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O diagnostico precoce do cancerde mama € a
melhor maneira de salvar vidas. Por isso, a

Bionovis, Bio-Manguinhos/FIOCRUZ e Sam-
sung Bioepis, em parceria com a Dra. Solange

Sanches (CRM 66744), médica oncologista e
vice-coordenadora do Centro de Referéncia
de Tumores de Mama do A.C Camargo Cancer

Center, elaboraram o Guia do Paciente com

Cancer de Mama, com apoio da Federacao
Brasileira de Instituicoes Filantropicas de Apoio

a Saude da Mama (FEMAMA) e da Associacao
Brasileira de Portadores de Cancer (AMUCC).

O objetivo € informar pacientes e a sociedade
para sensibiliza-los sobre o0s seguintes

aspectos: os subtipos mais comuns da doenca;
os tratamentos recomendados; a rotina de
pacientes oncoldogicos; e a importancia da

pratica de atividades fisicas e o cuidado
com a saude. Ainda, ao final desse guia,

abordaremos o cancer de mama em homens,
que embora pouco expressivo, requer cuidado
e atencao.
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O cancer de mama

E o tipo de cancer que
mais acomete as mulheres.
De cada 10 casos de cancer
emmulheres,tréssaocancer

de mama.
O risco de desenvolver a doenca durante a

vida €& de cerca de 13%, ou seja,
aproximadamente uma a cada oito mulheres
desenvolvera o cancer de mama e,
infelizmente, uma entre 39 morrera por causa
dele.*?

A importancia do
diagnostico precoce

Quanto mais precoce o diagnostico, mais
chances de cura.

No Brasil, o estudo AMAZONA, publicado em
2019, mostrou que as mulheres brasileiras
foram diagnosticadas em fases mais
avancadas da doenca, quando comparadas a
populacao de paises desenvolvido.®
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Quais os fatores de risco para o
cancer de mama?

!
O maior fator de risco -
para o cancer de mama
é ser do sexo feminino.
Homens podem ter
cancer de mama, mas
correspondem a 1%

dos casos.

Além disso, o passar dos anos: quanto
mais vivemos, aumentam as chances de
desenvolver cancer.

Outro ponto importante € a historia familiar:
mulheres com parentes proximos com cancer
de mama devem ter mais atencao.

Porém, nao ter familiares afetados por cancer
de mama nao isenta do risco de desenvolver
cancer de mama (muitas mulheres com cancer
de mama nao apresentam nenhum historico
na familia).

2
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A obesidade, o sedentarismo e 0 consumo
de bebidas alcoolicas, estao cada vez mais
relacionados a fatores de risco para multiplos
tipos de cancer, inclusive o de mama.

Além disso, a exposicao prolongada a
hormonios sexuais, com inicio precoce da
menstruacao, menopausa tardia e reposicao
hormonal também aumentam o risco de cancer
de mama. Mulheres sem histoérico de gravidez
ou gravidez apos 30 anos possuem maior risco
de desenvolver cancer de mama.

Alguns fatores, como a historia familiar e idade
de inicio da menstruacao, término da
menopausa, nhao podem ser modificados,
mas fatores de estilo de vida, como alimentacao

N\

saudavel, visando o combate a obesidade,
e a pratica de
atividades fisicas
Sa0 possiveis e
recomendadas para
reduzir o risco de
cancer de mama. A
melhor prevencao
do cancer de mama
e areducao do seu
risco.
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Ha algumas situacoes menos frequentes,
em gue a pessoa nasce com uma alteracao
em alguns genes, que aumentam o risco de
desenvolver cancerde mama, Como nos genes
chamados BRCA1 e BRCA2.

Familias com muitos casos de cancer, tumores
em idade jovem e alguns subtipos especificos
de tumor, podem chamar a atencao para que
essas pessoas sejam testadas. Testes para
essas mutacoes e o rastreamento ou mesmo
intervencoes especificas parareducaoderisco
de cancer sao indicados.




¥ Antes do cancer 9

Para o diagnostico precoce

A pratica de autocuidado pela palpacao das
mamas e axilas € importante para que a mulher
conheca seu corpo, mamilos, mas nao € uma
forma de diagnostico precoce.

Quando falamos de diagnostico precoce
queremos dizer que esse diagnostico deve
ser feito mesmo antes que a lesao possa
ser percebida pela palpacao. E para isso, a
mamografia é o exame fundamental.

A recomendacao € gque a
mamografia seja realizada
a cada dois anos, a partir
dos 40 anos, conforme
le] vigente, embora
existam casos que, por
recomendacao medica,
OS exames podem ser

solicitados com uma frequéncia menor e antes
dos 40.

Muitas mulheres “fogem” da mamografia por ser
um exame desconfortavel devido a compressao
da mama. Mas, o exame dura pouquissimo
tempo e permite o diagnostico precoce, que leva
a cura
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A Mamografia salva vidas

O estudo AMAZONA evidenciou que 41% dos
canceres de mama ocorrem antes dos 50
anos na populacao brasileira, apontando para
a necessidade de diretrizes de rastreamento
para essa faixa etaria. Além disso, o fato de
as mulheres em assisténcia publica de saude
terem o diagnostico em fases mais tardias
que as de assisténcia privada merece atencao
quanto a estratégias dedicadas ao sistema
publico de saude. 3
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Ha um esforco para aumentar cada vez mais
a acuracia do diagnostico do cancer de mama
com reducao do desconforto da mamografia:
um estudo que utiliza uma coleta de sangue
para detectar células tumorais circulantes que
indicam a presenca de cancer de mama foi
publicado,comresultados muito interessantes,
mas que ainda necessita de mais validacoes
antes de se tornar um meétodo aceito de
rastreamento para cancer. ®

v

Enquanto isso, a mamografia € a melhor
estratégia de rastreamento de cancerde mama,

devendo fazer parte da rotina de autocuidado.




YA\ Lidande comp it eetRy"c ot
O cancer de

maimay




¥ Lidando com o cancer de mama 13

Todo cancer de mama é igual?

Nao! Os tumores de mama podem diferir de
acordo com o tipo de células que os compoem.
O tipo mais comum €& aquele dependente
de hormonios, ou seja, cujas celulas tém

receptores para estrégeno e progesterona.

Os hormoénios femininos ligam-se a esses
receptores e isso estimula o crescimento e
proliferacao das células tumorais.

Nesse subtipo de tumores cujo crescimento
e estimulado por hormédnios sexuais, utilizar
medicacoes que bloqueiam esses receptores
e/ou diminuem a quantidade de estrogeno no
organismo € uma estrategia terapéutica. Esses

tumores sao classificados como subtipo luminal.

Algumas vezes, as celulas podem expressar
uma proteina que se chama HER2 e que
intensifica a proliferacao das celulas. Sao
tumores agressivos, que respondem muito
bem a medicacoes que inativam o estimulo

dessa proteina HER2.

Os tumores HER2 positivos podem também
dependerde hormonios paraseucrescimento
(e, nessa altura sao chamados de tumor
luminal HER2-positivo) ou crescerem
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independentemente do estimulo hormonal
(classificados como HER2 “puro”).

Quando nao ha nem receptores hormonais,
nem HER2 nas células, o tumor € chamado
de triplo negativo. ’

Alem dessa diferenca de subtipos, outras
particularizacoes podem ser feitas no decorrer
da evolucdo da doenca, com objetivo de
avaliacdo de prognostico e de decisdo
terapéutica, por interméedio da analise de
algumas alteracdes na celula tumoral.

Assim, tumores triplo negativos metastaticos
podem ser submetidos a pesquisa de

expressao de PDL1 (relacionado a resposta
a imunoterapia), tumores luminais a pesquisa
de mutacé@o de PISKCA (que possibilita o uso
de medicacoes que atuam na inibi¢cao dessa

via de estimulo de crescimento tumoral) e
tumores HERZ2 negativos sdo reclassificados

em HER2 zero ou “HER2-low” a depender do
nivel de expressdo da proteina HERZ2. 9

Outro ponto significativo para a perfeita
avaliacado do cancer de mama € a pesquisa

de mutacoes de BRCA.
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Como ja vimos acima, a presenca de
alteracdes em alguns genes pode aumentar
significativamente o risco de desenvolver
cancerde mama e essas alteracoes chamadas

de mutacoes, quando ocorrem nos genes

chamados BRCA, hoje, alem de sinalizarem
a necessidade de uma abordagem especifica
para os familiares, tambem pode ter
iImplicacdes na decisdo dos tratamentos aos
quais a paciente sera submetida. 1°
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Etapas do tratamento

Apos o diagnostico de cancer de mama, o
passo seguinte é fazer o estadiamento, ou
seja, exames que definem a extensao da
doenca, selocalizadanamama e/ou axila,ouse
disseminada, ou seja, com metastases (lesoes
a distancia da mama).

Com o estadiamento e o subtipo do tumor,
decide-se o tratamento inicial. Nos tumores
restritos @ mama e axila, o tratamento inicial
pode ser cirurgia ou quimioterapia.

Nos tumores Iluminais
(ou receptor hormonal
positivo), a quimioterapia
antes da cirurgia € a
excecao, mas pode ser
feita nos tumores maiores.

Nos casos de a axila estiver

comprometida ou se uma reducao no tumor
permitira uma cirurgia menor na mama € na
axila. Nesses casos, apos a cirurgia, segue-
se o tratamento hormonal, chamado de
hormonioterapia, comintensidade variavel, de
acordo com a apresentacao inicial do tumor ou
sua resposta ao tratamento de quimioterapia

feito antes da cirurgia.
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Nos tumores triplo negativos e HER2
positivos, a quimioterapia antes da cirurgia
(chamada de neoadjuvante) € o tratamento
de escolha, com excecao dos tumores muito
pequenos. Tumores HERZ2 positivos recebem
juntamente com a quimioterapia, medicacoes
que blogueiam o HER2 e pacientes comtumores
triplo negativos sao candidatas a imunoterapia

associada.

ApOs a cirurgia, o tratamento dependera
do resultado analisado microscopicamente.
Radioterapia e realizada para reduzir o risco de
retorno local do tumor, sempre quando a cirurgia
fol conservadora e a depender do tamanho
do tumor, acometimento dos linfonodos (ou

ganglios) axilares por
tumor e subtipo, NOS
outros casos.

Caso a paciente seja
portadora de  mu-
tacao de BRCA, o

tratamento adjuvantetambém pode considerar
abordagens especificas, como os medica-

mentos da classe inibidores de PARP, com
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acao especifica nessa situacao de pacientes
que nasceram com mutacao no gene BRCA.

Noscasosemqueadoencanaoestalocalizada,
ou seja, quando ha focos de tumor de mama
em outros orgaos (metastases), o tratamento
de escolha sao as terapias sistemicas, ou seja,
os tratamentos localizados como cirurgias
nao sao a primeira escolha.

Nos tumores |uminais, preferentemente
hormonioterapia e inibidores de ciclina, nos
HER2, quimioterapia com bloqueadores
HER2, e quimioterapia com ou sem
imunoterapia nos triplos negativos. ' 1

Anticorpos conjugados a drogas serao
potencialmente uma opcao futura para
tratamento dos tumores considerados
“HER-2-low”, triplo negativos e luminais. ¥
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O Cancer de Mama Metastatico

Quando células do cancer de mama caem
na circulacao sanguinea e alcancam orgaos
a distancia, formando novos focos de tumor,
diz-se que a doenca € metastatica. O cancerde
mama metastaticonao écuravel, mas e passivel

de controle, com melhora dos resultados dos
tratamentos nos ultimos anos, inclusive com
ganho significativo de tempo de vida.
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Quais os desafios?

As mulheres com cancer de mama metastatico
enfrentam muitos desafios, como o proprio

diagnostico e a perspectiva de um tratamento
continuo. Cada vez mais, as respostas e
os ganhos de sobrevida precisam estar

acompanhados de qualidade de vida. Por
qualidade de vida, entende-se reducao dos
sintomas decorrentes do cancer (se houverem),
controle de efeitos colaterais que venham
atrapalhar o dia a dia da paciente, bem como
suporte a saude emocional, as relacoes sociais,
de trabalho e impactos financeiros.

O cuidado com a saude emocional € parte do
tratamento. E comum que durante a avalanche
de informacoes e procedimentos que o cancer
de mama determina para seu tratamento, a
paciente foque nessa parte objetiva e nao
dé a atencao devida a sua parte emocional.
Muitas vezes, inclusive, assume ser o suporte
emocional de sua familia, o que a sobrecarrega
cada vez mais. Procurar um auxilio psicologico
e de extrema importancia durante essa fase,
pois ha a necessidade de adaptacao rapida aos
desafios novos e manter a saude mental € parte
desse processo. "
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Além de conviver com a doenca, muitas
mulheres convivem ainda com a falta de
informacao da sociedade ao redor, que vé
no diagnostico do cancer um término das
possibilidades de vida daquela pessoa.
Nesse sentido, prover o entorno da paciente
de informacoes tambem ¢é imprescindivel. O
que falar a uma pessoa com o diagnostico de
cancer (e principalmente o que nao falar), como
se mostrar disponivel sem ser intrusivo, saber
ouvir. Essa estrutura de suporte a paciente pode
tornar mais leve sua jornada de tratamento do

cancer de mama.

Até mesmo apos o0 encerramento ou
estabilizacao do tratamento, esses cuidados
devem ser continuos. Por exemplo, a questao
da reinsercao social no ambiente de trabalho.
Infelizmente, € comum o relato de pacientes que
se sentem bem, aptas a retomar suas atividades
e que nao sao bem recebidas, nao conseguem
se reinserir socialmente.

A uniao de esforcos e o apoio de entidades da
sociedade civil organizada, como associacoes e
ONGs possuem um papel fundamental no apoio
a0s pacientes preé, durante e pos-tratamento.
Além de representarem a opiniao de pacientes
na luta por direitos, cumprem o desafio de
acolher, apoiar e informatr.
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A Federacao Brasileira
de Instituicoes de Apoio
a Saude da Mama
(FEMAMA) possui um

trabalho em rede. F E M A M A
Atualmente, sao 75 .
FEDERACAO BRASILEIRA DE INSTITUICOES

entidades assSOCIadas FILANTROPICAS DE APOIO A SAUDE DA MAMA
a Rede Femama, distribuidas em 20 estados

mais o Distrito Federal, e que desempenham
papel crucial no apoio a pacientes durante a sua
jornada de tratamento, além de batalhar pela
garantia de seus direitos e ampliar as politicas
publicas que asseguram o acesso e a qualidade
ao0s tratamentos disponiveis.

