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INSTITUI A POLITICA DE ATENGAO A
ONCOLOGIA PEDIATRICA NO AMBITO DO
ESTADO DO CEARA.

A ASSEMBLEIA LEGISLATIVA DO ESTADO DO CEARA DECRETA:

Art. 1° Ficainstituida a Politica de Atenc&o a Oncologia Pediétrica no ambito do Estado do Ceard, com o
objetivo de buscar 0 aumento dos indices de cura e a melhoria da qualidade de vida dos pacientes com
cancer.

Par&grafo Unico. Consideram-se abrangidos pela presente Politica todas as criangas e adolescentes com
suspeita e/ou diagnéstico de cancer, nafaixa etériade 0 (zero) a 18 (dezoito) anos.

Art. 2° S8o diretrizes da Politica de Atencdo a Oncologia Pediéatrica:

| - Respeito a dignidade humana, a igualdade e a ndo discriminagdo, promovendo a melhoria das
condicdes de assisténcia a salide das criangas e adolescentes com cancer infanto-juvenil;

Il - garantia ao tratamento diferenciado, universal e integral as criancas e aos adolescentes, priorizando o
diagnostico precoce;

Il - equidade no acesso por meio de protocolos clinicos de gravidade e prioridade para o acesso ao
Servigo especializado; e
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IV - inclusdo e participagdo plena e efetiva na sociedade das criangas e adolescentes com cancer,
proporcionando melhor qualidade de vida durante e ap6s o tratamento.

Art. 3° S8o instrumentos da Politica de Atencéo a Oncologia Pediétrica:
| - instituir umalinha de cuidados especifica para o cancer infanto-juvenil;

Il - fortalecer os processos de regulacdo como garantia de acesso ao diagndstico precoce, tratamento
integral, reabilitacdo e cuidados centrados na familia;

[11 - definir servicos atualmente habilitados em oncologia pediétrica para o tratamento do cancer
infanto-juvenil;

IV - implantar sistema informatizado como plataforma estadual Unica e transparente de regulagéo do
acesso aos pacientes com casos suspeitos ou confirmados de cancer infanto-juvenil;

V - implantar servico de tele consultoria para apoio ao diagndstico precoce e seguimento clinico
adequado durante e ap0ds o processo de diagnostico e tratamento, de acordo com as melhores evidéncias
cientificas;
VI - aprimorar a habilitacdo e contratualizacdo dos servicos de referéncia, garantindo o acesso da
populacéo referenciada a servicos assistenciais de qualidade, conforme legislacéo vigente do Ministério
da Salde; e

VII - monitorar continuamente a qualidade assistencial dos servicos prestados, por meio de indicadores
especificos do cancer infanto-juvenil, dando transparéncia aos resultados assistenciais de cada servico.

Art. 4° S30 objetivos especificos da Politica de Atencdo a Oncol ogia Pediétrica:

| - avaliar o cumprimento dos critérios de habilitacdo dos centros especializados, devendo, os que ndo
preencherem os critérios de habilitacdo, encaminhar os pacientes aos habilitados;

Il - prever o atendimento de criancas de O (zero) a 10 (dez) anos e adolescentes de 10 (dez) a 19
(dezenove) anos incompl etos nos centros habilitados em oncologia pediétrica;

Il - estimular amelhoria continua, sustentével e responsavel dainfraestrutura dos servicos habilitados;

IV - qualificar a suspeicédo clinica e facilitar 0 acesso aos servicos de diagnostico nos centros habilitados
em oncologia pediétricaja existente,

V - viabilizar que pacientes com necessidades especificas possam ter o beneficio de segunda opinido em
modelo de assisténcia integral em rede assistencial;

VI - promover processos continuos de capacitacdo dos profissionais da area da salide sobre o cancer
infanto-juvenil;

VIl - conscientizar a rede escolar e a comunidade em geral sobre o cancer infanto-juvenil, visando a
contribuicdo para a deteccdo e o tratamento precoce;

VIII - permitir o encaminhamento dos pacientes que necessitam de procedimentos meédicos

especializados, ndo disponiveis no centro de origem, para os demais centros habilitados para realizacéo
do procedimento, sem prejuizo da continuidade do tratamento posterior em seu centro;

2de4



IX - estimular programas de pesquisas cientificas nos centros habilitados;

X - fornecer capacitacOes e acordar com as secretarias de salde sobre os protocolos de tratamentos
validados pela Sociedade Brasileira de Oncologia Pediétrica— SOBOPE, promovendo a adesdo a esses
protocolos,

X1 - estimular o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico para promogdo de avangos no combate ao
cancer infanto-juvenil;

