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RESUMO

Mediante a observagao de Doengas Crénicas Nao-Transmissiveis, como o cancer, nota-se a
relevancia em criar estratégias de saude publica para o enfrentamento de tal cenario. Com
isso, 0 presente estudo objetivou discutir as estratégias propostas pelo Plano de Acdes
Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Cronicas e Agravos Nao Transmissiveis
direcionadas ao enfrentamento do cancer, enquanto uma condigdo crénica em salude com
alta taxa de mortalidade. Consistiu em uma pesquisa descritiva, transversal de carater
qualitativa, sendo realizada uma pesquisa documental de origem secundaria, especificamente
Plano de A¢des Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Crdnicas e Agravos Nao
Transmissiveis no Brasil e a andlise de conteudo foi organizada nos seguintes eixos
tematicos: Promocdo da saude pela conscientizagdo sobre os comportamentos de risco;
Infraestrutura para prestagao de servigos, gestdo e capacitagédo; Aportes tecnoldgicos para o
monitoramento. Observou-se que o Plano analisado apresenta estratégias relevantes de
promocao da saude, prevencao e medidas que podem ampliar as possibilidades de cuidados
e assistenciais entre os pacientes que apresentam cancer. Concluiu-se que se faz necessario
o desenvolvimento e adocdo de medidas que reduzam as desigualdades de acesso aos
cuidados de saude entre os pacientes com cancer, com isso, enfatiza-se o fortalecimento do
Sistema Unico de Saude como uma forma de promover melhorias em tais aspectos
apresentados.

Descritores: politica publica de saude, cancer, saude publica.

ABSTRACT

The observation of Chronic Non-Communicable Diseases, such as cancer, highlights the
importance of creating public health strategies to deal with this scenario. With this in mind, the
aim of this study was to discuss the strategies proposed by the Strategic Actions Plan for
Tackling Chronic Diseases and Non-Communicable Diseases, aimed at tackling cancer as a
chronic health condition with a high mortality rate. It consisted of a descriptive, cross-sectional,
qualitative study. A secondary document survey was carried out, specifically the Strategic
Action Plan for Tackling Chronic Diseases and Non-Communicable Diseases in Brazil, and the
content analysis was organized into the following thematic axes: Health promotion through
awareness of risk behaviours; Infrastructure for service provision, management and training;
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and Technological support for monitoring. It was observed that the Plan analyzed presents
relevant strategies for health promotion, prevention and measures that can expand the
possibilities of care and assistance among cancer patients. It was concluded that it is
necessary to develop and adopt measures to reduce inequalities in access to health care
among cancer patients, thus emphasizing the strengthening of the Unified Health System as
a way of promoting improvements in these aspects.

Descritores: health public policy, cancer, public health.

INTRODUCAO

Atualmente, uma problematica enfrentada em diferentes contextos sociais é a prevaléncia de
Doengas Cronicas Nao-Transmissiveis (DCNT), incluindo morbidades como diabetes,
hipertensdo, doengas cardiovasculares, cancer, entre outras. Abrangendo o periodo de 2021
a 2030, situa-se o Plano de Agdes Estratégicas para o Enfrentamento das Doengas Crénicas
e Agravos Nao Transmissiveis — Plano de DANT como um passo significativo na luta contra
as doencas crénicas e na promocao da saude publica no pais. Sendo que é valido mencionar
que uma das principais metas do Plano de DANT é a reducéo das desigualdades em saude,
reconhecendo que diferentes grupos populacionais enfrentam barreiras distintas no acesso
aos cuidados e na prevencado de doencas. Para isso, tais medidas propdem a criagao € o
fortalecimento de politicas e programas intersetoriais, que envolvem n&o apenas o setor de
saude, mas também areas como educacao, assisténcia social e urbanismo, promovendo uma

abordagem mais integrada e eficaz'.