Educar sobre a doenca e engajar a populacao
para participar dos movimentos de controle
da doenca no pais, € um compromisso das
associacoes. As iniciativas precisam do apoio e
participacao publica, assegurados por lei, para
reforcarem o seu trabalho e acoes em prol dos
pacientes.

Conheca a FEMAMA por meio do site

femama.org.br e saiba mais sobre a sua atuacao
e como a Rede pode apoiar.


http://femama.org.br
http://femama.org.br
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Avancos do tratamento

O entendimento de como se da a evolucao e
disseminacaodocancer,aformacomoacélulase
torna resistente a um determinado tratamento,
alteracoes especificas que podem direcionar a
formaevelocidadedecrescimentodostumores
& imprescindivel para o desenvolvimento de
medicacoes mais ajustadas ao tratamento do

cancer de mama.

Para os tumores Iluminais, tratados com
bloqueio hormonal, uma classe de
medicamentos chamados de Inibidores da
ciclina, quando associada a hormonioterapia
aumentou a taxa de resposta, o tempo para o
tumor voltar a crescer e até a quantidade de
vida (sobrevida). Aléem disso, terapias decididas
de acordo com mutacoes especificas do tumor
tambéem emergiram como possibilidade de
tratamento, com ganho expressivo para oS

pacientes.

ParaostumoresHER2-
positivos, também o
ganho em sobrevida
fol observado, com o
uso de bloqueadores
de HER2, e novas
medicagoes associadas
a anticorpos tambéem
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fazem parte do arsenal de tratamento desses
tumores.

Os tumores triplo negativos pertencem ao
subgrupo que sao candidatos a imunoterapia
associada a quimioterapia e avancos vem
sendo feitos nesse sentido.

Uma classe mais nova de medicacoes,
os anticorpos conjugados a droga, que é
uma forma de enderecar a quimioterapia
diretamente nas células tumorais apontam
como opcoes de tratamento em tumores triplo
negativos, luminais e "HER2-low”. Todos esses
tratamentos visam o melhor controle do tumor,
O ganho de qualidade de vida e de sobrevida.
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Qualidade de vida em pacientes
com cancer de mama e efeitos
adversos

Manter a qualidade de vida € um dos pontos
que deve ser muito valorizado no tratamento
do cancer.

Para a cirurgia, a avaliacao fisioterapica se faz
necessaria para a recuperacao de amplitude
dos movimentos e controle de dor.

Para pacientes em qguimioterapia, um

adequado controle dos efeitos colaterais:
nauseas, alteracoes de pele e mucosas,
alteracoes no ritmo de funcionamento do
intestino, combate a fadiga.

Os cuidados com um efeito colateral podem
ajudar em outro. Por exemplo, um combate
efetivo as nduseas, com uma boa hidratacao
e alimentacao de facil digestao, fazer pausas
paradescanso, exercitar-se dentro de sua nova
capacidade fisica, ocupar-se com atividades
prazerosas, dar-se o tempo necessario para
Isso. Durante a qguimioterapia, uma boa e
cuidadosa higienizacao oral e proteger-se do
sol também sao recomendados.
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Pacientes em hormonioterapia podem
experimentar sintomas exacerbados de
menopausa. Ondas de calor, gqueda de
libido, ressecamento vaginal, irritabilidade ou
alteracoes de humor podem ocorrer e
devem ser valorizadas e tratadas.

A atividade fisica, via de regra, melhora as
ondas de calor e as alteracoes de humor,
mas intervencoes especificas podem ser
necessarias. Uso de hidratantes vaginais e
lubrificantes vaginais, laserterapia vaginal,
conversas com o (a) parceiro(a) sao parte do

tratamento.

Grupos de apoio,
suporte de equipe
multidisciplinar com
psicologa, nutricionista,
fisioterapeuta, educador
fisicosaorecomendaveis.
Informe-se sobre ONGs
proximas a voce.
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Também os cuidados paliativos devem-se
incluir nesse grupo, lembrando que se trata
de uma equipe Iimportantissima para o
acompanhamento de pacientes e familiares
durante essa jornada.

E importante saber que os cuidados paliativos
nao sao apenas para os “cuidados de fim de
vida”, mas sim durante todo o tratamento do
cancer de mama.

O controle dadore manejo dos efeitos adversos
fazem parte dos cuidados paliativos, que
possuem abordagem multidisciplinar e e tem
como objetivo e aumento da qualidade de vida
possivel de acordo com a situacao encontrada.

Também cuidados integrativos, que incluem
terapias que podem proporcionar sensacao de
bem-estar, como yoga, meditacao, arteterapia,
aromaterapia, terapias fisicas colaboram nesse
processo de enfrentamento da doenca. **
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Durante o tratamento, a capacidade fisica do
organismo pode nao ser a mesma de antes

v

do tratamento. Nesse momento, € importante
respeitar o novo limite de sua capacidade fisica.

Nao se cansar, fazer pausas de descanso
durante o dia. Em momentos de menor
cansaco, aproveitar para fazer exercicios leves,
alongamentos, mexer o corpo. Isso traz uma
sensacao de bem-estar, reduz efeitos colaterais
da quimioterapia e a recuperacao apos
tratamento sera mais rapida.

Para as mulheres em tratamento e em Iidade
ferti, um meétodo contraceptivo eficiente e
adeqguado para cada paciente deve ser discutido
com a equipe medica. Também devem ser
discutidas técnicas de preservacao da fertilidade
em pacientes jovens que tem intencao de
engravidar apos o tratamento.
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Autoimagem e cuidados esteéticos
Pele

Durante o tratamento quimioterapico, nao
utilizar substancias agressivas na pele. Mante-
labemhigienizada com sabonete neutro,,fazer
uso de hidratantes € muito importante e usar
protetor solar (mesmo em dias nublados e em
ambientes fechados). E importante que sejam
produtos hipoalergénicos e de preferéncia

dermatologicos (sem adicao de perfumes,
alcool).

Procedimentos invasivos como peelings,
preenchimentos, micropigmentacdo, toxina
botulinica e afins s6 devem ser feitos com
autorizacao medica, pois sua liberacao
depende de uma série de fatores individuais.
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Autoimagem e cuidados esteéticos

Maquiagem

Maquiagem pode ser utilizada, com
preferéncia para as hipoalergénicas. Na
regiao dos olhos, deve-setomar muito cuidado,
POis a regiao pode ficar mais sensivel durante
o tratamento, inclusive com queda de cilios
e produtos para essa regiao podem causar
irritacao.

Procedimentos  definitivos devem  ser
conversados com a equipe multidisciplinar
que acompanha a paciente, pois sua liberacao
dependera da fase do tratamento.
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Autoimagem e cuidados esteéticos

Cabelos

A maior parte dos quimioterapicos causa
queda de cabelo, em intensidades variaveis.
Durante a quimioterapia, uma das opcoes
para reduzir a chance de queda de cabelo &
O Uso de técnicas que causam o resfriamento
do couro cabeludo, reduzindo a circulacao da
quimioterapia na regiao do couro cabeludo e,
conseqgquentemente, reduzindo a queda.

O uso de lencos, turbantes, bonés, chapéus ou
perucas tambeéem sao opcoes. Lembrar que o
couro cabeludo também deve receber protetor
solar, se estiver exposto.

As pacientes em hormonioterapia podem
também sentir um afinamento dos fios do
cabelo, reduzindo seu volume. Nesses casos,
a ajuda de uma dermatologista pode melhorar
o problema. Apos o término do tratamento, os
cabelos voltam a crescer.

E recomendavel que procedimentos como
tinturas sejam feitos com produtos pouco
agressivos, apos algum crescimento do
cabelo. Para procedimentos como alisamentos,
aguardar até que os cabelos estejam
mais fortes.



¥ Lidando com o cancer de mama 32

A
Autoimagem e cuidados esteéticos
Unhas

As unhas podem apresentar alteracoes
durante a quimioterapia, desde alteracao na
pigmentacao, como até descolamentos. Com
a hormonioterapia, também podem ficar mais
frageis.

As cuticulas sao uma protecao para a unha
e nao devem ser retiradas. Deve-se fazer a
hidratacao das cuticulas, podendo-se empurra-
las com muito cuidado e cortar somente se
houver alguma “pelinha” levantada, sem
aprofundar o corte na cuticula aderida. Pode-
se fazer a esmaltacao cuidadosa das unhas.

Para as cirurgias, nao se recomenda o uso de
esmaltes escuros.

Unhas artificiais coladas sobre a unha natural,
podem fragilizar ainda mais as unhas e devem
ser evitadas.
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Autoimagem e cuidados esteéticos

Tratamentos dentarios

E recomenddvel uma avaliacdo dentdria antes
do inicio do tratamento. Durante o tratamento,
deve haver uma sintonia entre o dentista
e o medico, para decidir a prioridade dos
procedimentos e o momento de realizacao,
pelo risco de infeccao ou sangramento.

Mulheres que precisarem iniciar medicacoes
para a preservacao da massa o0ssea, também
devem ter uma avaliacao dentaria prévia, para
evitarcomplicacoesdecorrentesdousodesses
agentes na arcada dentaria.
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Acesso a medicacoes

O acesso aos servicos e também as
medicacoes infelizmente nao € uma condicao
linear para todas as regioes do Brasil. Existem
regulamentacoes especificas que amparam
os direitos ao acesso de tecnologias aliadas
ao tratamento tanto para a saude publica por
meio do SUS (Sistema Unico de Saude) como
para a saude suplementar (planos de saude).

Organizacao de grupos de pacientes, como
a Femama, tem importancia funcional nesse
processo, pois a necessidade do paciente &
o foco, sendo assim, preconizam lutas pelo
direito ao acesso etambém pela qualidade dos
tratamentos.

Suas articulacoes
se estendem a
movimentos  de
conscientizacao
da populacao,
para que esta se
engaje na causa,
e envolvem

parlamentares e
instituicoes governamentais, intituladas como

advocacy (advogar em casa dos pacientes).
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A participacao popular € um direito e o
engajamentoreforcaasiniciativasdeentidades

como a FEMAMA, que lutam pelos direitos dos

pacientes. Siga nas redes sociais, acompanhe
OS movimentos e engaje-se.


http://femama.org.br

¥ Depois do Dcé ) I )
cCaAnCel




¥ Depois do cancer 37

Muitas vezes, o foco acaba ficando no t
ratamento especifico do cancer, e, na verdade,
desde o inicio devemos ter uma visao mais
ampla do tratamento do cancer. O que isso quer
dizer?

Expandir os cuidados além da cirurgia,
quimioterapia, hormonioterapia ou radioterapia.
Entender que apos uma cirurgia de mama, a
cirurgiareparadoraoudereconstrucaofaz parte
do tratamento oncologico.

Discutirapos acirurgia,as opcoes detratamento
sistémico, explicar qual o beneficio esperado,

os efeitos colaterais e OUVIR a opiniao da
paciente, decidindo em conjunto com ela, com
Seus anseios e expectativas.

Além disso, expandir o cuidado para a saude
mental da paciente e das pessoas no seu entorno.
Pois, um diagnostico de uma doenca como o
cancer impacta de tal maneira a familia e amigos,
que todos podem adoecer juntos. E a rede de
apoio deve estar forte, para poder estar junto e
dar a sustentacao necessaria nesses momentos.

Informacao é poder. E, nesse sentido, buscar
informacao confiavel, responsavel e de
qualidade é muito importante.
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Dicas para viver melhor
apos o cancer

Sempre é importante cuidarmos bem de nos
mesmos, mas muitas vezes deixamos para
depois, para depois, para depois...

O que podemos fazer HOJE para viver melhor?

Cuidar da alimentacao, fazer exercicios fisicos,
tentar achar um equilibrio entre os varios
aspectos da vida, ter uma atividade que traga
prazer, um hobby. Redescobrir o que faz
sentido na sua vida.
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Habitos alimentares apos
tratamento

Uma alimentacao saudavel, equilibrada, mas
semneuras.Redescobrirosabordosalimentos,
dos temperos naturais, a arte de preparar uma
refeicao com cuidado, por mais simples que
seja.

Valorizar os alimentos da época, colorir o
prato. Evitar corantes, conservantes, alimentos
processados, acucares em excesso.

Entender que nao ha um alimento magico,
que a “receita” da boa alimentacao inclui a
diversidade de alimentos.
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Atividade fisica

A atividade fisica vem se definindo como parte
do tratamento, por seus resultados
significativos. Pacientes que nao sao
sedentarias evoluiram favoravelmente em
relacao aquelas que nao praticam atividade
fisica, com reducao no risco de mortalidade e
recorréncia da doenca.
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Mesmo as que nao praticavam atividade fisica
antes do diagnostico, mas aderiram a um
programa de exercicios apos o tratamento
obtiveram esses melhores resultados. Entao,
nunca é tarde para comecar a se exercitar.

Converse com seu medico sobre as
modalidades mais adequadas avocé, encontre
uma atividade que voceé se sinta estimulada a
fazer e incorpore iSso na sua rotina.

Um programa de atividade fisica duravel

e persistente e ideal para as pacientes
diagnosticadas com cancer de mama.

Desenvolver estratégias
de estimuloe manutencao
da atividade fisica € um
desafio e deve fazer
parte dos programas de
tratamento do cancer de
mama. =16
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Voltando ao trabalho
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O retorno ao trabalho pode ser outro desatfio.
Ha pacientes para os quais o impacto da
quimioterapia € menor e eles conseguem
manter sua atividade de trabalho, com algumas
adaptacoes, mesmo durante o tratamento.
Mas isso é individual, pois a capacidade fisica
tem niveis diferentes de limitacao a depender
do individuo. Também certas profissoes
que exigem contato direto com publico ou
extenuantes podem ja ser contraindicacao

para trabalhar durante o tratamento.

7

A volta ao trabalho € sempre um momento
de ansiedade, pelo retorno apos um periodo
fora da estrutura do local de trabalho, a
receptividade dos colegas e chefia.
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De novo, informacao € poder, para todos. E
estender as informacoes do tratamento do
cancer para a comunidade de trabalho € um
aspecto muito importante, que ira viabilizar
O retorno ao ambiente de trabalho de forma
tranquila.
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Muitas empresas ja se preocupam com esse
aspecto, inclusive trazendo para sua equipe
informacoes sobre o cancer, de como se
proteger e de como lidar com pessoas e
familiares que estejam passando por essa
situacao.
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1. Combateaosedentarismo:aatividadefisica

e a medida de estilo de vida que atua tanto
na reducao de risco de desenvolvimento de
cancer, no combate dos efeitos colaterais
do tratamento e na reducao do risco de
recidivas (retorno do tumor). E uma atividade
que pode envolver um grupo de pessoas e
colaborar para a socializacao. SO tem efeitos

benéficos.

