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2.DESCRICAO DO PROGRAMA NACIONAL DE
APOIO A ATENCAO ONCOLOGICA (PRONON)

Esta secdo fornece a descricdo textual dos itens componentes do
Diagrama (secdo 3) e do Mapa de Processos e Resultados (secdo 4), presentes
abaixo neste documento. Os itens elencados para descricao visam sintetizar o
funcionamento do programa, detalhando o contexto operacional, a interagao entre
seus componentes (insumos, processos e produtos) e indicar como esses
elementos devem contribuir para se alcangar os resultados e o impacto social
almejado. Visa-se, assim, trazer esclarecimentos sobre as condi¢des necessarias

para a realizagao desse programa.

2.1. Contexto

O cancer é considerado um grande problema de saude a ser enfrentado no
mundo, sendo ele o causador de muitas mortes, impactando diretamente na
expectativa de vida das pessoas. Estudo relativo ao desempenho da Politica
Nacional de Controle do Cancer (PNPCC) reforgcou a necessidade de politicas de
saude mais eficazes e direcionadas, dada a crescente incidéncia de casos de
cancer no Brasil (Sales, 2023).

Segundo Santos et. al. (2023) sdo causas da crescente incidéncia de casos
de cancer no Brasil: o envelhecimento, a mudanca de comportamento e do
ambiente, as mudancas estruturais, que tém impacto na mobilidade, na recreacao,
na dieta e na exposi¢ao a poluentes ambientais.

Estimativas recentes, apontam cerca de 704 mil casos novos de cancer
para o triénio 2023-2025, com destaque para cancer de mama feminina e o de
prostata, cuja incidéncia é prevista em 73 mil e 71 mil casos novos,
respectivamente (INCA). Esses dados evidenciam a necessidade urgente de

politicas publicas eficazes para a prevencao, diagnostico precoce e tratamento



adequado, aspectos cruciais para a redugdao da mortalidade e melhoria da
qualidade de vida dos pacientes oncoldgicos no pais.

Com a pandemia de COVID 19, os impactos na implementagdao das
politicas, programas e intervengbes de controle e combate ao cancer foram
duramente impactados, em razdo do represamento dos servigos nesse periodo,
conforme aponta Ribeiro, Correa e Migowski (2021), apresentando uma reducao
percentual de 44% em exames citopatolédgicos, 42% em mamografias, 35% em
bidpsias e 15% em cirurgias oncoldgicas.

Nesse cenario, o Plano Nacional de Saude 2020-2023, do Ministério da
Saude (BRASIL, 2019), revelou que, em relacdo a oferta e distribuicdo de servicos
para tratamento de céncer, em 2019, haviam 317 servigos habilitados e 299
equipamentos de radioterapia em funcionamento, tendo como desafio a
insuficiéncia de hospitais habilitados, a concentragao de servigos e profissionais
em algumas regides do pais; resultando em dificuldades de acesso, iniquidades
regionais e desorganizagao da rede assistencial, evidenciado por longas filas de
espera para a realizagao de procedimentos diagndsticos e tratamento.

O Programa Nacional de Apoio a Atencdo Oncolégica (Pronon) surgiu da
crescente preocupacao, desde a sua origem em 2012, com os altos indices de
pessoas diagnosticadas com cancer no Brasil. Dados recentes indicam uma
tendéncia de elevagao no numero de diagnosticos de cancer, colocando em
evidéncia a necessidade de reforgar e expandir a capacidade de atendimento
oncolégico no pais. Este cenario exige uma resposta robusta e integrada do
Sistema Unico de Saude (SUS) para atender a crescente demanda por cuidados
especializados atacando as causas como altos indices de pessoas com cancer e
tendéncia de elevagao no diagnostico de pessoas com cancer considerando o
potencial de complementaridade e ampliagcdo da cobertura de assisténcia
oncolégica e a possibilidade de aumento de alternativas de recursos para

ampliacdo da capacidade do SUS.