Dentre as DCNT com maior letalidade, destaca-se que o cancer. Cita-se que, conforme o
Instituto Nacional do Cancer — INCA?, o cancer é definido como um termo que tem como
caracteristica o crescimento desordenado de células, com a capacidade de invadir tecidos
adjacentes ou o6rgdos a distancia, possuindo mais de cem tipos registrados. No Brasil, o
cancer de mama, coélon do utero e de préstata, juntamente com o cancer de pele melanoma,
sdo os mais letais. Além disso, a falta de informagao é um dos fatores principais para o
aumento da mortalidade em decorréncia a estas neoplasias, uma vez que descoberta no
estado inicial, a chance de recuperagao € muito maior, bem como os cuidados adequados

sdo eficazes na prevencido das mesmas.

Com o intuito de elucidar alguns tipos de cancer, aponta-se que o cancer de colo do utero
pode ser ocasionado em razéo de infecgao persistente por alguns virus da familia papiloma
virus humano (HPV, do inglés Human Papilomavirus), tratando-se de uma Infecgéo
Sexualmente Transmissivel (IST) que pode ser prevenida com o uso correto de preservativos
e por meio de vacinagao contra o HPV, indicada para criangas e adolescentes de 9 a 14 anos.
E caracteristico do HPV a manifestagdo de epidermoplastia verruciforme, verrugas ano-

genitais, neoplasias vulvares, vaginais, penianas e o céancer de colo do utero.
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Complementarmente, ressalta-se que o HPV possui diferentes subtipos, mas os subtipos mais

associados ao cancer do colo do Utero s&o os tipos 16 e 18, além dos 31,33, 45 e 56%*.

Ainda, é valido destacar que o cancer de mama é a neoplasia mais prevalente entre as
mulheres no Brasil e no mundo, sendo superado apenas pelo cancer de pele ndo melanoma.
Este tipo de cancer pode ser desencadeado por uma combinagédo de fatores genéticos,
ambientais e comportamentais. Especificamente no caso do cancer de mama, o crescimento
desordenado e disfuncional das células dos lobos e ductos mamarios resulta nas
classificacdes de carcinoma lobular e carcinoma ductal, respectivamente®®. Para identificar o
cancer de mama em sua fase pré-clinica (assintomatica) e assim possibilitar um melhor
prognostico, € recomendado o rastreamento de mulheres na faixa etaria de 50 a 69 anos

realizado por meio da mamografia a ser efetuada a cada dois anos’?.

Por sua vez, ressalta-se que o cancer de prostata é o segundo tipo de cancer mais letal entre
homens, possuindo como fatores de risco como aspectos genéticos, associados a idade,

fatores humorais, tabagismo e obesidade®'®'".

Nisto, aponta-se que os sistemas mais
reconhecidos para o estadiamento do cancer de préstata sdo o TNM (Tumor, Nédulos,
Metastase) e o Jewett-Whitmore, sendo o sistema TNM o mais amplamente utilizado. A
classificacdo TNM avalia trés aspectos principais: a extensao do tumor primario, a presenca
ou auséncia de comprometimento dos linfonodos locorregionais e a presenga ou auséncia de
metastases. Um estadiamento pré-operatério adequado € crucial, ao possuir implicagdes
significativas tanto para o tratamento quanto para o progndstico do paciente. Em particular, a
identificagdo da extenséo extracapsular e da invasédo das vesiculas seminais é de extrema

relevancia por ajudar a diferenciar entre os estadios T2 e T3'2"3,

Diante das problematicas envolvidas na manutencdo e promog¢ao da saude coletiva
associadas com a ocorréncia de quadros clinicos de cancer, destaca-se o Plano DANT' como
uma forma de propor estratégias de enfrentamento, prevengéo e cuidados para a populagéo
brasileira, sobretudo no que tange o cancer de colo de utero, o cancer de mama e o cancer
de prostata. Com isso, este estudo teve como problema de pesquisa: “como as disposicdes
nacionais para a promog¢ao da saude voltadas ao cuidado com casos de cancer se relacionam
com os quadros sanitarios dos diferentes contextos sociais?”. Deste modo se teve o objetivo
discutir as estratégias propostas pelo Plano DANT direcionadas ao enfrentamento do cancer,

enquanto uma das DCNT com alta taxa de mortalidade.