2. Combate a obesidade: a obesidade esta

relacionada ao aumento de risco de varios
tumores, inclusive o de mama. Alimentacao
equilibrada e atividade fisica sao aliados
nesse processo. Nao hesite em solicitar
auxilio do nutricionista e endocrinologista,

para ajuda-la.

3. Alimentacao saudavel: evitando corantes,

conservantes, alimentos processados.

4. Evitar ingesta alcodlica.




| as fases do tratamento

5. Conhecer a sua historia familiar e verificar a
indicacaodetestegenéticodepredisposicao
Qo0 cancer.

6. Fazer consultas meédicas periddicas,
realizando os rastreamentos indicados para
sua idade e historico.

7. Nao focar somente no cancer de mama.
Muitas mulheres focam no tratamento e
acompanhamento da mama e se esguecem

dorastreamento do cancerde colo de utero,

da colonoscopia, do controle do diabetes,
da hipertensao arterial.

8. Ficar atenta as medidas publicas de
incorporacao de procedimentos e trata-
mentos do cancer e dar sua contribuicao.




| S &nrer deermama

no homem




¥ Cancer de mama em homem 47

il
=

O cancer de mama em homem corresponde a
somente 1% dos canceres de mama. Mas existe.

v

E muito importante saber que o cancer de
mama pode ocorrer em homens, e gue se um
homem notar um nodulo na mama ou axila e
alteracao de pele, deve procurar o medico para
ser examinado.

E se houver um caso de cancer de mama
em homem na familia, uma orientacao pelo
oncogeneticista deve ser feita, pelorisco de se
tratar de um cancer hereditario.
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Saude e direitos

Informacoes gerais

- Asaude édireito detodos e dever do Estado,
conforme o artigo 196 da Constituicao Federal.

- Todas as necessidades dos pacientes devem
sercobertaspeloSUSque éuniversal e gratuito,
isto €: independentemente de qualquer tipo
de contribuicao, todos os cidadaos devem ter
aCesso.

- Pelo SUS, todos tem direito de receber,
gratuitamente, os medicamentos prescritos
por ordem médica, inclusive os de alto custo
e guimioterapicos orais.

. E dever do SUS cuidar do paciente de forma
integral, fornecendo-lhe todos os exames e
tratamentos existentes.

- Criancaseidosostémdireitoaacompanhante
durante todo o periodo de sua internacao.

- O pacientecomneoplasiamalignatemdireito
de iniciar o tratamento, no Sistema Unico de
Saude (SUS), num prazo de até 60 (sessenta)
dias conforme a Lei 12.732 de 23/11/2012
contados a partir do dia em que foi firmado o
diagnostico.

- Toda mulher, a partir do inicio da puberdade,
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temdireitoarealizacao examescitopatologicos
do colo uterino, mamograficos e de

colonoscopia de acordo com a Lei 11.664 de
2008.

- As mulheres que sofrerem mutilacao total ou
parcial de mama, decorrente de utilizacao de
técnica de tratamento de cancer, tém direito a

cirurgiaplasticareconstrutiva,noSUSconforme
Lel 9.79/, de 6 de maio de 1999.

- Os exames para a deteccao precoce do
cancerde prostatasaogratuitosederealizacao
obrigatoria, por meio das unidades integrantes
do SistemaUnicode Salde, parahomensacima
de 40 anos, sempre que, a critério medico, tal

procedimento for considerado necessario. Lei
13.045, de 25/11/2014.

- Tramitam, em regime de prioridade, o0s
processos judicials e administrativos que
tiverem como parte ou interessado paciente
CcoOm cancer.

- Pacientes com cancer tém prioridade para
recebercreditosdecorrentesdeacoesjudiciais
contra o Estado por meio de Precatorios
Judiciais.

- Pacientes com cancer permanentemente
Incapazes para o trabalho podem ter direito
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a indenizacoes decorrentes de contratos de
seguro de vida e aposentadoria privada.

- Os planos de saude nao podem negar a
cobertura de quimioterapia oral, ainda que o
tratamento seja realizado na casa do paciente.

- Osplanosde saude nao podem limitar o valor
do tratamento.

- O portadorde deficiénciafisica, resultante de
neoplasiaeoutraspatologias,teraprioridadede
atendimento em estabelecimentos comerciais,
bancarios, em reparticoes publicas e empresas
concessionarias de  servicos  publicos
conforme previsao expressa na Lei Federal
10.048/00, em seu artigo 2°, paragrafo unico.

E direito do paciente:

- solicitar uma segunda opiniao medica,
podendo trocar de meédico, hospital ou
instituicao de saude;

- ter acesso a informacoes claras e completas
sobre 0s servicos de saude existentes na sua
localidade;

- preservacao do sigilo de toda e qualquer
informacao relativa a sua saude;

- ter acesso ao prontuario medico, podendo
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solicitar copia integral dele;

- receber informacoes claras, completas,
compreensiveis e precisas sobre sua saude,
diagnosticos, examessolicitados etratamentos
indicados;

- ter liberdade e autonomia para tomar as
decisoes relacionadas a sua saude e para
con sentir ou recusar, de forma voluntaria
e esclarecida, procedimentos meédicos de

qualguer natureza;

- receber as receitas com 0 nome generico
dos medicamentos prescritos.

Direitos importantes para os pacientes

NostermosdaPortarial.820,de13deagostode
2009, do Ministérioda Saude,todas as pessoas
tém direito ao acesso a bens e servicos que
garantam prevencao, promoc¢ao, tratamento e
recuperacao da saude.

O acesso ao Servico Unico de Saude - SUS, se
inicia pelas Unidades Basicas de Saude mais
proximas da residéncia do usuario. A porta de
entrada para o SUS se da pela Atencao Basica.

Eresponsabilidade daequipedesatdeacolher,
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dar informacoes claras e dar encaminhamento
sem discriminacao e privilégios.

A  Atencao Basica encaminhara  as
especialidades e aos hospitais conforme
indicacao clinica e analise das Centrais de
Regulacao sobre a gravidade do caso.

Em situacoes de urgéncia e emergéncia
qualquer servico de saude deve receber e
cuidar da pessoa, bem como encaminha-la
para outro servico em caso de necessidade ou
providenciararemocaodousuariosenecessaria
para um servico de saude especializado com
condicoes seguras em caso de risco de morte
ou grave lesao.

O artigo 3° da Portaria 1820 determina que:

Art. 3° Toda pessoa tem direito ao
tratamento adequado e no tempo certo
para resolver o seu problema de saude.

O direito ao servico de saude compreende:
a) atendimento agqgil;

b) informacoes sobre o0 seu estado de saude,
de maneira clara, objetiva, respeitosa e
compreensivel;

c) decidir se seus familiares e acompanhantes
deverao ser informados sobre seu estado de
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saude;

d) registro atualizado e legivel no prontuario
com motivo do atendimento e/ou internacao,
dados da evolucao clinica, prescricao
terapéutica, procedimentos e cuidados de
enfermagem,;

e) acesso a anestesia em todas as situacoes
emqueforindicada,bemcomoamedicacoes
e procedimentos que possam aliviar a dor e
o sofrimento;

f) as receitas médicas e as prescricoes ter
apéuticas devem conter:

1. O nome genérico das substancias
prescritas;

2. Clara indicacao da dose e do modo de
usar;

3. Escrita legivel em caligrafia ou impressa,
ou digitada sem abreviaturas;

4. O nome legivel do profissional e seu
numeroderegistronoconselhoprofissional;

5. A assinatura do profissional e a data.

g) Recebimento, quando prescritos, dos
medicamentos que compoem a farmacia
basica e, nos casos de necessidade de
medicamentos de alto custo, deve ser
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garantido o acesso conforme protocolos e
normas do Ministério da Saude;

N\

h) Acesso a continuidade da atencao no
domicilio e a garantia de acompanhamento
em qualquer servico quando necessario;

I) Encaminhamento para outros servicos
de saude por meio de um documento que
contenha todos os dados sobre diagnostico,
historia clinica e motivo do encaminhamento
de forma clara e legivel e com identificacao
dos profissional solicitante e identificacao
da unidade de saude que recebeu a pessoa,
assim como da unidade para a qual esta
sendo encaminhada.

Toda pessoa tem direito a atendimento
acolhedor e tratamento humanizado por
profissionais qualificados. O local de
atendimentodeveteracessibilidade paratodos
e ser limpo e confortavel.

E vedada a discriminacdo, na rede de servicos
da saude, em virtude de idade, raca, cor,
etnia, religiao, estado de saude, anomalia ou
deficiéncia, orientacao sexual, identidade de
género, condicoes econdmicas ou sociais, hao
se admitindo nenhuma forma desrespeitosa.
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Direito ao Diagnostico e Tratamento
Lei da Navegacao (Lei 14.450, de 21/09/2022)

Cria o Programa Nacional de Navegacao de
Pacientes para Pessoas com Neoplasia Maligna
de Mama.

A navegacao de pacientes constitui-se em um
processo de acompanhamento do paciente
durante etapas importantes da jornada do
paciente, que incluem do diagnostico ao inicio do
tratamento, melhorandoaexperiéncia,agilizando
etapas e contribuindo para reduzir o numero de
mortes por cancer.

Entre os objetivos da navegacao de pacientes &
prevista a viabilizacao do diagnostico do cancer
de mama no prazo inferiora 30 dias, conforme Lel
12.732. Além disso, € pressuposta a garantia para
oiniciodotratamentoemcentroespecializadoem
prazo igual ou inferior a 60 dias, direito tambem
assegurado pela lei 12.732/12. Além da criacao
do Programa, outro ponto muito importante
refere-se a capacitacao de equipes de saude
para prestacao de acoes integrais e resolutivas
nas areas de rastreamento, de diagnostico e de
tratamento do cancer de mama, que permite
melhores condicoes de acompanhamento dos
pacientes.
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Lei dos 3 dias (CLT art. 473)

Otrabalhadorpoderafaltaraté 3dias pararealizar
exames preventivos de cancer. Alterando as
hipoteses contidas no artigo 473 da CLI, que
dispOe sobre as faltas que o empregado podera
se utilizarsem prejuizodorecebimento do salario,
foi publicada em 18/12/2018, a lei n°® 13.767/2018
que garante ao trabalhador o direito de auséncia
a0 servico a fim de permitir a realizacao de
exames preventivos de cancer.

Lel dos 30 Dias (Lei 13.896 de 30/10/2019)

A Lei dos 30 Dias garante aos pacientes com
suspeita de cancer a realizacao de biopsia em
até 30 dias no Sistema Unico de Saude (SUS).

Odispositivoalteraalei12.732/2012 quepreve 60
dias entre o diagnostico e o inicio do tratamento
do cancer em pacientes do SUS e resulta da lei
que o diagnostico de cancer nao pode demorar
mais de 30 dias.

Lei dos 60 Dias (Lei 12.732 de 23/11/2013)

Aleiassegurague o paciente com diagnosticode
cancer receba, gratuitamente, no Sistema Unico
deSaude(SUS),todosostratamentosnecessarios
e gue o inicio do tratamento aconteca em ate 60
dias.
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Oprazomaximovaleparagueopacientepassepor
uma cirurgia ou inicie sessoes de quimioterapia,
ou radioterapia, conforme prescricao medica.
O tempo comeca a ser contado a partir do
diagnostico da neoplasia maligna, firmado em
laudo patologico.

Aleideterminaaindagqueospacientesacometidos
por manifestacoes dolorosas consequentes de
neoplasia maligna terao tratamento privilegiado
e gratuito para o tratamento da dor, quanto
A0 acesso as prescricoes e dispensacao de
analgesicos, opiaceos ou correlatos.

Caso este prazo nao seja respeitado, o paciente
deve procurar a Secretaria de Saude de sua
cidade e/oufazer uma denunciajunto a ouvidoria
do SUS pelotelefone 136. Essas denuncias serao
fiscalizadas pelo Ministério da Saude. Aléem disso,
podera recorrer ao judiciario.

Legislacao Estadual

No ano de 2020, em O/ de abril, o Estado
de Santa Catarina instituiu a lei de politica de
protecao aos direitos das pessoas com cancer
no Estado (Lei 17.928), destacando-se o direito
a celeridade nos diagnosticos, com a obtencao
deresultados de exames em ate 30 (trinta) dias.
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Direito de escolha

O direito de escolha @ um direito inalienavel,
que faz parte dos direitos individuais do ser
humano.

Ninguéem pode ser constrangido a fazer ou
deixar de fazer alguma coisa senao em virtude
da lei. Isto decorre do principio da legalidade
da Constituicao Federal Brasileira art. 5°, .

Assim, o paciente pode ou nao dar seu
consentimento que deve ser livre, voluntario
e esclarecido a quaisguer procedimentos
diagnosticos, preventivos ou terapéuticos,
salvo nos casos em gque possam prejudicar ou
causar risco a saude publica.

O consentimento uma vez dado podera ser
revogado a qualquerinstante, por decisao livre
e esclarecida, sem que a pessoa sofra sancoes

Assim o paciente pode:

a)Indicar,desualivreescolha,aquemconfiara
atomadadedecisoesparaaeventualidadede
tornar-se incapaz de exercer sua autonomia;

b) Em qualquer fase do tratamento,
procurar uma segunda opiniao, parecer de
outro profissional, informacoes sobre seu
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estado de saude ou sobre procedimentos
recomendados;

c) Nao participar em pesquisa que envolva,
Ou nao, tratamento experimental sem que
tenha garantias claras da sua liberdade de
escolha;

d) Se recusar em participar ou continuar
na pesquisa sem sofrer constrangimentos,
punicoes ou sancoes pelos servicos de
saude;
e)Decidirseseusfamiliareseacompanhantes
deverao serinformados sobre seu estado de
saude;

f)Escolher o local de morte;

g) Escolheralternativadetratamento,quando
houver.

Todas as pessoas usuarias dos sistemas
privados de saude tém direito a escolha
do tipo de plano de saude que melhor |he
convier, respeitada a legislacao pertinente e a
informacao, pelaoperadora, sobre a cobertura,
custos e condicoes do plano.
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Direito a informac@o

O direito fundamental ainformacao em saude &
um direito constitucionalmente assegurado. O
paciente munido de conhecimento adequado
pode exercer sua cidadania fazendo valer e
reivindicando seus direitos.