O Pronon se posiciona como uma iniciativa estratégica com grande
potencial de complementaridade, visando contribuir para a ampliagdo da
cobertura de assisténcia oncoldgica. Através do programa, busca-se nao apenas
aumentar a oferta de servicos, mas também aprimorar a qualidade do
atendimento prestado aos pacientes oncolégicos. Esta ampliagdo é crucial para
reduzir as disparidades regionais no acesso a tratamentos e diagndsticos,
assegurando que mais brasileiros possam receber cuidados adequados e
tempestivos, independentemente de sua localizagao geografica.

Além disso, o Pronon representa uma importante ferramenta para o
aumento da disponibilidade de recursos financeiros destinados a oncologia.
Através de incentivos fiscais para doagdes e patrocinios, o programa mobiliza
recursos adicionais que sao fundamentais para a ampliagado da infraestrutura e da
capacidade operacional do SUS. Esses recursos sao direcionados para diversas
areas, incluindo a aquisicdo de equipamentos modernos, a capacitagao de
profissionais de saude e o desenvolvimento de pesquisas e programas de
prevengao.

A prioridade atribuida ao Pronon na agenda politica do Governo Federal em
2023 fortalece o compromisso com a saude publica e a busca pela melhoria das
condicoes de vida da populagdo. Ao focar na expansdao e na qualidade da
assisténcia oncoldgica, pode-se enfrentar um dos maiores desafios de saude da

atualidade.

2.2. Publico-alvo
Usudrios do Sistema Unico de Saude que demandem acdes e servicos de

saude na atenc¢ao oncoldgica.

2.3. Objetivos do programa

O Pronon visa satisfazer aos seguintes objetivos:



e Captar e canalizar recursos para apoiar as agdes de prevengdo e
combate ao cancer (Lei n® 12.715, de 17 de setembro de 2012);

e Promover projetos de apoio a atengao oncoldgica;

e Promover a melhoria na qualidade dos servigcos de atencao
oncolégica; e

e Contribuir para a ampliagdo do acesso as agbes e servigos de

atengao oncoldgica.

2.4. Quadro normativo

O Pronon esta regulamentado pela Lei n® 12.715, de 17 de setembro de
2012, e pelo Decreto n°® 7.988, de 17 de abril de 2013, que estabelecem as
diretrizes e normas para sua implementagao e funcionamento.

A legislacao prevé incentivos fiscais para pessoas fisicas e juridicas que
realizarem doagdes ou patrocinios a projetos voltados a prevengao e ao combate
ao cancer, bem como ao desenvolvimento de pesquisas na area oncoldgica.
Esses incentivos permitem que parte do imposto de renda devido seja deduzido,
incentivando a captagao de recursos adicionais para o fortalecimento da rede de
atencao oncolégica do SUS.

O quadro normativo do Pronon também inclui o anexo LXXXVI a Portaria de
Consolidagao n°® 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017, que especifica os
critérios para a aprovacao dos projetos e para a utilizagcdao dos recursos. Essa
estrutura normativa é fundamental para assegurar a correta aplicagao das verbas,
a ampliacdo da cobertura assistencial e a melhoria continua da qualidade dos
servigos oncologicos prestados a populagao.

Em agosto de 2019, a 162 Conferéncia Nacional de Saude aprovou duas
importantes diretrizes voltadas ao cancer, a primeira foi sobre a consideracao do
fator amazonico quando do credenciamento/habilitacdo (Portaria GM/MS n°
3.388/2013) dos laboratérios para realizacdo de exames de deteccdo e

rastreamento precoce de Cancer de Colo de Utero (PCCU); e a segunda sobre a



aprovacao da “lei dos 30 dias” que determina o diagndstico em até 30 dias,
regulamentada, em outubro do mesmo ano, por meio da Lei n°® 13.896/2019
(BRASIL, 2019).

2.5. Recursos

O Pronon opera com recursos e insumos que vao além do orgamento
disponivel, equipamentos fisicos e instituicdes gestoras, operadoras ou parceiras.

Um dos pilares financeiros do Pronon sdo os recursos provenientes de
doadores, especialmente via dedugdes do Imposto de Renda de pessoas fisicas e
juridicas. Esse mecanismo de incentivo fiscal permite que individuos e empresas
deduzam uma parte do imposto devido, destinando-o a projetos de prevencao,
diagndstico, tratamento e pesquisa oncoldgica. Esse aporte de recursos € crucial
para a ampliagdo da capacidade do SUS e para a melhoria da assisténcia prestada
aos pacientes com cancer.