ACiS ¢ S3o Paulo ¢ vol. 13 n. 3 * p. 108-119 e junho 2025 p. 111

METODOLOGIA

Este delineamento de pesquisa possui carater qualitativo ao ter proposto a identificagdo de
elementos contextuais e caracteristicas relevantes associadas aos objetos de estudo,
prezando pela concepgéo de perspectivas panoramicas'®. Define-se enquanto uma pesquisa
descritiva e transversal em fungdo dos procedimentos técnicos empregados, objetivando
descrever o estado dos elementos estudados em um recorte especifico do tempo a partir de

documentos secundarios’®.

No que tange aos materiais e técnicas utilizados, o desenho metodologico utilizado é
entendido como uma pesquisa documental por pormenorizar documentos secundarios,
explicitando os componentes e as caracteristicas das unidades documentais investigadas’®.
A analise dos dados coletados foi realizada mediante técnicas de analise de conteudo,
identificando unidades de significado e as agrupando em categorias tematicas em razao da

sua semelhanga'’.

Nesta pesquisa foi aventada a analise do Plano de A¢des Estratégicas para o Enfrentamento
das Doengas Cronicas e Agravos N&o Transmissiveis no Brasil (Plano DANT)?. Originalmente,
o documento contém 226 agdes estratégicas a serem desenvolvidas, estando distribuidas em
dois blocos: agbes estratégicas para promogéo da saude, prevengao, producdo do cuidado e
assisténcia para o enfrentamento de fatores de risco para as doengas e agravos nao
transmissiveis; e acdes estratégicas para a promog¢ao da saude, prevencgdo e cuidado diante
do grupo de DCNT. Sob esta estrutura, esta pesquisa versou especificamente sobre as agdes
direcionadas a promocao da saude, cuidado e prevengao frente ao cancer, permeando os

quatro eixos estruturantes.

De modo a respeitar a organizagdo do documento analisado, optou-se por seguir a estrutura
anteriormente disposta para refletir sobre as implicacbes e especificidades das acdes
aventadas. A analise do conteudo foi estruturada em face dos eixos tematicos, assim a
ampliacdo e a discussdo das agbes seguiu-se a estrutura: Promogdo da saude pela
conscientizagao sobre os comportamentos de risco; Infraestrutura para prestagao de servicos,

gestdo e capacitacdo; Aportes tecnoloégicos para o monitoramento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Inicialmente, retrata-se as acdes estratégicas do Plano DANT voltadas a promocgéo da saude,
cuidado e prevencdo com o cancer, descrevendo as propostas e elucidando as implicagdes

das delimitagdes estratégicas em face da implementagéo do plano nacional. O segmento do
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planejamento investigado € composto por 23 acdes distribuidas entre os eixos tematicos

estruturantes, conforme retratado na Tabela 1.

Tabela 1. Distribuicdo das acdes entre os eixos tematicos.

Eixo

Acoes Estratégicas

Promocao da Saude

Realizar campanha nacional sobre os fatores de protecéo para
0s canceres mais prevalentes e passiveis de prevencéo.

Realizar agdes de promocao da saude e prevengao aos fatores
de risco como tabagismo, obesidade, inatividade fisica,
alcoolismo e ma alimentagao, visando a adogao de modos de
vida saudaveis.

Prevencao de
Doencgas e Agravos a
Saude

Atencao Integral a
Saude

Aumentar a cobertura vacinal de HPV em meninas com idade de
9 a 14 anos e para meninos com idade de 11 a 14 anos em
articulagdo com as redes publica e particular de ensino.

Fortalecer projetos terapéuticos para pessoas com diabetes
mellitus, abrangendo iniciativas na APS sobre atividade fisica,
alimentacdo saudavel, cessacao do uso de tabaco e derivados,
estimulo ao autocuidado e adeséo ao tratamento.