Todo paciente tem direito a acesso ao seu
prontuario meédico. Recomenda-se que o
pedido seja feito por escrito pelo paciente ou
seu procurador. Se for solicitado e o médico se
negar afornecer, o paciente poderarecorrerao
judiciario para que seja ordenada ao medico
que forneca uma copia.

A Lei 12.527, de 18 de novembro de 2011,
Lei de Acesso a Informacao, regulamenta o
direito constitucional dos cidadaos de acesso
as informacoes publicas e seus dispositivos
sao aplicaveis as trés esferas de Poder da
Uniao, Estado, Distrito Federal e Municipios.
A Lei define o marco regulatorio sobre o
acesso a informacao publica e estabelece
procedimentos para que a Administracao

responda a pedidos de informacao do cidadao.
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Todo paciente tem direito a:

- Sigilo e a confidencialidade de todas as
informacoes pessoais, mesmo apos a morte;

- Obtencao de laudo, relatorio e atestado
medico;

- Acesso ao conteudo do seu prontuario ou
de pessoa por ele autorizada;

- Fornecimento de copia, em caso de
encaminhamento a outro servico ou mudanca
de domicilio;

- De se manifestar e expressar e de ser
ouvido nas suas reclamacoes, qgueixas,
denuncias, necessidades, sugestoes e outras
manifestacoes pormeiodasouvidorias e outros
orgaos de atencao ao paciente.

A Portaria 1.820, de 13 de agosto de 2009,
estabelece no art. /° que toda pessoa tem
direito a informacao sobre o direito a saude e
os servicos de saude, sobre o funcionamento
dos servicos de saude e o SUS. Os orgaos de
saudedeveraoinformaraspessoassobrearede
SUS pelos diversos meios de comunicacao,
bem como nos servicos de saude que
compoem essa rede de participacao popular
em relacao a enderecos, telefones, horarios
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de funcionamento, acoes e procedimentos
disponiveis.

Os servicos de saude deverao manter, em local
visivel a populacao:

| — O nome do responsavel pelo servico;
Il — Os nomes dos profissionais;

Il — O horario de trabalho de cada membro
da equipe, inclusive do responsavel;

IV — As acoes e procedimentos disponiveis.

AN

As informacoes prestadas a populacao
devem ser claras e precisas para propiciar sua
compreensao por toda e qualquer pessoa.
Alem disso, todos os pacientes devem ter
seus direitos, valores e cultura respeitados na
relacao com os servicos de saude.

N\

No Brasil, o direito de acesso a informacao
publica foi previsto na Constituicao Federal,
no art 5°, incisos XIV e XXXIIl do Capitulo | -
dos Direitos e Deveres Individuais e Coletivos
— que dispoe que:
“Todos tém direito a receber dos orgaos publicos
informacoes de seu interesse particular, ou de
interesse coletivo, ou geral, que serao prestadas

no prazo da lei, sob pena de responsabilidade,
ressalvadas aquelas cujo sigilo seja imprescindivel

a seguranca da sociedade e do Estado”.
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Disque Saude:

Telefone: 136 (Ouvidoria do SUS), de segunda
a sexta-feira, das 7h as 22h; aos sabados e
domingos, das 8h as 18h; nao disponivel nos
feriados.

Oncologia Pediatrica

A Lei 14.308/2022 estabelece cuidado
integral das criancas afetadas ou com
suspeitas de serem portadoras de cancer,
garantindo encaminhamento agil de criancas
e adolescentes com suspeita de cancer para a
realizacao de exames e imediato tratamento.

Direito a mamografia e preventivo de
colo uterino (HPV)

N\

As acoes relativas a prevencao, deteccao,
tratamento e controle dos canceres do colo
uterino e de mama sao asseguradas por lei em
todo o territorio nacional.

v

A realizacao do exame de mamografia €
garantida de forma gratuita no Sistema Unico
de Saude — SUS, para mulheres acima de 40
anos nos termos da (Lei 11664, de 29 de abiril

de 2008).
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O SUS deve assegurar por meio dos seus
servicos proprios,conveniadosou contratados:

a) A realizacao de exame mamografico a
todas as mulheres a partir dos 40 (quarenta)
anos de idade;

b) A realizacao de exame citopatologico
(Preventivo) do colo uterino a todas as
mulheres que ja tenham iniciado sua vida
sexual, independentemente da idade.

O Servico Publico tem a responsabilidade
de dar atencao integral a saude da mulher,
com trabalho informativo e educativo sobre
prevencao, deteccao, tratamento e controle,
encaminhamento a servicos de maior
complexidade das mulheres cujos exames
citopatologicos, mamograficos ou cuja
observacaoclinicaapontaremanecessidadede
complementacao diagnostica e/ou tratamento.

Para as mulheres com dificuldade de acesso
as acoes de saude previstas, em razao de
barreiras sociais, geograficas e culturais,
serao desenvolvidas estratégias intersetoriais
especificas de busca ativa, promovidas
especialmente pelas redes de protecao social

e de atencao basica a saude.

As mulheres com deficiéncia serdo garantidos
as condicoes e 0os equipamentos adequados
para que seja assegurado o atendimento.
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A Politica Nacional de Prevencao
e Controle do Cancer (PNPCCQC) e
as novas perspectivas de acesso
ao tratamento oncologico.

OmovimentoquedeuorigemaPoliticaNacional
de Prevencao e Controle do Cancer (PNPCC)
foi um esforco intersetorial, que envolveu tanto
a sociedade civil organizada quanto a esfera
publica. Ele iniciou na Camara dos Deputados,
comaatuacaodaComissao Especialdo Cancer
(Cecancer), que trouxe a discussao e propos o
desenvolvimento da legislacao, apoiando-se
nas experiéncias trazidas pelas associacoes
de pacientes oncologicos de todo o pais. Ao
longo de 2022 e 2023 as contribuicoes foram
iIncorporadasaoProjetodelei,buscandorefletir
as necessidades e demandas de pacientes
oncologicos, profissionais de saude e gestores
publicos.

Apos ser aprovado na Camara dos Deputados
e passar pelo Senado Federal, a proposta
chegou a Presidéncia da Republica, onde, em
19 de dezembro de 2023, foi aprovada sem
vetos. Esse processo colaborativo e continuo
entre diferentes setores e instituicoes garantiu
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a elaboracao de uma politica robusta, capaz de
atender as complexas demandas oncologicas
do pais.

Entao, o que era uma Portaria do Ministério da
Saude (874 de maiode 2013), ato administrativo
do governo para regular servicos, vira uma
Politica, um instrumento muito mais perene.
Trata-sedemaisumpassonainstitucionalizacao
da politica oncologica do pais, uma verdadeira
acao de Estado, nao de governo.

Acontarde19dedezembro, o Governo Federal
teve o prazo legal de 180 dias para definir a
implementacao e regulamentacao da politica.
Infelizmente, ao final deste periodo, a politica
nao havia sido implementada. Neste momento
o terceiro setor se fazimportante mais umavez,
agora com a funcao de acompanhar de perto
O processo até a regulamentacao e oferecer
suporte ao poder publico.
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Se ja existiam leis sobre acesso e
tratamento, o que muda com a PNPCC?

A mudanca de estatutos de Portaria do
Ministério da Saude para Politica Nacional €
uma importante resposta a crescente demanda
oncologica,postapeloaumentodaincidénciade
cancer, e as novas realidades e possibilidades
do tratamento oncologico. A revisao periodica
dessas politicas permite que novas praticas e
evidéncias cientificas sejam incorporadas, a
fim de melhorar a eficiéncia do Sistema Unico
de Saude (SUS) e trazer a populacao o que de
melhorpodesetrazerconsiderandoarealidade.
Algumas necessidades da gestao publica que
nao estavam previstas ha 5 ou 10 anos, hoje sao
considerados pontos relevantes indispensaveis
para uma politica publica capaz de enfrentar o
desafio colocado pelo aumento da incidéncia
do cancer na populacao brasileira.
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Por gue a PNPCC e tado importante?

A implementacao da Politica Nacional de
Prevencao e Controle do Cancer promete
trazer avancos significativos para a saude
oncologica no Brasil, atualizando modelos de
gestao e cuidado para que o estado brasileiro,
nos ambitos federal, estadual e municipal
possa oferecerum melhorservico a populacao.
Contudo,eimportantelembrarqueaaprovacao
de uma lei e sua regulamentacao abrem uma
nova frente de atencao para a sociedade: o
monitoramento e o acompanhamento dos
resultadosdapolitica,bemcomo da efetividade
de suas acoes. A saude publica como politica
de estado esta sempre em construcao; sempre
passivel de novas atualizacoes e inovacoes
quando estas se fizerem necessarias. Com a
palavra final, a populacao brasileira.

A Lei 14.758/23 tem 4 grandes objetivos:
- Diminuir a incidéncia de cancer;
- GGarantir acesso ao cuidado integral;

- Contribuir para a melhoria da qualidade de
vida dos diagnosticados;

- Reduzir a mortalidade e a Iincapacidade
causadas pelo cancer.
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Como avancos principais podemos destacar
8 pontos:

- O poder publico mantera sistema de dados
com capacidade de registro das suspeitas e
confirmacoes de cancer, bem como de todo
O processo de assisténcia, desde a suspeita,
incluidas as etapas de diagnostico, de
tratamento e de recuperacao. O sistema de
dados permitira a consulta de posicao em fila
de espera para a realizacao de consultas e de
procedimentos de diagnostico ou tratamento,
Inclusive transplante.

yd

- E permitida a utilizacao da telessaude para
a analise de procedimentos diagnosticos e
para a realizacao de consultas de atencao
especializada.

- O programa nacional de residéncia medica
devera estabelecer incentivos estruturais ou
financeiros para estimular a formacao de mais
profissionais das areas relacionadas a atencao
oncologica que apresentaram deficit de oferta.

- O governo federal devera criar medidas para
garantir o abastecimento de medicamentos
oncologicos essenciais, monitoramento dos
farmacos em oncologia e alerta do risco de
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falta de insumos essenciais.

- A nova norma também altera a Lei do SUS
para dar prioridade ao combate ao cancer nas
analises do Ministerio da Saude sobre inclusao

de novosremeéedios, procedimentos e produtos
no SUS.

- A partir da publicacao da decisao de
Incorporar uma nova tecnologia em oncologia,
as areas tecnicas terao o prazo maximo de 180
dias para efetivar sua oferta no SUS.

- Os cuidados paliativos dos pacientes com
cancer devem estar disponiveis em todos os
niveis de atencao a saude.

Vd

- E instituido o Programa Nacional de
Navegacdao da Pessoa com Diagnostico de
Cancer. Podemos entender a navegacao como
uma metodologia de cuidado personalizado
e atencao individualizada a cada paciente,
provendo o acompanhamento da sua jornada
por profissional especializado. Isso evita que
os pacientes fiquem perdidos em relacao aos
PAsSSOS que precisam dar em cada etapa do
processo de diagnostico e tratamento.
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Beneficio por Incapacidade
Temporaria

O beneficio por incapacidade temporaria € o
beneficio que todo segurado da Previdéncia
Social recebe, mensalmente, ao ficar
temporariamente incapacitado para otrabalho,
por motivo de doenca. Este auxilio funciona
como uma licenca, seu objetivo € afastar o
paciente do trabalho para que possa realizar
o tratamento de forma adequada.

Quem tem direito?

O segurado da Previdéncia Social quando
fica temporariamente incapaz de trabalhar,
em virtude de doenca, por mais de 15 dias
consecutivos.

O portador de neoplasia maligna (cancer)
tera direito ao beneficio, independente do
pagamento de 12 contribuicoes, desde que
tenha qualidade de segurado, ou seja, deve
estar inscrito no Regime Geral da Previdéncia

Social (INSS).

A ncapacidade para o trabalho deve ser
comprovada por meio de exame realizado pela
pericia médica do INSS.
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Naotemdireito ao auxilio-doenca quem,ao sefiliar
a Previdéncia Social, ja tiver doenca ou lesao que
gerariaobeneficio,anaoserquandoaincapacidade
resultar do agravamento da enfermidade.

Importante:

Para ter direito a esse beneficio, o paciente nao
pode terse filiado ao INSS depois da descoberta
da doenca. Funcionarios publicos tém regras
proprias (Se for o seu caso, peca informacoes
em sua reparticao).

Como solicitar o beneficio?

N\

Compareca a agéncia da Previdéncia Social
mais proxima de sua residéncia ou ligue para
135 ou realize seu cadastro no site do INSS:
https://www.inss.gov.br/servicos-do-inss/meu-inss/
e solicite o agendamento da pericia médica. O
acesso por meio virtual, gera maior celeridade,
concedendoao paciente maiorconfortode poder
agendar a pericia pela internet.

EindispensévelCarteirado TrabalhoePrevidéncia
Social - CTPS ou documentos que comprovem
a sua contribuicao ao INSS, alem de declaracao
ou exame medico (Com validade de 30 dias) que
descreva o estado clinico do segurado.



https://www.inss.gov.br/servicos-do-inss/meu-inss/ 
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Atencao

Orientacao do INSS: “Uma vez realizado o
agendamento é extremamente necessario
comparecer no horario, pois nao se tolera
atrasos, e a demanda ¢ alta, logo evite perder

a consulta e horario.”

Documentacdo necessaria

Dependera da categoria na qual o segurado
esta registrado na Previdéncia Social.
Essa informacao esta disponivel no site da
Previdéncia Social. Para os empregados com
CTPS assinada, os documentos exigidos sao:

- Carteirade Trabalhooriginaloudocumentos
que comprovem a contribuicao a Previdéncia
Social;

- Numero de ldentificacao do Trabalhador —
NIT (PIS/PASEP) ou numero de inscricao do
contribuinte;

- Cadastro de Pessoa Fisica — CPF individual
/ facultativo / empregado domestico;

- Relatorio meédico original com as devidas
informacoes—diagnosticodadoenca,Codigo
Internacional de Doencas — CID;

- Historico clinico do paciente, relato das
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eventuais sequelas provocadas pela doenca
e justificativa da incapacidade temporaria
paraotrabalho.Orelatoriodeve conterainda:
data, assinatura, carimbo e CRM do médico;

- Exames que comprovem a existéncia da
doenca.

Se o paciente nao puder comparecer na
pericia medica?

N\

Caso o0 segurado nao possa comparecer a
pericia medica no dia e hora agendados, ele
pode solicitar aremarcacao, no prazo de 7 dias
uma unica vez, pela Central 135, pelo site do
INSS ou comparecendo diretamente a Agéncia
da Previdéncia Social.

