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Fontes: CENSO IBGE, 2010; Sistema de Informações sobre Mortalidade, 2021.

Nota: a categoria “Negro” corresponde a somatória de pretos e pardos.

Fontes: IBGE, 2021; Sistema de Informações sobre Mortalidade, 

2021.
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2021; SEER, National Cancer Institute, 2021.



Painel da 
Oncologia-
DATASUS

● Dados na quantidade de 
pacientes com diagnóstico e 
tratamento.

● Estabelecimento de 
diagnóstico e de tratamento

● Tempo de tratamento
● Diagnóstico (CID-10)

Fonte: 

Sistema de Informação 

Ambulatorial (SIA) 

Boletim de Produção 

Ambulatorial 

Individualizado(BPA-I)

Autorização de Procedimento 

de Alta Complexidade (APAC) 

Sistema de Informação 

Hospitalar (SIH) 

Sistema de Informações de 



Localização dos Hospitais

Em 2021

175 hospitais
registraram procedimentos
quimioterápicos pediátricos

106 municípios

25 estados



Localização dos 24 hospitais que registraram, no mínimo 100 casos oncológicos pediátricos 

em 20 municípios de 18 estados em 2021



Localização dos 50 hospitais que registraram no mínimo 50 casos oncológicos pediátricos 

em 36 municípios de 22 estados em 2021



Localização dos 109 hospitais que registraram menos de 30 casos oncológicos pediátricos em 84 

municípios de 23 estados em 2021
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Belo Horizonte

MINAS GERAIS:
20.411.923 Habitantes (IBGE 2021)
6.113.302 indivíduos de 0 – 19 anos (IBGE 2010)

Estimativa de casos novos (1:10000): 611,3 casos
5.501,7 procedimentos/ano

H. Das Clin Samuel Libanio
UNACON com oncoped
76 proc em Oncoped

Complexo Hosp São Francisco
UNACON com radioterapia
2 proc oncoped

Varginha

* 7 horas de BH

São João 
Del Rei

Uberaba

Montes Claros

Barbacena

Gov Valadares
Sete Lagoas

Juiz de Fora

Divinópolis

Pouso Alegre

Passos
Muriae

Uberlândia

Sta Casa de São João Del Rei
UNACON com radioterapia
2 proc oncoped

H. Dilson Godinho
UNACON com radio e hemato
3 proc oncoped

H. Dr Helio Angotti
UNACON com radio e hemato
3 proc oncoped

H. Bom Pastor
UNACON com radio e hematologia
3 proc oncoped

H. Ibiapaba CEBAMS
UNACON
4 proc oncoped

H. Felicio Rocho
UNACON com radio e hemato
4 proc oncoped

H. Nossa Sra da Graças
UNACON 
135 proc oncoped

H. Maria José Baeta
UNACON com radio e hemato
7 proc oncoped

Associação Mario Penna
CACON
31 proc oncoped

H. São João de Deus
UNACON com radio e hemato
73 proc oncoped

H. Das Clínicas UFTM
UNACON com radio e hematologia
96 proc oncoped

H. Marcio Cunha
UNACON com oncoped
195 proc oncoped

Santa Casa de Passos
CACON com oncoped
263 proc oncoped

Inst Oncológico
UNACON com radio e hemato
264 proc oncoped

H. da Baleia
UNACON com oncoped
402 proc oncoped

H. do Câncer de Muriae
CACON
365 proc oncoped

H. Santa casa Montes Claros
UNACON com radioterapia
493 proc oncoped

H. Das Clinicas da UFMG
UNACON com oncoped
654 proc oncoped

Santa Casa de BH
CACON com oncoped
988 proc oncoped

H. De Clinicas de Uberlândia
UNACON com oncoped
276 proc oncoped

Ipatinga

H. Bom Samaritano
UNACON com radio e hemato
9 proc em oncoped

* 5 horas de BH

* 6 horas de BH



ACRE:
906.876 Habitantes (IBGE 2021)
324.213 individuos de 0 a 19 anos (Dados 2010)

Estimativa de casos novos (1:10000): 32,4 casos
296,1 procedimentos/ano

FUNDHACRE
- UNACON com serviço de radioterapia
- 176 procedimentos em oncoped

Rio Branco

UM MOMENTO HISTÓRICO PARA FORTALECER O 

COMBATE AO CÂNCER INFANTOJUVENIL

UM MOMENTO HISTÓRICO PARA FORTALECER O 

COMBATE AO CÂNCER INFANTOJUVENIL



REGIÃO NORTE

IBGE

AMAPÁ E RORAIMA – Não 

apresentaram procedimentos 

em oncologia pediátrica

Acre,Tocantis e Rondônia 

não possuem serviços de 

oncologia pediátrica 

habilitados



REGIÃO NORTE
DESAFIOS 

• LONGAS DISTÂNCIAS 

• EXAMES DIAGNÓSTICO : LABORATÓRIO, IMAGEM (COM SEDAÇÃO)

• CENTROS DE REFERENCIA: ESTRUTURA E CAPACITAÇÃO 
PROFISSIONAL

• HABILITAR CENTROS; NOVAS TECNOLOGIAS

• POPULAÇÃO INDIGENA/RIBEIRINHA/QUILOMBOLA

• ABANDONO DE TRATAMENTO : QUESTÃO SOCIO ECONOMICA 



Os pacientes percorrem longas distâncias

até chegar na cidade de Belém, por

estradas fluviais, podendo demorar até 3

dias para chegar ao hospital.