Aperfeigoar o rastreamento do cancer do colo do utero e cancer
de mama, para que assim possa evoluir do modelo oportunistico
para o modelo organizado.

Garantir o acesso ao diagnostico e a assisténcia oncoldgica por
meio do fortalecimento e expansao da rede de tratamento do
cancer no SUS.

Implantar programa nacional de qualidade em mamografia que
assegure o monitoramento e a cobertura de pelo menos 70% da
rede SUS.

Ampliar o tratamento radioterapico, revendo parametros técnicos
e a regionalizagao da saude, para superar as desigualdades de
acesso nas regides do Pais.

Desenvolver e/ou fortalecer a infraestrutura dos sistemas de
informagao em saude, particularmente relacionada a gestdo em
oncologia.

Desenvolver e disponibilizar aplicativos para solucéo de
problemas de acesso e orientagdo em relacédo aos resultados de
exames oncoldgicos.

Implementar linhas de cuidado e demais estratégias que
induzam a organizagao do processo de trabalho na APS para a
detecgao precoce dos canceres de mama e de colo de utero.

Promover acesso a capacitagcio para os profissionais da atencéo
primaria sobre os protocolos e as diretrizes nacionais baseadas
em evidéncias para o cuidado do cancer.

Fortalecer a informatizacdo nas Unidades Basicas de Saude
(UBS), de modo a promover o acompanhamento, o controle e o
seguimento de agdes de rastreamento e diagndstico precoce do
cancer.
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Implementar estratégias de formagao dos profissionais de saude
da APS para a deteccao precoce dos canceres passiveis de
rastreamento (colo do utero e de mama) e diagnostico precoce
(cancer de mama, pele, boca, prostata e colorretal).

Desenvolver educagao permanente para profissionais de saude
visando a melhoria da qualidade do diagndstico laboratorial
relativos as neoplasias de maior incidéncia na populagao.

Promover acesso a capacitacéo e a atualizagado em registros de
cancer para os profissionais que trabalham nos registros
hospitalares de cancer nas unidades e centros habilitados em
alta complexidade em oncologia.

Realizar/incentivar a pesquisa baseada em evidéncias e/ou
inquéritos populacionais, necessaria para aumentar o
conhecimento sobre o cancer e seus fatores de risco.

Desenvolver e atualizar programas nacionais de controle do
cancer, adaptados ao contexto socioeconémico e destinados a
reduzir a incidéncia, prevaléncia e mortalidade por cancer.

Incentivar estados e municipios a registrarem o campo
“ocupacao” nos sistemas de informacao sobre cancer

Estimular e ampliar a notificagdo de cancer relacionado ao
trabalho no Sinan.

Vigilancia
em Saude

Desenvolver pesquisas sobre as relagdes entre os fatores de
risco ambientais e canceres.

Desenvolver e/ou fortalecer sistemas de informagdo em saude

para a vigilancia de canceres e a implementagéo eficaz de
programas de prevengao e controle.

Apoiar a estruturagao e o fortalecimento da vigilancia proativa e
oportuna de populagdes expostas a quimicos perigosos por
trabalhadores e grupos vulneraveis.

Fonte: Tabela adaptada pelos autores.

Promocgao da saude pela conscientizagao sobre comportamentos de risco

As acgdes estratégicas voltadas ao enfrentamento dos quadros de cancer intrinsecas ao eixo
de promocéo da saude versam sobre a comunicagdo em saude e a realizagao de atividades
interventivas em relacdo aos comportamentos de risco e autocuidado. Complementarmente,
destacam-se que as agdes abrangidas pelo eixo de prevengao de doengas e agravos a saude
convergem com o eixo de promog¢ao da saude ao remeterem ao incentivo de propostas
interventivas voltadas a vacinagdo contra o HPV, assim como a partir da adogao de praticas

de saude protetivas contra a diabetes mellitus.