Existe a possibilidade do meédico do INSS ir
até o paciente. Para isso, € preciso apresentar
um documento assinado pelo seu médico que
prove que o paciente nao tem condicoes de se
deslocar. Assim, peca para um representante
levaressepedidoaagénciadolNSS,juntamente
com as informacoes completas do local onde
vocé esta (Endereco, telefone e todas as
informacoes para que a sua localizacao seja
facilitada e o medico do INSS chegue ate vocé).
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Quando o paciente comeca a receber o
beneficio por capacidade temporaria?

Paraostrabalhadores com carteiraassinada, os
primeiros 15 dias sao pagos pelo empregador
e a partirdo 16° dia de afastamento do trabalho
o beneficio é pago pela Previdéncia Social.

Para o0s demais segurados empregados
domesticos, o INSS paga todo o periodo de
afastamento, desde que sendo mais de 14
dias de afastamento, a contar da data de inicio
da incapacidade ou da data da entrada do
requerimento, quando feito apos o 30° dia do
afastamento da atividade.

Quando o paciente deixa de receber o
beneficio?

O beneficio por incapacidade temporaria
(Auxilio-doenca)deixa de serfornecido quando
O segurado recupera a capacidade para o
trabalho ou se o beneficio transformar-se em
auxilio por incapacidade permanente. O prazo
para retornar ao trabalho é estabelecido pela
pericia medica.
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O beneficio pode ser prorrogado?

Sim. Quando o resultado da ultima Avaliacao
Médica realizada pelo INSS tiver sido favoravel
a0 retorno ao trabalho e, ao final do periodo
estabelecido pela pericia, o segurado nao se
sentir em condicoes de voltar ao trabalho.

A prorrogacao deve ser requerida no prazo
de até 15 dias antes do término do beneficio.
Devera ser agendada e realizada nova pericia.
O procedimento para realizar o agendamento
da prorrogacao € o mesmo do agendamento
inicial.

O requerimento pode ser feito na Agéncia da
PrevidénciaSocialresponsavelpelaconcessaodo
beneficio, pela internet (No site da Previdéncia
Social) ou pelo telefone gratuito 135 (Que
funciona de sequnda a sabado, das 7h as 22h).

Oquefazerquandoopedidodobeneficio
do auxilio temporario for negado?

Se 0 pedido de concessao ou prorrogacao de
beneficio temporario for negado, o paciente
que se sentir prejudicado podera formular
Pedido de Reconsideracao.

O Pedido de Reconsideracao & um direito do
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beneficiario quando o resultado da ultima
Avaliacao Médica realizada pelo INSS tiver sido
contrario e o beneficiario nao concordarcom o
iIndeferimento ou quando tiver perdido o prazo
do Pedido de Prorrogacao.

O pedidoserafeitodeimediato paraobeneficio
negado ou no prazo de até 30 dias ap0s a data
da ciéncia da avaliacao médica contraria a
existéncia de incapacidade, ou da cessacdo do

beneficio.

O pedido deve ser feito na agéncia da
PrevidénciaSocialresponsavelpelaconcessao
do beneficio ou pela internet (No site da
Previdéncia Social).

Se o resultado for desfavoravel, o paciente
pode ingressar com o pedido por via judicial.

Atencao

O modelo do requerimento do beneficio pode
ser acessado em: www.previdencia.gov.br/
forms/formularios/form019.html.



http://www.previdencia.gov.br/forms/formularios/form019.html.
http://www.previdencia.gov.br/forms/formularios/form019.html.
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Auxilio por Incapacidade Permanente

E concedida ao paciente de cAncer quando sua
incapacidade para o trabalho € considerada
definitiva pela pericia médica do INSS.

Tem direito ao beneficio o segurado que
nao esteja em processo de reabilitacao para
O exercicio de atividade que |he garanta a
subsisténcia (Independentemente de receber
ounaoobeneficioporincapacidadetemporaria).

O paciente portador de cancer tera direito ao
beneficio, independentemente do pagamento
de 12 contribuicoes, desde que esteja na
qualidade de segurado, isto €, que seja inscrito
no Regime Geral de Previdéncia Social (INSS).

Nao e assegurado o direito ao beneficio por
incapacidade temporaria ao paciente que, ao
se filiar a Previdéncia Social, ja era portador da
doenca que geraria o beneficio.

Quem recebe o beneficio por incapacidade
permanente deve ser reavaliado pelo INSS
a cada dois anos sob pena de suspensao do
beneficio caso nao compareca (Ficam fora
dessa obrigatoriedade pessoas com mais de
60 anos).

Funcionarios publicos tém regras proprias,
entao, se for o seu caso, peca informacoes em
sua reparticao.
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Como solicitar o beneficio?

O segurado da Previdéncia Social devera
agendar a pericia em um dos canais do
INSS e comparecer munido dos documentos
solicitados podendo, as suas expensas, fazer-
se acompanhar de medico de confianca.

Documentacao necessaria:

- Carteira de Trabalho e Previdéncia Social,
CTPSoriginaloudocumentosquecomprovem
a contribuicao a Previdéncia Social;

. Relatorio medico original com as seguintes
informacoes: Diagnostico da doenca,
Historico clinico do paciente, Codigo
Internacional de Doencas - CID e Relato das
eventuais sequelas provocadas pela doenca
e Justificativa da incapacidade permanente
para o trabalho. O relatorio deve conter data,
assinatura, carimbo e CRM do medico;

- Exames que comprovem a existéncia da
doenca.

Quando o paciente comeca a receber o
beneficio?

Caso o segurado esteja recebendo o beneficio
por incapacidade temporaria, o pagamento
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do beneficio por incapacidade permanente
comecaraimediatamente a partirdodiaem que
cessar o pagamento do primeiro beneficio.

Se nao estiver recebendo o beneficio por
incapacidade temporaria, o beneficio por
incapacidadepermanentecomecaraaserpago
a partir do 16° dia de afastamento da atividade.

Se passarem mais de 30 dias entre o
afastamento e a entrada do requerimento,
o beneficiario sera pago a partir da data de
entradadorequerimento.Paraostrabalhadores
autonomos, o beneficio comecara a ser pago
a partir da data da entrada do requerimento.

Quando o paciente deixa de receber o
beneficio do INSS?

Quando recuperar sua capacidade laborativa
e voltar ao trabalho e quando deixar de
comparecer a pericia obrigatoria, depois
de concedida beneficio por incapacidade
permanente. Quem recebe beneficio por
Incapacidade permanente tem de passar por
pericia médica de dois em dois anos, caso
contrario, o beneficio pode ser suspenso.
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O beneficiario pode voltar ao trabalho?

Sim. Se o beneficiario voltar ao trabalho
por iniciativa propria, tera o seu beneficio
automaticamente cessado, a partir da data do
retorno. Pararetornaraotrabalho o beneficiario
devera requerer nova avaliacao meédico-
pericial.

O benecifiario pela Previdéncia Social
que necessitar da ajuda diaria de outra
pessoa tem algum outro direito?

Sim. Necessitando de assisténcia permanente
de outra pessoa, podera, a critério da pericia
medica, ter o valor do beneficio aumentado em
25% a partir da data de sua solicitacao (Mes-
Mo que o valor atinja o limite maximo previsto
em lei).

Para requerer a majoracao, o beneficiario ou
seu procurador/representante legal devera
comparecer diretamente na Agéncia da Previ-
déncia Social mantenedora do beneficio para
agendar a avaliacao medico-pericial.
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O que fazer quando o pedido de
beneficio por incapacidade temporaria
for negado?

Se o pedido de concessao ou prorrogacao
de beneficio por incapacidade temporaria for
negado, o paciente que se sentir prejudicado
poderaformularPedido dereconsideracao-PR
noprazodeaté30diasaposoconhecimentoda
avaliacao medica ou da cessacao do beneficio.

Esse pedido deve ser feito na agéncia da
PrevidénciaSocialresponsavelpelaconcessao
do beneficio ou pela internet (No site da
Previdéncia Social).

Se o resultado for desfavoravel, o paciente
pode ingressar com o pedido por via judicial.

Os servidores publicos também tem a garantia
de cobertura dos beneficios correspondentes
ao beneficio por incapacidade temporaria
e beneficio por incapacidade permanente,
contudo devem obedecer os procedimentos
previstos no Estatuto do orgao e buscar
orientacaojunto ao Departamento de Recursos
Humanos.
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;

Invalidez e previdéncia privada

Alguns planos de previdéncia privada
contemplam a modalidade de renda por
Invalidezpermanentetotalouparcial. Ainvalidez
deve ser comprovada por laudo medico oficial.
VerifiQue se essa modalidade esta incluida
em seu contrato e se, para ter o direito, ha
um periodo de caréncia a cumprir. Depois,
providencie a documentagao necessaria e
reivindigue seu direito.

Atencao

O direito pode ser requerido via judicial para
OS contratos que nao tem essa previsao.

Invalidez e seguro de vida

Os contratos de seguro de vidatambém costumam
prever uma indenizagao por invalidez permanente
total ou parcial. Muitas vezes o cancer pode
gerar deficiéncias fisicas que se enquadram em
iInvalidez permanente total ou parcial. Verifique se
seu contrato de seguro tem cobertura para esses
Casos.

Aregravaletambém para empresas que,em geral,
possuem seguro de vida em grupo que contempla
indenizacao para casos de invalidez permanente.
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Procure seu corretor de seguros ou seu
empregador para obter informacoes e
orientacoes sobre como proceder.
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Dispensa discriminatoria

A dispensa discriminatoria € vedada pela Lei
0.029 de 13 de abril de 1995, em observancia
a0 Principio da Dignidade Humana contido na
Constituicao Federal.

O cancer esta contemplado entre as patologias

que encontram precedentes juridicos de
dispensa discriminatoria.

Por isso cabe ao empregador provar que a
dispensa de empregado portador de neoplasia,
HIV, ou outra doenca grave nao se deu por razoes
associadas a patologia.
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Falta justificada ao trabalho

A Lei 13.76/, de 18 de dezembro de 2018, incluiu
o inciso Xll no artigo 4/3 da CLT para permitir ao
empregado se afastar do trabalho, sem prejuizo
do salario, por ate trés dias, a cada 12 meses, para
realizacao de exames preventivos de cancer.
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Servicodereabilitagcao profissional
para trabalhador com previdéncia

Uma vez constatado que o portador de
neoplasia nao podera retornar ao trabalho na
sua atividade habitual, ele podera participar
do Programa de Reabilitacao Profissional para
capacitar-se para o exercicio de outra atividade
condizente com sua condicao atual.

-« O servico da Previdéncia Social tem
por objetivo oferecer aos segurados
incapacitados para o trabalho (Por motivo
de doenca ou acidente) as pessoas com
deficiéncia, os meios de reeducacao ou
readaptacao profissional para seu retorno
a0 mercado de trabalho.

- OProgramaincluiatendimento por medicos,
assistentes sociais e outros profissionais.

- O ingresso do segurado no servico de
Reabilitacao Profissional depende do
encaminhamento pela pericia meédica,
que ocorre apos exame de avaliacao da
Incapacidade laborativa.
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Isencao do Imposto de Renda
Retido na Fonte

O que e o Imposto de Renda?

O imposto sobre a renda € um imposto que
incide sobre os rendimentos da pessoa fisica
oudapessoajuridica, provenientes dotrabalho
assalariado e de outras atividades econdmicas,
empresariais e financeiras.

AN

O paciente com cancer tem direito a
[sencdo de Imposto de Renda?

Sim. Os pacientes com neoplasia maligna
(Cancer) estao isentos do Imposto de
Renda relativo aos rendimentos de
aposentadoria, reforma e pensao, inclusive as
complementacoes. Mesmo 0s rendimentos
de aposentadoria ou pensao recebidos
acumuladamente nao sofrem tributacao,
permanecendo isento o doente de cancer que
OS recebeu, de acordo com o previsto na Lel
/713 de 22/12/1988, art. 6°, XIV. Esta isencao
também alcanca outras doencas graves
enunciadas no texto legislativo.
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Como solicitar o beneficio?

Para obter o direito a isencao do imposto de renda
O paciente deve procurar o 0rgao que paga
sua aposentadoria, pensao ou reforma (INSS,
Prefeitura,Estado,etc.)munidoderequerimento
conforme formulario disponivel no site:

inss.gov.br/servicos-inss/solicitar-isencao-de-
Imposto-de-renda

A doenca sera comprovada por meio de laudo
pericial,gue é emitido porservico medico oficial
da Uniao, dos estados, do DF e dos municipios.

Se o portador de cancer for idoso e enfermo
podera solicitar atendimento domiciliar para
obter o laudo comprobatorio da doenca.

Documentacao necessaria:

- Requerimento de isencao de Imposto de
Renda.

- Laudo pericial emitido por servico medico
oficial da Uniao, dos estados, do Distrito
Federal ou dos Municipios (De preferéncia
vinculado a propria fonte pagadora), com as
seguintes informacoes:

- Diagnostico expresso da doenca;
. Classificacao Internacional de Doencas (CID);

. Data,nomee CRMdomédico,comadevida
assinatura.
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O portador de cancer pode obter
restituicao de valoresjapagos aolmposto
de Renda?

Sim. O paciente que atender os requisitos para
isencao do Imposto de Renda pode requerer,
junto a Receita Federal, a restituicao dos valores
descontados nos ultimos cinco anos.

Para receber a restituicao, o paciente devera
comprovarqueduranteaqueleperiodopreenchia
OS requisitos para obtencao do beneficio.

Situacoes que nado geram direito a isencao

Nao gozam de isencao:

- Os rendimentos decorrentes de atividade,
iIsto €, se o contribuinte for portador de uma
moléstia, mas ainda nao se aposentou;

- Os rendimentos decorrentes de atividade
empregaticia ou de atividade autonoma
recebidos concomitantemente com os de
aposentadoria, reforma ou pensao;

- Os rendimentos de outra natureza,
como, por exemplo, aluguéis recebidos
concomitantemente com OS de
aposentadoria, reforma ou pensao.
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Isencao de impostos para aquisicao
de veiculos

O portador de cancer com alguma deficiéncia
fisica tem direito a aquisicao e uso de veiculos
adaptadosounaocomisencaodeimpostos(IPI,
ICMS, IPVA E IOF), desde que seja comprovado
que ficou com alguma sequela em virtude do
tratamento.

Se esse for o seu caso, voceé tera direito a
comprar um veiculo adequado com o valor de
Impostos descontado.

Geralmente, mulheres que tiveram cancer de
mama e tiraram os ganglios linfaticos das axilas
témessedireito,pelofatodadificuldade motora
e risco de linfedema por esforco repetitivo
que acomete seu membro ou grupo muscular
(Monoparesia).

