apos a publicacdo)

Art. 19-R. A incorporacdo, a excluséo e a alteragdo a que se refere o art. 19-Q seréo
efetuadas mediante a instauracdo de processo administrativo, a ser concluido em prazo nao
superior a 180 (cento e oitenta) dias, contado da data em que foi protocolado o pedido, admitida
a sua prorrogacao por 90 (noventa) dias corridos, quando as circunstancias exigirem. (“Caput”
do artigo acrescido pela Lei n°® 12.401, de 28/4/2011, publicada no DOU de 29/4/2011, em
vigor 180 dias apds a publicacéo)

§ 1° O processo de que trata o caput deste artigo observara, no que couber, o
disposto na Lei n° 9.784, de 29 de janeiro de 1999, e as seguintes determinacfes especiais:
(Paragrafo acrescido pela Lei n° 12.401, de 28/4/2011, publicada no DOU de 29/4/2011, em
vigor 180 dias apds a publicacéo)

| - apresentacdo pelo interessado dos documentos e, se cabivel, das amostras de
produtos, na forma do regulamento, com informacGes necessarias para o atendimento do
disposto no § 2° do art. 19-Q; (Inciso acrescido pela Lei n® 12.401, de 28/4/2011, publicada no
DOU de 29/4/2011, em vigor 180 dias apos a publicacéo)

Il - (VETADO na Lei n®12.401, de 28/4/2011)

I11 - realizacdo de consulta publica que inclua a divulgacao do parecer emitido pela
Comissdo Nacional de Incorporacdo de Tecnologias no SUS; (Inciso acrescido pela Lei n°
12.401, de 28/4/2011, publicada no DOU de 29/4/2011, em vigor 180 dias apds a publicacédo)

IV - realizagéo de audiéncia publica, antes da tomada de decis&o, se a relevancia da
matéria justificar o evento. (Inciso acrescido pela Lei n® 12.401, de 28/4/2011, publicada no
DOU de 29/4/2011, em vigor 180 dias apds a publicacéo)

V - distribuicdo aleatdria, respeitadas a especializacdo e a competéncia técnica
requeridas para a analise da matéria; (Inciso acrescido pela Lei n® 14.313, de 21/3/2022)

VI - publicidade dos atos processuais. (Inciso acrescido pela Lei n® 14.313, de

21/3/2022)
§ 2° (VETADO na Lei n° 12.401, de 28/4/2011)
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Art. 19-S. (VETADO na Lei n° 12.401, de 28/4/2011)

FIM DO DOCUMENTO
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