X1l - reforcar a obrigatoriedade do registro dos casos de cancer infanto-juvenil no Registro Hospitalar de
Cancer e no Registro de Cancer de Base Populacional, conforme legislacdo vigente, com a devida
qualidade e completude dos dados no Sistema Unico de Salide — SUS, tendo como prazo méximo de
registro de 2 (dois) anos apos o diagnostico;

X1l - estender a obrigatoriedade do registro dos casos de cancer infanto-juvenil as redes privada e
suplementar de salide;

X1V - incluir como fonte notificadora do registro de cancer de base populacional os laboratérios de
anatomia patol 6gica, citopatol6gica, patologia clinica, genética/biologia molecular e citometria de fluxo,
com informacdes sobre as variaveis de identificacdo, variaveis demogréficas e varidveis referentes ao
tumor;

XV - monitorar 0 tempo entre o diagndstico de cancer infanto-juvenil e o primeiro tratamento recebido na
rede SUS;

XVI - tornar o cancer infanto-juvenil de notificagcdo compulsoria.

Art. 5° Para consecucdo dos objetivos desta Lei podera ser instituida Rede Oncolégica Pedidtrica no
Estado do Ceara, com o objetivo de aumentar os indices de cura da doenca, garantindo diagnéstico
precoce, acesso rapido e tratamento de qualidade para o cancer infanto-juvenil nos centros especializados,
por meio de um modelo de assisténciaintegral em rede.

Paragrafo Unico. O modelo de assisténcia integral em rede de que trata o “caput” deste artigo visa a
implantagdo de uma linha de cuidado para o cancer infanto-juvenil baseada em modelos assistenciais de
cuidado integral ao paciente, integracdo dindmica com os servicos habilitados, definicdo de fluxos e
pactuacbes, abrangendo desde a atencdo basica a alta complexidade, por meio de um sistema
informatizado como plataforma estadual Unica.

Art. 6° Os centros de alta complexidade em oncologia habilitados para tratamento de criangas e
adolescentes |ocalizados nas estruturas hospital ares teréo consultas de parecer.

§ 1° As consultas de parecer serdo com pacientes encaminhados por profissionais de salde da rede, com
diagndstico ou forte suspeita, tendo como atribuicdo realizar a confirmagdo diagnostica e iniciar,
imediatamente, o tratamento dos pacientes.

§ 2° Nos casos diagnosticados por meio da consulta de parecer, 0 centro especializado e a Secretaria da
Salde ficam responsavei's por regular, posteriormente, os pacientes.

§ 3° O processo de regulacdo do paciente, jA em tratamento, para atendimento ambulatorial, posterior a
alta hospitalar, deve ser automético, ndo necessitando de nova regulacéo.
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Art. 7° Esta Lei podera ser regulamentada para melhor aplicabilidade.

Art. 8° EstaLei entraem vigor 90 (noventa) dias ap0s a data de sua publicacao.

JUSTIFICATIVA

O objetivo deste Projeto de Lei é estabelecer uma Politica de Atencéo a Oncologia Pediétrica no Estado
do Ceara, a fim de melhorar os indices de sobrevida, reduzir a mortalidade, diminuir o abandono do
tratamento e proporcionar uma melhor qualidade de vida para as criangas e adol escentes que enfrentam o
cancer.

Essa medida é de extrema importancia, uma vez que o cancer infanto-juvenil € a principal causa de morte
por doenca na faixa etéria de 0 a 18 anos no Brasil, gerando um grande impacto nas familias e na
sociedade como um todo.

Ao contrario do que ocorre com o cancer em adultos, o0 cancer em criangas ndo esta associado afatores de
risco conhecidos, como o tabagismo ou 0 consumo de bebidas alcodlicas.

Em geral, as causas do cancer infantil estéo relacionadas a fatores genéticos, para os quais as medidas de
prevencao do cancer em adultos ndo se aplicam.

Para que o tratamento do cancer infantil sgja bem-sucedido, séo necessarias medidas educativas para o
diagndstico precoce e o encaminhamento imediato para tratamento em centros especializados, seguindo
protocol os clinicos especificos para cada tipo de tumor.

As politicas publicas atuais estdo mais voltadas para o tratamento do cancer em adultos, o que torna ainda
mais urgente a criagdo de uma Politica Estadual de Atencdo a Oncologia Pediétricano Cear&

Dessa forma, € fundamental que este Projeto de Lei sgja aprovado, visando salvar as vidas de milhares de

criancas e adolescentes que enfrentam o cancer infanto-juvenil. Contamos com a colaborac&o dos nobres
parlamentares para aprimorar e aprovar essa importante medida.

DEPUTADO DE ASSISDINIZ

DEPUTADO (A)
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