Destaca-se que para estes 4 tipos de impostos
(IPIl, ICMS, IPVA E IOF), a regra € ter uma
deficiéncia desenvolvida em decorréncia do
tratamento.
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1. Quanto a Isencao de IPI

O que é o IPI

O IPI (Imposto sobre Produto Industrializado) &
umimpostofederalqueincidesobreafabricacao
de veiculos automotores.

O paciente com cancer pode solicitaraisencao
de IPl na compra de veiculo?

Sim.Opacientecomcancerpodesolicitarisencao
de Imposto sobre Produtos Industrializados - |PI
para aquisicao de veiculos quando apresenta
deficiéncia fisica que configure restricao para
dirigir veiculos. Para auferir o beneficio, deve-
se caracterizar qual limitacao fisica foi gerada
a0 paciente em decorréncia da neoplasia.

Quais veiculos podem ser adquiridos dessa
forma?

Podem ser adquiridos com isencao de IPIl os
automoveis de passageiros ou veiculos de
uso misto de fabricacao nacional, movidos a
combustivel de origem renovavel. O veiculo
precisa apresentar caracteristicas especiais,
originais ou resultantes de adaptacao,
que permitam sua adequada utilizagcao
por portadores de deficiéncia fisica. Essas
caracteristicas incluem o cambio automatico ou
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hidramatico (acionado por sistema hidraulico) e
a direcao hidraulica.

Destaca-se que nas concessionarias ha um
setor intitulado frotista que ampara o paciente
no rol de documentos que deve juntar.

Apenas o proprio beneficiario pode dirigir o
veiculo adquirido com isencao de IPI?

A partir de 2003, o beneficio foi ampliado para
pessoascomdeficiénciaguenaosaocondutoras,
podendo adquirir o veiculo por meio de seu
representante legal. Ate trés motoristas podem
ser autorizados a dirigir o veiculo adquirido
nessas condicoes.

Como solicitar o beneficio?

O paciente devera apresentar requerimento
de isencao de IPl ao Delegado da Delegacia
da Receita Federal (DRF) ou ao Delegado da
Delegacia da Receita Federal de Administracao
Tributaria (Derat), munido dos seguintes
documentos:

- Copia da carteira de identidade - RG e da
carteira nacional de habilitacao - CNH do
requerente e/ou dos motoristas autorizados;

- Laudo de Avaliacao emitido por prestador
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de servico publico de saude ou conveniado
do Sistema Unico de Saude (SUS);

- Declaracao de Disponibilidade Financeira
ou Patrimonial, compativel com o valor do
veiculo a ser adquirido;

- Formulario de identificacao de outros
condutores, se for 0 caso;

- Declaracao de credenciamento junto ao
departamentodetransito,emitido peloservico
de saude emissor do laudo ou declaracao do
servico medico privado integrante do SUS, se
for o caso;

- Declaracao de Regularidade de Situacao
do Contribuinte Individual. Se o interessado
estiver isento da contribuicao previdenciaria
(INSS), devera apresentar declaracao, sob as
penas da lei, atestando essa condicao.

Concedida a autorizac¢ao, qual o prazo para
adquirir o veiculo com isencao do IPI?

Sao 180 dias, contados a partir da emissao da
carta de autorizacao. Passado esse prazo, sera
necessario que o interessado formule um novo
pedido.
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Qual é a periodicidade minima para aquisicao
de um novo veiculo com o beneficio?

A isencao sO podera ser usufruida uma vez
a cada dois anos, sem limite para o numero
de aquisicoes. Somente com autorizagao do
Delegado da Receita Federal, o paciente podera
trocar seu veiculo em menos de dois anos. O

imposto sO nao sera devido se o veiculo for
vendido a outra pessoa com deficiéncia.

Observacoes:

Muitas concessionarias de veiculos possuem
um setor especializado em oferecer auxilio ao
portador, para garantir seus direitos de isencao.
Antes de iniciar o processo de recolhimento
da documentacao necessaria para isencao de
IPI, ou de qualquer outro imposto referente
ao desconto na compra de veiculos, o ideal

€ averiguar se a concessionaria oferece tal
suporte.

2. Quanto a Isencdo de ICMS
O que é 0 ICMS?

E o Imposto sobre OperacBes relativas &
Circulacao de Mercadorias e Prestacao
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de Servicos de Transporte Interestadual e
Intermunicipal e de Comunicacao. Por se tratar
de um imposto estadual, cada Estado possul

sua propria legislacao para regulamenta-lo.

O paciente com cancer pode solicitar isencao
de ICMS ?

Sim. As condicoes para solicitar sao as mesmas
que a isencao de IPI, ou seja, todo paciente
portador de cancer que possui algum tipo de
deficiéncia fisica limitadora da capacidade de
dirigir um veiculo comum, tem direito a isencao
do imposto.

Como solicitar o beneficio?

Normalmente, as concessionarias de veiculos
informam se ha isencao de ICMS no Estado e
como obté-la. Para se valer desse beneficio,
o portador deve passar pela pericia médica
do DETRAN (Departamento de Transito). Sera
necessario que o perito ateste a incapacidade
do paciente de dirigir veiculo comum. O ideal
e ligar antes e ver se é preciso agendar o
atendimento.
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Poderei vender o veiculo que comprar com
iIsencao de ICMS?

Sim,vocé podevendé-loaqualguerpessoa, mas
somente apos trés anos. O beneficio pode ser
usado novamente nacomprados seus proximos

veiculos, repetindo-se todo o processo.

Observacoes:

- O vendedor deve fazer constar, na nota
fiscal, gue a aquisicao do veiculo é isenta de
ICMS, nos termos da lei.

- O paciente que adquiriu o veiculo devera
apresentar os seguintes documentos a
reparticaofiscal aque estivervinculado: Copia
autenticada da nota fiscal, até o 15° dia util
apos a data da compra; Copia autenticada da
nota fiscal da colocacao do acessorio ou da
adaptacaoefetuadapelaoficinaespecializada,
ou pela concessionaria autorizada, caso ©
veiculo ndao tenha saido de fabrica com as
caracteristicas especificas descritas no laudo
(Neste caso, o prazo € de ate 180 dias apos a

compra).
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3. Quanto a Isencéo de IOF
O que ¢é IOF?

Eumimpostofederalqueincidesobreoperacdes
de credito, cambio, seguro e sobre aquelas
relativas a titulos e valores mobiliarios. O IOF
incide sobre o financiamento de um veiculo
automotor.

O Portador podera se beneficiar de isencao
de IOF na compra de veiculo?

Sim. O paciente € isento desse imposto federal
no financiamento do automovel. Para usufruir
de tal beneficio, ele necessita de laudo da
pericia medica do Departamento de Transito
- DETRAN de seu Estado que especifigue o
tipo de deficiéncia fisica, a necessidade e
capacidade do interessado para dirigir veiculo.

Quem autoriza a isencao do IOF ao paciente
com cancer?

Aautorizacao e dadapela Secretaria da Receita
Federal,peloDelegadodaDelegaciadaReceita
Federal ou pelo Delegado da Delegacia da
Receita Federal de Administracao Tributaria da
jurisdicao do domicilio do paciente.
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Observacoes:

- A documentacao necessaria para a

solicitacao da isencao do IOF é idéntica a
exigida para a isencao do IPI.

- A isencao do IOF so podera ser requerida
uma unica vez pelo mesmo interessado.

- A transferéncia do veiculo obtido com a
iIsencao sO podera ocorrer apos trés anos
contados da sua obtencao, sob pena de
pagamento doimposto mais encargoslegais.

\

- Nas compras de veiculo a vista nao ha
isencao de IOF.

Dica:

Existe um cartao de estacionamento para
deficientes fisicos, para uso de vagas
especiais demarcadas com o simbolo
Internacional de acesso para pessoas com
deficiéncia de mobilidade. O portador de
cancer que for considerado deficiente fisico,
pode reivindicar o cartao que € gratuito e
fornecido nos municipios.
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4. Quanto a Isencéo de IPVA para
veiculos

O que é o IPVA?

E o Imposto sobre a Propriedade de Veiculos
Automotores. E um imposto estadual como o
ICMS. Portanto, cada Estado tem sua propria
legislacao. Por exemplo, em Santa Catarina, a
ISencao aos pacientes com cancer € garantida
pela Lei Estadual 7.543, de 30 de dezembro
de 1988.

Documentacao necessaria:

- Requerimento dirigido ao Secretario da
Fazenda Estadual.

« Carteira de ldentidade e CPF.

- Carteira Nacional de Habilitacao, com
autorizacao para dirigir veiculos adaptados,
se for o caso.

- Certificado de Registro e Licenciamento do
veiculo.

- Laudo da pericia medica do DETRAN, com
a deficiéncia e o tipo de carro que o paciente
pode dirigir.

- Notafiscalcomasadaptacoesrealizadasno
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veiculo (S6 sao aceitas modificacoes de fabrica).

- Declaracao do paciente atestando nao
possuir outro veiculo com isencao de IPVA.

Como transferir a isen¢ao para um novo veiculo?

Caso o portador de neoplasia maligna (Cancer)
ja tenha adquirido veiculo com isencao,
para transferi-la para o novo veiculo, devera
apresentar uma copia do comprovante de
Baixa de Isencao do veiculo antigo. Para o
carro novo ele devera providenciar uma copia
de nota fiscal de compra e requerimento do
Registro Nacional de Veiculos Automotores —
RENAVAM, com a etiqueta da placa do veiculo.

O portador de cancer pode obter restituicao
de valores ja pagos a titulo de IPVA?

O paciente que atender os requisitos para
isencao do IPVA pode requerer junto a
Secretaria Estadual da Fazenda a restituicao
dos valores descontados nos ultimos cinco
anos. Para isso, ele devera comprovar que,
durante esse periodo, preenchia os requisitos

para obtencao do beneficio.
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Quitacao do financiamento da
casa propria por sistema de

financiamento do imovel

Epossivelaquitacdodofinanciamentoimobilidrio
pelo Sistema Financeiro de Habitacao (SFH),
considerando que o adquirente ao realizar o
financiamento contrata um seguro obrigatorio
que garante a quitacao dovalor correspondente
a0 saldo devedor do financiamento, em caso de
Invalidez ou morte. Ainda, para atingir o direito
a0 beneficio de concessao de quitacao, deve-
se indicar que o pagamento da parcela resta
prejudicada em decorréncia com os gastos de
tratamento do paciente.

Quando o paciente com cancer pode
solicitar a quitacdo do financiamento?

Quando o cancer causar invalidez total e
permanente e ocorrer apos a assinatura do
contrato de compra do imovel.

Qual valor pode ser quitado?

v

O valor da quitacao do financiamento é

N\

proporcional a participacao da pessoa que
falecer ou for declarada invalida, no contrato de




¥ Direitos do paciente oncologico 108
7 9 - Quitacao do financiamento da casa

;

financiamento. Ou seja, se ela € responsavel
pelo financiamento com 100% de sua renda,
o saldo devedor sera totalmente quitado.
Porém, se o paciente colaborou com parte de
sua renda, a quitacao sera proporcional a sua
participacao no contrato.

O prazo para requerer a quitacao do
financiamento apos o0 evento morte ou
concessao da aposentadoria porinvalidez esta
estipulado no contrato e deve ser observado.

Documentacdo necessaria

A documentacao para dar entrada no pedido
de quitacao do imovel financiado depende da
seguradora que possui procedimento proprio e
relacao de documentos especifica. O portadorou
seu representante deve dirigir-se ao local onde
contratou o financiamento e se informar sobre
como dar entrada no pedido de quitacao do
saldo devedor. A entidade que financiou o imovel
deve encaminhar os documentos necessarios a
seguradora.

Observacao:

O portador ou seu representante legal deve
primeiramente se informar e verificar se existe
clausula, no contrato definanciamento, prevendo
a possibilidade de quitacao do saldo devedor
NOS casos de morte ou invalidez permanente.
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Saque do Fundo de Garantia por
Tempo de Servico - FGTS

O trabalhador com cancer pode sacar o
FGTS?

O FGTS pode serretirado pelo trabalhador gue
tiver neoplasia maligna (Cancer) que esteja em
estagio terminal de outras doencas. Tambéem
podesersacadopelotitulardacontaguepossuir
dependentes — esposo (a), companheiro (a),
pais, sogros, filho e irmao menor de 21 anos
ou invalido — portadores daquelas doencas.

O paciente deve levar os documentos exigidos
a uma agéncia da Caixa Econdmica Federal -
CEF e dar entrada na solicitacao de saque.

Documentacao necessaria:

- Carteira de Trabalho — exceto quando se
tratar de diretor nao empregado ou em caso
de apresentacao de outro documento que
comprove o vinculo empregaticio.

- Documento deidentificacao dotrabalhador
ou diretor nao empregado.

- Cartao Cidadao ou numero de inscricao no
PIS/PASEP — ou ainda Inscricao de Contribuinte
Individual junto ao INSS, para o domestico nao
cadastrado no PIS/ PASEP.
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- Atestado meédico valido por 30 dias, com
as seguintes informacoes:
- Diagnostico expresso da doenca;
. Estagio clinico atual da doenca/paciente;
. Classificacao Internacional de Doencas
(CID);
- Data, nome, carimbo e CRM do médico,
com a devida assinatura;
- Copiadolaudo do exame histopatologico
ou anatomopatologico que serviu de base
para a elaboracao do atestado medico;
- Comprovante de dependéncia, no caso de
saque para o dependente do titular da conta
acometido por neoplasia maligna (Cancer).
- Atestado de obito do dependente, caso
tenha falecido em funcao da moléstia.

O saque pode ser efetuado mais de uma
vez?

Sim. Persistindo a doenca, o sagque pode
ser efetuado sempre que houver saldo,
independentemente do valor. E preciso
apresentar a mesma documentacao e, se o
saque foi concedido por via judicial, deve-se,
tambéem, apresentar copia da decisao judicial.
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Oquefazerse opedidodesaquedo FGTS
for negado?

v
AN

E necessario recorrer a Justica Federal e
apresentar os documentos citados, uma copia
do extrato com o saldo existente na conta do
FGTSedocumentocomprovandoque o pedido
de saque foi negado pela Caixa Econdmica
Federal.

Observacao:

Pai e mae podem sacar o FGTS quando um
filhno menor for portador de cancer. A Caixa
Economica Federal tem o prazo de 5 (Cinco)
dias uteis para disponibilizar o valor, contados
a partir da data de solicitacao do saque.
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Saque do PIS/PASEP
O que é o PIS/PASEP?