Ao fomentar a conscientizacio sobre os fatores de risco para o desenvolvimento de quadros
de cancer, além de aventar aspectos relativos a promocéo da saude, também é um elemento

que dialoga com o Plano Nacional de Controle do Cancer (PNCC) ao ser proposta uma
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campanha nacional para conscientizar sobre fatores de protegdo contra os canceres mais
prevalentes e passiveis de prevencéo, como cancer de pele, mama e prostata®. Neste sentido,
€ ressaltada a importancia de alertar a comunidade sobre a influéncia do estilo de vida no
desenvolvimento dessas neoplasias, exemplificadas pelo tabagismo, alcoolismo,

sedentarismo, pela obesidade e mé alimentagao'®.

A atencdo primaria a saude é um elemento essencial para tratar da prevaléncia de casos de
cancer no territério brasileiro, demandando assim, o aperfeicoamento do rastreamento de tais
neoplasias por meio da elevagdo da qualidade do exame, do diagnédstico correto e do
tratamento adequado. Mediante a isso, indica-se que garantir o acesso ao diagndstico e a
assisténcia oncolégica é um processo de fortalecimento e expansao das redes de tratamento

do cancer do Sistema Unico de Satde - SUS™.

Aponta-se que algumas praticas de autocuidado s&o comportamentos de prevengéo contra
0s possiveis acometimentos ao realizar a manutengao e a autorregulagdo do funcionamento
individual, mitigando os riscos condicionados por fatores como alimentagdo, higiene ou
atividade fisica?®. Nesta toada, a vacinagéo contra o HPV é ferramenta eficaz na prevencéo
de infeccbes e, consequentemente, na reducdo da incidéncia de canceres relacionados ao
virus, como o cancer de colo do Utero, anus, vulva, entre outros®'. Embora o cancer de colo
do utero seja mais prevalente em mulheres, os homens também estéo sujeitos a infecgdes
por HPV que podem levar a outros tipos de cancer (como cancer de orofaringe e anus) e
verrugas genitais. A vacinagao entre homens n&o s6 amplia a protegéo contra essas doencgas,
mas também contribui para a redugao da circulagéo do HPV na populagao geral, beneficiando

as mulheres indiretamente®.

Infraestrutura para prestacao de servigos, gestado e capacitagao

As agdes associadas ao eixo de atengao integral a saude compdem a maioria das disposi¢oes
voltadas a promogado, cuidado e prevengado do cancer no contexto brasileiro, pautando
questdes relativas ao monitoramento e rastreio das diferentes modalidades de cancer. Essas
estratégias abarcam o fortalecimento da infraestrutura para prestagéo de servigos e gestao
da informagcdo, e a educacdo permanente em saude para profissionais dos diferentes

aparelhos do sistema de saude.

Ao tratar da demanda por novos modelos técnicos para o rastreamento do cancer do colo do
utero e de mama, é aventado a formagao de estruturas pragmaticas de monitoramento de
forma integrada, contando com uma cobertura de abrangéncia nacional para conceber

referenciais para uma populagdo-alvo, o controle de qualidade dos exames e a confirmacgéao
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diagnostica®®. Sendo que ao reafirmar que o cancer do colo do Utero e de mama s&o ambas
das principais causas de mortalidade por cancer entre as mulheres no Brasil, destaca-se que
modelos mais eficientes de rastreamento sdo essenciais para aprimorar a detecgdo precoce
e alcancar desfechos mais positivos. Nisto, exalta-se a implementacdo de protocolos
nacionais baseados em evidéncias e a garantia da qualidade dos exames como fatores

determinantes para assegurar a eficacia dos programas de promogao de salde propostos®?.

As agdes em questdo perpassam a integracdo de tecnologias digitais no campo da saude
como ferramentas para gerenciar os recursos e informagdes disponiveis e condicionando
alternativas para acessar informagdes relevantes, exemplificadas pelo agendamento de
exames e visualizagado dos resultados. O uso de tecnologia pode facilitar a comunicagao entre
pacientes e profissionais de saude, permitindo que os resultados dos exames sejam
compartilhados de maneira rapida e clara, além de promover maior transparéncia no processo

de diagnostico e tratamento®.