O hospital, por sua vez, não tem os

recursos próprios necessários para agilizar

os exames e, mesmo em casos graves,

poderá demorar até 30 dias para realizar o

primeiro exame de imagem.

Impacto: Com o projeto, os exames

serão realizados na chegada do

paciente ao hospital, reduzindo o tempo

para diagnóstico.

Transporte dos pacientes em canoas

Unidade Básica de Saúde Município de 
Bagre – Pará 

Transporte Ambulancha para o 
Hospital de Belém do Pará 



Total de pacientes diagnosticados  e tratados por ano no RS (0-19 anos)

Total de Pacientes Tratados em 10 anos

Ano do diagnóstico Ano do Tratamento

9500 4500

Total de Pacientes Diagnosticados em 10 anos



Hospital A 

Pacientes diagnosticados em 10 anos (0-19 anos) Pacientes tratados em 10 anos (0-19 anos)

2778 946

Diagnósticos / ano Tratamento / ano



C18- Tumor maligno do cólon.

C44- Outros tumores malignos da pele.

C91- Leucemia linfóide.

C26- Neoplasia maligna de outros órgãos digestivos 

e de localizações mal definidas no aparelho 

digestivo.

C16- Tumor maligno do estômago.

Hospital A (0-19 anos) 

C69- Neoplasia maligna do olho e anexos.

C49-Tumor maligno de tecido conjuntivo e de 

outros tecidos moles do tronco.

C40- Neoplasia maligna dos ossos e 

cartilagens articulares dos membros.

C76- Neoplasia maligna de outras localizações 

e de localizações mal definidas.

C17- Tumor maligno do intestino delgado.

Doenças diagnosticadas Doenças tratadas 

C81- Linfoma de Hodgkin.

C71- Neoplasia Maligna do Encéfalo.

C49-Tumor maligno de tecido conjuntivo e de 

outros tecidos moles do tronco.

C74- Neoplasia Maligna da Glândula 

Suprarrenal.

C64 – Neoplasia Maligna do Rim, Exceto 

Pelve Renal.

C91- Leucemia linfóide.

C40- Neoplasia maligna dos ossos e 

cartilagens articulares dos membros.

C69- Neoplasia maligna do olho e 

anexos.

C83- Linfoma não-Hodgkin Difuso.

C92- Leucemia mielóide.



RIO GRANDE DO SUL:
11.466.630 Habitantes (IBGE 2021)
3.105.241 indivíduos de 0 – 19 anos (IBGE 2010)

Estimativa de casos novos (1:10000): 310,5 casos
2794,5 procedimentos/ano

Passo Fundo 

Ijuí

Bagé

Sta Casa de Caridade de Bagé
UNACON 
1 proc em oncoped

H. de Clínicas de PF
UNACON 
10 proc em oncoped

H. Escola de UFPEL
UNACON com radio e hemato
4 proc em oncoped

H. Nossa Sra da Conceição
UNACON com oncoped
464 proc em oncoped

Carazinho

Sta Cruz do Sul

Porto Alegre

Santo Ângelo

Pelotas

HU Santa Maria
UNACON com oncoped
569 proc em oncoped

Sta Casa de POA
CACON com oncoped
623 proc em oncoped

H. de Clínicas de POA
UNACON excl. oncoped
910 proc em oncoped

* 3h de Porto Alegre

Santa Rosa

Caxias do Sul

Sta Maria

H. Vida Saúde
UNACON com radio e hemato
12 proc em oncoped

H. de Caridade de Carazinho
UNACON
3 proc em oncoped

H. de Sto Angelo
UNACON 
4 proc em oncoped H. São Vicente de Paulo

UNACON com oncoped
574 proc em oncoped

H. São Lucas da PUCRS
UNACON com. oncoped
7 proc em oncoped

H. Geral 
UNACON com. oncoped
206 proc em oncoped

H. Ana Nery
UNACON com radio
6 proc em oncoped

H. de Caridade de Ijuí
CACON
12 proc em oncoped





VANTAGENS DO PROJETO

• Democratizar o acesso a especialistas em oncologia pediátrica

• Capacitação 100% EAD, gerando conhecimento sobre o câncer infantil para 
os profissionais de saúde de todo o estado. 