OPIS-ProgramadelntegracaoSocial,destina-
se a promover a integracao do empregado
na vida e no desenvolvimento da empresa,
mediante contribuicao da empresa, criando
um fundo em favor do trabalhador.

O PASEP - Programa de Formacao do
Patrimonio do Servidor Publico, € constituido
por depositos mensais efetuados pela Uniao,
Estados, Distrito Federal, Municipios e suas
autarquias, empresas publicas, sociedades
de economia mista e fundacoes para seus
servidores.

O trabalhador com cancer pode realizar
o saque do PIS/PASEP?

Sim.OPISpodeserretiradonaCaixaEcondmica
Federal e o PASEP deve ser retirado no
Banco do Brasil. O abono esta disponivel para
trabalhadores cadastrados no PIS/PASEP antes
de 4 de outubro de 1988.

ALei13.932,de11de dezembro de 2019, dispos
sobreamovimentacao dascontasdoPrograma
de Integracao Social (PIS) e do Programa de
Formacao do Patrimonio do Servidor Publico
(PASEP) e determina que fica disponivel
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a qualquer titular da conta individual dos
participantes do PIS-PASEP o saque integral
do seu saldo a partir de 19 de agosto de 2019.

Nocasodemortedotitulardacontaindividualdo
PIS-PASEP,o0saldodacontaseradisponibilizado
A0S seusdependentesouaosseussucessores,
de acordo com a legislacao da Previdéncia
Social e com a legislacao especifica relativa
a0s servidores civis e aos militares.

A disponibilizacao dos saldos das contas
individuais do abono PIS/PASEP sera efetuada
conforme cronogramas de atendimento,
critérios e forma estabelecidos pela Caixa
Economica Federal, quanto ao PIS, e pelo
Banco do Brasil S.A., quanto ao PASEP.

Nao confunda o Fundo PIS/PASEP com o
Abono Salarial do PIS

Ofundo doPIS/PASEP, naodeveserconfundido
com o Abono Salarial do PIS instituido pela Lei
/7.998/90 e pagoanualmente aostrabalhadores
que satisfacam os requisitos previstos em lel.

O abono salarial, com valor de, no maximo, um
salario minimo, € concedido ao trabalhador
que estiver cadastrado no PIS ha pelo menos
cinco anos e que tenha recebido remuneracao

mensal media de até dois salarios minimos

durante o ano-base.
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Passe Livre

1. Municipal e Intermunicipal

O Passe Livre, direito de locomover-se
gratuitamente nos transportes publicos
municipais € sempre decorrente de Lei
Municipal, assim como o passe livre
intermunicipal decorre nao so de legislacao
especifica, mas também de acordos entre
municipios.

Trata-se de um beneficio coletivo e gratuito nas
linhas regulares e convencionais assegurado a
pessoas com deficiéncia fisica, visual, auditiva
e mental.

Teradireitooportadordecancerqueapresente,
em funcao da doenca, alguma incapacidade
que limite seus movimentos para locomocao.

Como € obtido o Passe Livre Municipal e
Intermunicipal?

Procure a Camara Municipal de sua cidade
para saber se a lei existe, pois o fornecimento
depende da existéncia de lei municipal que
autorize.

Se o beneficio existe, o portador de cancer
deve se dirigir ao orgao municipal responsavel
pelo fornecimento do passe livre.
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Em caso negativo, procure o Prefeito e peca
para mandar projeto de lei a Camara Municipal
dando este direito.

Documentos normalmente exigidos para
fornecimento de passe livre municipal e
intermunicipal

- Atestado medico;
. Copia de documento de identidade e CPF;
- Comprovante de residéncia;

- Fotos 3x4 (Para o intermunicipal apenas).

2. Passe Livre Interestadual

Opasselivreinterestadualéumprogramacriado
para atender ao Portador de Necessidades
Especiais carente e € oferecido pelo Governo
Federal aos portadores de deficiéncia fisica,
auditiva, visual, renal cronica e ostomizados.
Esse, vale tanto para transporte convencional
de Onibus, quanto para trem ou barco.

Pessoa Portadora de Deficiéncia

7

comprovadamente carente € considerada
aquela que comprove renda familiar mensal
“Per capita”igualouinferioraumsalariominimo
estipulado pelo Governo Federal.




¥ Direitos do paciente oncologico 16
7 ¥-Passe Livre

Dica:

Para calcular, some os valores dos ganhos de
quem recebe dinheiro em casa (Incluindo pensoes,
aposentadorias) e divida o resultado pelo numero
totalde pessoas,incluindoascriancas. Se oresultado
for igual ou abaixo de um salario minimo, a pessoa
sera considerada carente.

Familia € o conjunto de pessoas, mae, pai,
esposa, esposo ou equiparado a estas
condicoes,filhos,irmaos ou equiparados a esta
condicao, menores de 18 anos ou invalido, que
vivam sob o mesmo teto.

SomenteoPortadordeNecessidadesEspeciais
ou seu responsavel legal, poderao solicitar a
inclusao de acompanhante no processo.

A pessoa gue se enquadra nos requisitos
anteriormente previstos deve preencher
os formularios e o Atestado de Equipe
Multiprofissional do SUS, e envia-los, por carta,
a0 seguinte endereco:

Ministério dos Transportes
Caixa Postal 9.800 - Brasilia — DF

CEP 70001-970
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Os formularios também podem ser solicitados,
via correio, ao Ministériodos Transportes. Basta
enviar uma carta ao endereco citado, pedindo
o “Kit Passe Livre”. Além dos formularios
mencionados, € preciso apresentar copia
simples de um documento de identificacao
pessoal (Certidao de nascimento, certidao de
casamento, certidao de reservista, RG, carteira
de trabalho ou titulo de eleitor). O interessado
pode ainda entrar em contato com o Ministério

dos Transportes, pelo e-mail:
passelivre@transporte.gov.br
Dica:

O Passe Livre pode ser solicitado pela internet
no endereco: http:/portaltransportes.gov.br/

passelivre/passe-livre/?como-pedir



http://portal.transportes.gov.br/passelivre/passe-livre/?como-pedir
http://portal.transportes.gov.br/passelivre/passe-livre/?como-pedir
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Cirurgia de reconstrucao e
simetrizacao das mamas

O que e a cirurgia de reconstrucdo
mamaria?

Vd

E a cirurgia plastica que busca restaurar a
mama, considerando a forma, a aparéncia e o
tamanho, apos a mastectomia parcial ou total,
em decorréncia de tratamento de cancer.

Quem tem direito?

Toda mulher tem assegurada a cirurgia plastica
para reconstrucao das mamas, em casos de
mutilacao decorrente de tratamento de cancer
(Lei 13.770 de 19 de dezembro de 2018). Tanto
o SUS como os planos privados de assisténcia
a saude tem a obrigacao de prestar o servico
de cirurgia plastica reconstrutiva de mama.

Odispositivolegalcontempla,emseuartigo10-A,
que as operadoras de saude sao obrigadas, por
meio de sua rede de unidades conveniadas, a
prestaroservicodecirurgiaplasticareconstrutiva
de mama, decorrente da utilizacao de técnica
de tratamento de cancer utilizada.

Aobrigatoriedade abrange osservicosde saude
publicos e privados. A cobertura para o servico
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;

privado esta prevista na Lei Federal 10.223/01,
que alterou a Lei Federal 9.656/98.

AlLein09.7/79/,debdemaiode 1999 foiaprimeira
a estabelecer que as mulheres que sofrerem
mutilacao total ou parcial de mama, decorrente
de utilizacaodetécnicadetratamento de cancer,

tém direito a cirurgia plastica reconstrutiva, por
meio do SUS.

A Lei 12.802, de 24 de abril de 2013 dispoe
sobre o momento da reconstrucao mamaria,
determinando que quando existirem condicoes
técnicas,areconstrucaoseraefetuadanomesmo
tempo cirdrgico. Assim, havendo indicacao
medica, toda mulher tem o direito de realizar
a cirurgia de reconstrucao de mama durante a
intervencaocirurgicaparatratamentodadoenca.
Na hipotese de nao ser possivel a reconstrucao
imediata, a paciente sera encaminhada para
acompanhamento e tera garantida a realizacao
da cirurgia imediatamente apos alcancar as
condicoes clinicas requeridas.

ALei13.770de 19 de dezembro de 2018 tambem
veio garantir as mulheres que tiveram cancer
de mama, os procedimentos de simetrizacao
da mama contralateral e de reconstrucao do
complexo aréolo-mamilar.
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Como solicitar o beneficio?

PeloSUS, opaciente podeagendaracirurgiade
reconstrucao mamaria no local do tratamento,
encaminhando na secretaria de saude a guia
com o pedido meéedico. Se o paciente nao
estiver mais em tratamento, devera se dirigir
a uma Unidade Basica de Saude e solicitar
O seu encaminhamento para uma unidade
especializada em cirurgia de reconstrucao
mamaria.

Pacientes beneficiarios de planos de saude
devem procurar um medico cirurgiao plastico
credenciado ou ligar diretamente para a
operadora do plano de saude e solicitar um
profissional.

\

O paciente também tem direito a cirurgia
plastica de correcao de eventual assimetria
entre a mama afetada pelo cancer e asaudavel,
para manter a proporcao estética entre ambas.
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Medicamentos

A Constituicao Federal conferiu ao Estado, por
intermédio do Sistema Unico de Sauide, o dever
de garantir, a todos, indiscriminadamente, 0O
direito a saude de forma integral e igualitaria,
incluindo a assisténcia farmacéutica.

O acesso a medicamentos de alto custo &
garantido por um programa do Ministério da
Saude. Os remédios fornecidos geralmente
sao de uso continuo e utilizados em nivel
ambulatorialnotratamentodedoencascronicas
e raras.

O paciente somente tera acesso aos
medicamentos previamente incorporados
ao SUS. A lista de todos os medicamentos
incorporados € publicada e regularmente
atualizada pelo Ministério da Saude, no seu

portal na internet.

Também sao publicados os protocolos clinicos
e diretrizes terapéuticas criados para orientar
o diagnostico e o tratamento de determinadas
doencas.

Vd

E possivel obter essas informacoes nos
estabelecimentos de saude. Em muitos casos,
sa0 O0S responsaveis pela padronizacao,
aquisicao e distribuicao dos medicamentos.
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O que o paciente podera fazer caso
encontre dificuldades para ter acesso

ao medicamento?

v

E muito comum O paciente se deparar com a
informacao de que determinados medicamentos
estao em falta na rede publica ou, as vezes, ha
situacoes especiais em que os medicamentos
prescritos naotenham sidoincorporadosao SUS.

Para o acesso gratuito, o ideal € que o paciente,
primeiramente, protocole requerimento escrito
enderecado a Secretaria da Saude (Do Estado ou
do Municipio), solicitando, com base em relatorio
medico, os medicamentos dos quais necessita.

Alguns Estados e Municipios disponibilizam aos
pacientes um formulario proprio para solicitacao
de medicamentos.

Seopacienteencontrardificuldadesnoacessoaos
medicamentos,poderaapresentarreclamacaoas
ouvidorias do SUS (Locais, regionais ou nacional).

A ouvidoria do Ministério da Saude, por exemplo,
tem competéncia para acionar 0S Orgaos
competentes para a correcao de problemas
iIdentificados.

Além das ouvidorias do SUS, o usuario podera
contar com o auxilio de assistentes sociais no
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proprio estabelecimento em que esta sendo
atendido.

Esses profissionais, muitas vezes, sao a chave
paraasolucaodeproblemas,principalmentenos
casosdemacomunicacaooudesconhecimento
dos mecanismos de controle.

Como solicitar um medicamento ngo
ofertado pelo SUS?

No tratamento do cancer sao prescritos
medicamentos que nem sempre estao
contemplados na lista de medicamentos
ofertados pelo SUS.

Para ter acesso aos medicamentos, o usuario
precisa, primeiramente, ser atendido por
médico credenciado pelo Sistema Unico de
Saude (SUS), fazer todos os procedimentos,
exames e esclarecer a doenca e o tratamento.

Desde 02 de janeiro de 2014 os Planos de
Saude saoobrigadosafornecermedicamentos
da Terapia Antineoplasica Oral para Tratamento
do Cancer (Quimioterapia oral).

Pode-se consultar se oremédio estaregistrado
no site da Anvisa no link: https://consultas.
anvisa.gov.br/#/medicamentos/
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A abertura de processos para fornecimento
desses medicamentos e sua disponibilizacao
sao solicitados na Farmacia Escola (Onde
houver) e nas Secretarias de Saude do Estado
e do Municipio. Os processos sao abertos
individualmente e analisados por comissao
especializada.

Documentacao para dar entrada em
solicitacao de medicamentos excepcionais

- Requerimento solicitando o remédio
(Preenchido e assinado pelo paciente ou
responsavel);

« Documento de identidade RG e CPF;

- Comprovante de residéncia — se este
nao estiver no nome do assistido é preciso
comprovar ovinculo familiar pordocumentos
(RG, certidao de casamento, etc.) ou
acompanhado de declaracao de residéncia
e/ou outro comprovante (Conta de cartao de
loja, carta etc.);

- Laudomédicofundamentadoanecessidade
de utilizacao do medicamento.
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Quando recorrer a Justica?

A solucao extrajudicial, em muitos casos,
acontece de maneira mais rapida e barata que
a escolha da via judicial, representando maior
beneficio para o paciente e para o sistema.

Por isso a Justica deve ser vista como ultima
Opcao no acesso aos medicamentos sendo
utilizada apenas quando todas as demais
alternativas administrativas fracassarem ou
quando for caso de extrema urgéencia.

Os Juizados Especiais da Fazenda Publica
sao competentes para julgar acoes contra
os Estados e os Municipios até o limite de
60 salarios minimos e os Juizados Especiais
Federais em relacao a Uniao Federal.

O acesso aos Juizados € gratuito, nao sendo
necessaria a contratacao de advogado e
também €& possivel ajuizar essa agao por
intermeédio da Defensoria Publica ou de um

advogado particular.
Dica:

O novo Codigo de Processo Civil, Lei 13105
de 16/03/2015, ampliou o direito a prioridade
determinando ao art. 1048 que terao
prioridade de tramitacao em qualquer juizo
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ou tribunal os procedimentos judiciais onde
figure como parte ou interessado pessoa
com idade igual ou superior a sessenta anos
ou portadora de doenca grave. O dispositivo
contempla os portadores de cancer.