No que tange ao fortalecimento das infra estruturas dispostas, indica-se que a expansao do
acesso ao diagnostico e a assisténcia oncologica € um componente das politicas de saude
voltadas a amenizagado de assimetrias regionais no territério brasileiro que visa facilitar o
enfrentamento de acometimentos de saude. Para tanto, a ampliacdo do tratamento
radioterapico surge como um grande alento a pacientes acometidos por alguma neoplasia,
seja ela maligna ou benigna, tornando-a mais acessivel para a comunidade mais carente e
que mais demonstra mortalidade em classes sociais mais baixas para superar as
desigualdades de acesso nas regides do pais. Em circunstancias ideais, essa abordagem
terapéutica visa a erradicagdo das células neoplasicas, proporcionando a reducido ou
eliminagdo do tumor. Quando a eliminagao direta das células tumorais nao é alcangada, a
radioterapia é implementada com o propdsito de mitigar o tamanho e a extens&o do tumor,

visando melhorar a qualidade de vida do paciente®.

Ao voltar-se para a formacdo continuada, aponta-se que as propostas de capacitagdo de
profissionais da Atencado Primaria a Saude (APS) s&o oportunidades fundamentais para
garantir que os protocolos e as diretrizes nacionais sejam seguidos de maneira adequada e
que o diagnostico precoce dos canceres seja eficaz. A educagao permanente e a qualificagéo
constante sdo essenciais para lidar com as especificidades dos canceres mais prevalentes,
como os de mama, colo de utero, prostata, pele, boca e colorretal. Além disso, a
informatizacdo das Unidades Basicas de Saude (UBS) é uma estratégia para melhorar o
acompanhamento e controle das agbes de rastreamento e diagndstico precoce, utilizando
sistemas de informacdo em saude bem estruturados para a coleta e analise de dados e,

assim, facilitando a avaliagéo da qualidade da assisténcia prestada e a gest&o dos casos'®.
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Aportes tecnologicos para o monitoramento

Ao considerar as ag¢des associadas ao eixo de vigilancia em saude, € aventada a realizagao
de levantamentos sobre a prevaléncia de casos de cancer e a evolucdo de fatores de risco
para o desenvolvimento de tais quadros, a atualizagdo das técnicas empregadas nos
diferentes contextos sociais, o estimulo para notificagdo de casos de cancer ao Sistema de
Informagao de Agravos de Notificagao (SINAN) e o apoio para a vigilancia especial de grupos

expostos aos elementos quimicos perigosos.

As praticas de pesquisa no campo da saude sdo de suma importancia para assegurar a
qualidade e eficacia das intervengdes projetadas, assim como identificar as redes
multidimensionais de causas que condicionam os desfechos de saude. Portanto, o
levantamento de dados e o desenvolvimento techoldgico subsidiam a criagdo de modelos e
ferramentas para a promogéao da saude, dialogando com os objetivos estabelecidos no Plano

Nacional de Saude?®.

E oportuno se embasar na concepgéo de determinantes sociais de satde enquanto modelo
tedrico que dispée uma rede de influéncias sobre a vivéncia individual em face das
circunstancias socioecondmicas ao se voltar para os grupos vulneraveis. Assim, o risco de
exposicao as substancias perigosas € uma questdo a ser tratada por politicas publicas
voltadas a saude coletiva, de modo a prevenir e amenizar os possiveis impactos de tal
condicdo. Ainda, destaca-se que as condi¢cbes dispostas para a realizagdo de atividades
laborais associadas ao contato com tais elementos devem pormenorizar a natureza dos
agentes de risco e resguardar pelo bem-estar do trabalhador, tendo em vista os efeitos

duradouros proporcionados por determinadas atividades profissionais?’.