• Reduzir desperdício com exames desnecessários na investigação do câncer 
infantojuvenil

• Encaminhar o paciente para o local certo, na hora certa 
• Agilizar a regulação de todos os tumores infantis para investigação na oncologia 

pediátrica.
• Evitar espera em fila de outras especialidades como oftalmologia, cirurgia pediátrica e 

ortopedia. 
• Referenciar tumores raros para centros com expertise e capacidade de tratamento



REDE DE 
ATENÇÃO 
PRIMÁRIA

ENCAMINHAMENTO PARA AMBULATÓRIOS
ESPECIALIZADOS 

SOLICITAÇÃO DE EXAMES

REGULAÇÃO DE 
INTERNAÇÕES

INTEGRAÇÃO ENTRE SISTEMAS DA SAÚDE (SUS): 
SECRETARIA 

DE SAÚDE 
HISTÓRICO DE SAÚDE 

DO CIDADÃO POR 
INTEROPERABILIDADE 

DOS SISTEMAS

SOLICITAÇÃO DE 
APAC



OBJETIVOS DA LEI:

• INTEGRAR A POLÍTICA NACIONAL DE ATENÇÃO À ONCOLOGIA PEDIÁTRICA À POLÍTICA NACIONAL PARA A PREVENÇÃO E CONTROLE DO CÂNCER NO ÂMBITO DO

SISTEMA ÚNICO DE SAÚDE (SUS)

• CONTEMPLAR A ONCOLOGIA PEDIÁTRICA NOS SERVIÇOS E NAS AÇÕES PREVISTOS NO PLANO DE ATENÇÃO PARA O DIAGNÓSTICO E O TRATAMENTO DO CÂNCER

• IMPLANTAR OS PLANOS ESTADUAIS DE ATENÇÃO EM ONCOLOGIA PEDIÁTRICA;

• INSTITUIR LINHA DE CUIDADO EM ONCOLOGIA PEDIÁTRICA;

• FOMENTAR A FORMAÇÃO DE CENTROS REGIONAIS, INTEGRADOS ÀS REDES LOCAL E MACRORREGIONAL DE ATENÇÃO À SAÚDE, PARA

DIAGNÓSTICO PRECOCE DE CÂNCER INFANTIL NO SUS;

• FORTALECER OS PROCESSOS DE REGULAÇÃO

• APRIMORAR A HABILITAÇÃO E A CONTRATUALIZAÇÃO DOS SERVIÇOS DE REFERÊNCIA

• ATUALIZAR OS CENTROS HABILITADOS EM ONCOLOGIA PEDIÁTRICA;

• IMPLANTAR SERVIÇO DE TELECONSULTORIA

INSTITUI A POLÍTICA NACIONAL DE ATENÇÃO À ONCOLOGIA PEDIÁTRICA
DIÁRIO OFICIAL DA UNIÃO
Publicado em: 09/03/2022

LEI 14.308 DE 8 DE MARÇO DE 2022



NOVA PORTARIA DO MS QUE REDEFINE OS CRITÉRIOS E 
PARÂMETROS REFERENCIAIS PARA A HABILITAÇÃO DE 

ESTABELECIMENTOS DE SAÚDE NA ALTA COMPLEXIDADE 
EM ONCOLOGIA NO ÂMBITO DO SUS.

Atualiza 

Portaria SAS/MS nº 1399/2019



Membros do GAT/PNAOP/Consinca

GAT: GRUPO ASSESSOR TÉCNICO INCA/MS
POLÍTICA NACIONAL DE ATENÇÃO À ONCOLOGIA PEDIÁTRICA 

FINALIDADE DE PROPOR E ASSESSORAR O CONSINCA

Algemir Lunardi Brunetto
Coordenador do GAT/PNAOP/Consinca

Representante do Instituto do Câncer Infantil (ICI)

Alayde Vieira Wanderley Representante da Sociedade Brasileira de Oncologia Pediátrica (SOBOPE)

Adriana Seber
Representante da Associação Brasileira de Hematologia, Hemoterapia e Terapia Celular

(ABHH)

Carmen Maria Costa Mendonça Fiori
Representante da Confederação Nacional das Instituições de Apoio e Assistência à Criança e ao 

Adolescente com Câncer (CONIACC)

Denise Bousfield da Silva Representante da Sociedade Brasileira de Pediatria (SBP)

Suyanne Camille Caldeira Monteiro Representante do Ministério da Saúde

Ricardo de Sá Bigni Representante do INCA/SAES/MS

Sima Esther Ferman Representante do INCA/SAES/MS

Teresa Cristina Cardoso Fonseca
Representante da Confederação Nacional das Instituições de Apoio e Assistência à Criança e ao 

Adolescente com Câncer (CONIACC)

Valéria Gerbatin Braz Foletto
Representante do Instituto do Câncer Infantil (ICI)

Secretária Executiva do GAT/PNAOP/Consinca
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