Documentacao paradarentradaem processo

de medicamentos

« Documento de identidade RG e CPF;

- Comprovante de residéncia (Se este nao
estiver no nome do assistido & preciso
comprovarovinculofamiliarpordocumentos:
RG, certidao de casamento, etc. ou
acompanhado de declaracao de residéncia
e/ou outro comprovante: conta de cartao de

loja, carta etc.);

- Comprovante de renda: CPF do autor,
numero do CPF dos membros da familia e
contracheques ou copiada CTPS (Os ultimos
pOssiveis);

- Atestado medico com o codigo da
Classificacaolnternacionalde Doencas(CID),
emitido por médico do Sistema Unico de
Saude: E preciso pedir o carimbo do SUS;

» Prescricao medica contendo os remedios /
procedimentos/tratamentos, com posologia;
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- Laudo medico fundamentado indicando
se 0 paciente ja utilizou os medicamentos/
recursos do SUS, se fizeram efeito ou nao,
e 0s motivos da necessidade da medicacao
receitada, com fundamentos teoricos,
bibliografia e justificativa;

- Requerimento solicitando o remédio
(Preenchido e assinado pelo paciente ou
responsavel);

- Negativa formal da Secretaria Estadual
de Saude (SES), da Secretaria Municipal
de Saude (SMS) e do Centro de tratamento
referenciado;

- Dois orcamentos indicativos do valor do
medicamentoparacadaremedio/tratamento/
exame.

Sobre documentacao

- Os atestados, laudos médicos, resultados
de exames de laboratorios, biopsias e outros
sao extremamenteimportantes, pois servirao
para instruir todos os pedidos e conseguir
fazer valer seus direitos;

- Providencie copiadetodososdocumentos,
e se forem muito importantes ou UNnicos
autentique no Cartorio(Tabelionato)eguarde
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OS originais em lugar seguro;

- Mantenha os originais e use as copias
autenticadas pelo Cartorio/Tabelionato, que
tem o mesmo valorgue o documento original;

- Exija o0 protocolo de entrega, com data e
assinatura e guarde bem essa via. Ela € sua
prova de que o documento foi entregue e
quando;

- Osprazoscomecamacontarsempredadata
do protocolo, da entrega ou do recebimento
que nesse caso pode ser a ciéncia
(Conhecimento) do teor do documento;

- Documentos para acoes judiciais nao
precisam ser autenticados.
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Plano de Saude

O Plano de Saude € um servico oferecido por
empresas privadas e consiste num seguro de
protecao contra o risco de despesas medicas
e hospitalares.

Os planos (Contratados a partir do dia 2 de
janeiro de 1999) estao obrigados a cobrir
todas as doencas listadas na Classificacao
Internacionalde Doencas-CID,daOrganizacao
Mundial de Saude — OMS.

Os Planos de Saude podem estabelecer um
periodo de caréncia ndao superior a dois anos
para cobertura de procedimentos relacionados

a doenca preexistente. Apos o periodo, o
beneficiario passaagozarde coberturaintegral.

Os planos de saude sao obrigados a cobrir
as despesas com tratamento oncologico
ambulatorial e hospitalar, tails como:
Quimioterapia, radioterapia e cirurgias,
observadas as condicoes e cobertura do tipo
de plano contratado.

Os planos de saude estabelecem um periodo
de caréncia para utilizacao dos servicos. Nesse
periodo, o beneficiario paga as mensalidades,
mas nao tem direito a marcar consultas ou fazer
exames laboratoriais.
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Destaca-se que para o cancer detectado apos
assinatura do contrato nao ha caréncia.

Os planos de saude sao obrigados a fornecer
oS medicamentos antineoplasicos orais para
uso domiciliar e para o controle de efeitos
adversos relacionados a quimioterapia.

A gquimioterapia coberta pelo Plano de Saude
pode ser feita em carater domiciliar, se houver
recomendacao medica a respeito.

A internacao domiciliar nao tem previsao legal
expressa, porem alguns Planos de Saude
oferecem o servico, desde que haja indicacao
medica.

O Codigo de Defesa do Consumidor (Lei
8.078/90) recomenda que as hipoteses
de exclusao contratual consideradas pelas
operadoraseseguradorasdevemserredigidas
de forma clara (Artigo 46) e, na duvida,
interpretadas da maneira mais favoravel ao
consumidor (Artigo 47/).

Aplicam-se aos Planos de Saude as normas da
Lei dos Planos de Saude — Lei 9.656/98, de
03/06/1998, Lei n° 12.880, de 12/11/2013 e do
Codigo Brasileiro do Consumidor Lei 8.078/90,
de 11/09/1990.
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E importante observar que foi aprovada no ano
de 2022 a Lei 14.454, que tornou obrigatoria a
cobertura de tratamentos nao inseridos no rol
de procedimentos da ANS — Agéncia Nacional
de Saude Suplementar,desde que comprovada
a eficacia a partir e evidéncias cientificas e
plano terapéutico, ou existam recomendacoes
pela Comissao Nacional de Incorporacao de
Tecnologias no SUS.
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Tratamento Fora do Domicilio (TFD)

O que é o tratamento fora do domicilio?

O TratamentoForadeDomicilio—TFD, instituido
pela Portaria 55 da Secretaria de Assisténcia a
Saude (Ministério da Saude), consiste em uma
ajuda de custo ao paciente, e em alguns casos,
também ao acompanhante, encaminhados por
ordem médica as unidades de saude de outro
municipio ou Estado da Federacao.

Destina-se a pacientes portadores de doencas
nao trataveis no municipio de origem por falta
de condi¢coes ou quando esgotados todos os
meiosdetratamentonalocalidadederesidéncia
dos mesmos, limitado no periodo estritamente
necessario a este tratamento e aos recursos
orcamentarios existentes.

Eumanormaquegarante oacessode pacientes
de um municipio a servi¢os assistenciais em
outro — ou ainda, em determinados casos, de
um Estado para outro.

Refere-seaotransporteaéreo,terrestreefluvial,
alem de diarias para pernoites e alimentacao
para paciente e acompanhante.

O servico deve ser requerido na Secretaria de
Saude do Estado.
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As autorizacoes dependem da disponibilidade
orcamentaria do Municipio/ Estado e de analise
orcamentaria dos gestores do SUS.

Quem pode se beneficiar?

Somente pacientes atendidos na rede publica
ou conveniados do SUS.

Quem pode solicitar?

A solicitacao é feita pelo médico assistente do
paciente e em unidades do SUS. Nos casos em
que houver indicacao meédica, sera autorizado
opagamentodedespesasparaacompanhante.

Regras para custeio de despesas do
acompanhante

Somente sera admitido o custeio das
despesas de pernoite e alimentacao do
acompanhante nos casos de cirurgia de
meédio e grande porte nos casos de paciente
menor de idade, de idosos acima de 60
anos ou paciente impossibilitado em razao
da doenca, de adotar por seus proprios
meios as providéncias necessarias ao seu
tratamento. O acompanhante devera ser
membro da familia, estar em pleno gozo da
saude, ser maior de 18 anos e menor de 60
anos, e ter disponibilidade para permanecer
acompanhando seu paciente até o término
do tratamento.
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Prisao especial para o portador de
cancer

De acordocomalei7.210de 11/07/1984, (Lei de
ExecucaoPenal)art.117/,incisoll,orecolhimento
do beneficiario do regime aberto pode ser
alterado para residéncia particular, guando o
condenado for acometido de doenca grave.

Asdoencasgravesconsideradasparaobtencao
do beneficio sao as elencadas na Lei 7.713 de
22/12/1988, art. 6°, X1V, entre elas o cancer.

O beneficio pode ser estendido aos apenados
em regime fechado desde que a enfermidade
seja grave a ponto de causar danos graves e
irreparaveis a sua saude na prisao.
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Estatuto da Pessoa com Cancer -

Lei 14.238/21

No ano de 2021, foi aprovada a Lei 14.238,
que instituiu o Estatuto da Pessoa com Cancer,
com a finalidade de promover aos pacientes
melhores condicoes de tratamento e garantia
dos direitos fundamentais.

O Estatuto estabelece diversos principios que
devemnortearaatuacaodoservicopublicojunto
as pessoas portadoras de cancer, estimulando
a criacao de politicas publicas especificas para
o atendimento e aplicabilidade efetivadosseus
direitos.

Dentre os fundamentos da legislacao, cuja
observancia € obrigatoria por parte do Poder
Publico, estao: respeito a dignidade da pessoa
humana;diagnosticoprecoce;informacaoclara
e confiavel sobre a doenca e seu tratamento;
acesso universal e igualitario ao tratamento
adequado; ampliacao da rede de atendimento
e sua infraestrutura; e humanizacao da atencao
a0 paciente e a sua familia.

A Lei também prevé a criacao de fundos
nacionais, estaduails e municipals de
prevencao e combate ao cancer, permitindo
que as despesas publicas sejam efetivamente
direcionadas para a area e consigam suprir
de forma agil e eficaz as demandas de saude
publica e outras decorrentes.
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7 ¥-Mais Orienta¢des

;

Onde encontrar mais orientagoes
e esclarecimentos

Algumas entidades prestam valioso auxilio
a pacientes e familiares contribuindo com
orientacoes e acolhimento do paciente, que
engloba aspectos como as dificuldades de
aCesso aos servicos de saude e outras relativas
a0 convivio social e até mesmo realizacao de
consultas e encaminhamento de exames.

Mais informacoes podem ser solicitadas para
as Organizacoes da Sociedade Civil de apoio
a0 paciente com cancer mais proxima de
vocé, confira no link: https://www.femama.org.
br/2018/br/ongs-associadas/encontre
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- Legislacao

Legislacao

Beneficio por Incapacidade Permanente
- EC 103/2019;

- Constituicao Federal, artigos 201 e seguintes

- Lei 8.213, de 24/7/1991,

- LOAS, Artigos 26, I, e 151, Decreto 3.048, de
06/05/1999 (Art. 43, 81°; Art. 44 31°).

Beneficio por Incapacidade Temporaria
(Auxilio Doenca) - Licenca para
Tratamento de Saude

- EC 103/2019;
» Lei 8.213, de 24/7/1991;

- LOAS, Artigos 26, Il, e 151, Decreto 3.048, de
06/05/1999 (Art. 71), Portaria Interministerial
MPAS/MS 2.998, de 23/08/2001 (Art. 1°, inciso
IV e Art. 2°).

Beneficio de Prestacao Continuada

- Lei 8.742/93 — Lei Organica de Assisténcia
Social — LOAS.

Compra de Veiculo com Isencao de Impostos
(IOF, IPl e ICMS)

- Lei 8.383, de 30/12/1991, Artigo 72, IV, c/alt.
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- Legislacao

Lei 13.755, de 10/12/2018 (IOF);
- Lei 10.754 de 31/10/2003 (IPI);
- Lei 10.690, de 16/06/2003, Artigo 2° (IPI);

. Instrucao Normativa RFB 988, de 22/12/2009
(IP1);

- Lei Complementar 24, de 07/01/1975;

- Convénio ICMS 135, de 17/12/2012 e Ato
Declaratorio 01/13 (ICMS).

Direito a Mamografia e Preventivo de
Colo Uterino (HPV)

« Lei 11664, de 29 de abril de 2008 - Lei 13.362,
de 2016, Lei 13.522, de 2017/.

Direito ao Diagnostico e Tratamento
- Lei dos 30 Dias - Lei 13.896, de 30/10/2019;
- Lei dos 60 Dias - Lei 12.732, de 23/11/2012).

Direito de Acesso a Informacao

- Constituicao Federal Art. 5°, inciso XIV e
XXXIII, Lei de Acesso a Informacao - Lei 12.527,
de 18 de novembro de 2011;

- Portaria 1820, de 13/08/2009, Art. 7°.
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- Legislacao

Fundo de Garantia por Tempo de Servico

- Lei13.932 de 11/12/2019 (nhovas regras saque
FGTS);

» Lei 8.922, de 25/07/1994 — FGTS, Artigo 1°;

- Decreto 99.684, de 08/11/1990 (Art. 35, Xi,
Xl e XIV; Art. 36, VIII);

- Lei 8.036, de 11/05/1990 — FGTS, Artigo 20,
Xl e XIV;

- Medida Provisoria 2.164 de 24/8/2001, Artigo
0.

Isencdo do Imposto de Renda

- Lei 11.052 de 29/12/2004 que altera a Lei
/7.713, de 22/12/1988, Artigo 6°, XIV e XXI - Lei
3.541, de 23/12/1992, Artigo 47,

- Lei 9.250, de 26/12//1995, Artigo 30;

- Decreto 9.580, de 22/11/2018, artigo 35 e
Instrucao Normativa SRF 15/01, Artigo 5°, XII.

Legislacao sobre IPVA

- ConsultaralegislacaonoEstadoondepretende
comprar o veiculo.

Medicamentos
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- Legislacao

- Constituicao Federal, de 1988, Art. 196 e ss;
. Lei 8.080, de 19/09/1990;

- Lei 8142, de 28/12/1990;

- Portaria 1.820, de 13/08/2009;

- Recomendacao 31 do Orientacao CNJ, de
30/03/2010.

PIS/PASEP

- Lei Complementar 26 de 11/09/1975, Art. 4°,
81°, alterada pela Lei 13.932, de 11 de dezembro
de 2019.

Passe Livre
. Decreto 3.691, de 19/12/2000:;

« Decreto 8.116 de 29/04/2010 Lei 8.899, de
29/06/1994.

Planos de Saude
- Lei 9.656, de 03 de junho de 1998;
« Lei 12.880, de 12/11/2013;

- Resolucoes Normativas da ANS no site da
ANS: http.//www.ans.gov.br/

- Lei 14.454, de 21/09/2022.

PrisGo Especial para portadorde Cancer
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- Legislacao

- Lei 7.210, de 11/07/1984 Art. 117/, alinea b.

Reconstrucdo Mamaria e Simetrizacao
das Mamas

- Lei 9.656, de 3/6/1998, alterada pela Lei
10.223, de 15 de maio de 2001,

« Lei 12.802, de 24/04/2013;
- Lei 13.770, de 19 de dezembro de 2018.

Servico de Reabilitacdo Profissional
- Lei 8213/1991 Art. 89;
» Decreto 3.048/1999 Art. 136.
Tratamento Fora do Domicilio

- Constituicao Federal de 1999 - Art. 197 e
198;

- Lei Organica da Saude - Lei 8.080, de
19/09/1990;

- Portaria Federal 55 do Ministério da Saude,
de 24/02/1999.

Estatuto da Pessoa com Cancer
- Lei 14.238, de 19/11/2021.
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