CONSIDERAGOES FINAIS

Inicialmente, o Plano Nacional de Controle do Cancer propde a realizagdo de uma campanha
nacional para conscientizar sobre fatores de protegédo contra os canceres mais prevalentes e
passiveis de prevencdo, como cancer de pele, mama e prostata. E fundamental alertar a
comunidade sobre habitos de risco associados ao desenvolvimento dessas neoplasias,
incluindo tabagismo, obesidade, sedentarismo, alcoolismo e ma alimentagdo, os quais
aumentam significativamente as chances de desenvolvimento de cancer. A atengao primaria
a saude é essencial quando o objetivo € minimizar o numero de pessoas acometidas pelo

cancer no Brasil.
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Entre essas prioridades, o cancer do colo do utero e o cancer de mama sao abordados com
estratégias voltadas a Atengdo Primaria a Saude, propondo o aperfeicoamento do
rastreamento dessas neoplasias, evoluindo do modelo oportunistico para uma abordagem
mais organizada, garantindo a qualidade do exame, do diagndstico correto e do tratamento
adequado. Visto que garantir 0 acesso ao diagndstico e a assisténcia oncologica € um
processo de fortalecimento e expansao das redes de tratamento do cancer do Sistema Unico
de Saude.

A transicdo para um modelo mais eficiente de rastreamento € uma medida crucial para
aumentar a deteccdo precoce do cancer do colo do utero e da mama, quando as chances de
tratamento bem-sucedido sdo maiores. Uma vez que a implementagdo de protocolos
nacionais baseados em evidéncias e a garantia da qualidade dos exames sdo aspectos
fundamentais para assegurar a eficacia desses programas. Adicionalmente, o modelo
oportunistico & caracterizado pela busca de casos de forma reativa, muitas vezes sem um
sistema integrado de rastreamento, o que pode resultar em falhas no diagndstico precoce.
Enquanto o modelo organizado, por outro lado, envolve a estruturacdo de programas de
rastreamento com abrangéncia nacional, que garantem a cobertura de toda a populag¢do-alvo,

o controle de qualidade dos exames e a confirmagao diagnodstica.

O fortalecimento da rede de tratamento oncoldgico no SUS visa garantir o acesso equitativo
a todos os pacientes diagnosticados com cancer, com a expansao do acesso ao diagndstico
e a assisténcia oncoldgica, incluindo a melhoria na distribuicdo de servigos de tratamento,
como a radioterapia, é essencial para superar as desigualdades regionais no Brasil, que ainda
enfrentam desafios relacionados ao acesso a tratamentos especializados. A regionalizagéo
da saude é um componente crucial nesse processo, pois permite que os servigos de saude
estejam mais proximos da populagao, diminuindo barreiras geograficas e logisticas que
podem afetar a continuidade do tratamento. Assim como a ampliagdo do tratamento
radioterapico, acompanhada de uma revisdo dos parametros técnicos, é uma estratégia para

garantir a qualidade do atendimento e reduzir a sobrecarga nos centros especializados.

Por fim, o desenvolvimento de programas de capacitagdo para os profissionais da Atengao
Primaria a Saude é fundamental para garantir que os protocolos e as diretrizes nacionais
sejam seguidos de maneira adequada e que o diagndstico precoce dos canceres seja eficaz.
A educacdo permanente e a qualificagdo constante sdo essenciais para lidar com as
especificidades dos canceres mais prevalentes, como os de mama, colo de Uutero, préstata,
pele, boca e colorretal. Assim como a informatizagao das Unidades Basicas de Saude é uma
estratégia para melhorar o acompanhamento e controle das acdes de rastreamento e

diagnostico precoce, pois sua utilizagdo de sistemas de informagdo em saude bem
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estruturadas permite a coleta e andlise de dados, facilitando a avaliagdo da qualidade da
assisténcia prestada e a gestdo dos casos. Outro ponto relevante é a proposigédo de
desenvolver aplicativos e sistemas que ajudem a resolver problemas relacionados ao acesso
e orientagédo sobre resultados de exames oncoldgicos. O uso de tecnologia pode facilitar a
comunicagao entre pacientes e profissionais de saude, permitindo que os resultados dos
exames sejam compartilhados de maneira rapida e clara, além de promover maior

transparéncia no processo de diagnéstico e tratamento.
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