As instituicoes da sociedade civil desempenham um papel fundamental na
implementacao do Pronon. Organizagdes de assisténcia, formagao e pesquisa na
area oncoldgica, que ja possuem capacidade instalada, sdo parceiras essenciais
para a realizacao dos projetos. Estas instituicdes, com expertise e infraestrutura
adequadas, contribuem significativamente para a execucdo de agdes de
prevengao, diagnostico precoce e tratamento do cancer, além de promoverem
pesquisas que podem levar a avangos importantes na area oncoldgica.

Além dos recursos financeiros e das instituicdes parceiras, a operagao do
Pronon envolve uma rede complexa de atores e agentes. Esses incluem governos
estaduais e municipais, universidades, hospitais, centros de pesquisa,
organizagdes da sociedade civil (OSCs). A articulagdo entre esses diversos atores
é fundamental para garantir a eficacia das agdes e a sustentabilidade das
iniciativas financiadas pelo Pronon.

O limite orgamentario disponivel para o Pronon é determinado anualmente,

levando em conta as definicdes do Ministério da Fazenda para aplicagao de teto



limite de recursos a partir da capacidade de arrecadacgao de recursos através dos

incentivos fiscais anual.

2.6. Atividades

Para viabilizar a celebragcé@o e execugao dos projetos no @mbito do Pronon,

sao desenvolvidas atividades-chave que sao determinantes para o alcance dos

objetivos do programa. Estas atividades combinam recursos e agentes atuantes

durante todo o processo, garantindo a eficacia e eficiéncia das acdes

implementadas.

As principais atividades-chave do Pronon incluem:

Captacdo e alocacdao de recursos por meio de doacgdes de
pessoas fisicas e juridicas: a captagao de recursos financeiros é
essencial para o financiamento dos projetos. Essas doagdes sao
direcionadas para iniciativas especificas que visam a melhoria da
atencao oncolégica no Brasil;

Admissado de projetos aderentes aos critérios e diretrizes dos
programas e das politicas tematicas: a selecdo criteriosa de
projetos é fundamental para garantir que as iniciativas estejam
alinhadas com as diretrizes do Pronon de forma a assegurar a
relevancia e o impacto positivo das agdes realizadas;
Estabelecimento de parcerias com instituicées da sociedade civil:
parcerias com instituicbes da sociedade civil ampliam a rede de
apoio e fortalecem a implementagao dos projetos;

Capacitagao de profissionais de saude e usuarios: a formacgao e
atualizagdo continua dos profissionais de saude garantem a
qualidade do atendimento prestado, além disso, a capacitacao
dos usuarios permite um melhor entendimento e participagdo no

cuidado com a saude;



e Desenvolvimento de pesquisa de interesse em saude: a promogao
de pesquisas relevantes para a oncologia contribui para o avango
do conhecimento cientifico e a melhoria das praticas de
tratamento, diagndstico e prevengao do cancer; e

e Prestacdo de servicos médico-assistenciais (ambulatoriais e
hospitalares): a oferta de servicos médicos de alta qualidade,
tanto em ambientes ambulatoriais quanto hospitalares, é
essencial para atender as necessidades dos pacientes

oncolégicos, garantindo um atendimento integral e humanizado.

2.7. Produtos
Os produtos do Pronon representam a materializacdo das atividades
realizadas, combinando-se para gerar bens e servicos que, quando acessados
pelos usuarios e beneficiarios, produzem resultados concretos e positivos na
atencao oncoldgica.
Os principais produtos do Pronon sao:
e Recursos captados e direcionados: a captacdao e alocagao
eficiente de recursos financeiros sao essenciais para o
financiamento de projetos, permitindo a execucdo de acdes
estratégicas no combate ao cancer,;
e Projetos de apoio a prevencao, tratamento e reabilitacdo do
cancer realizados: a implementacdao de projetos focados na
prevencao, tratamento e reabilitacao melhora significativamente a
assisténcia oncoldgica, oferecendo servicos essenciais aos
pacientes;
e Adesado das instituicbes ao Programa: a adesdao de diversas
instituicoes ao Pronon fortalece a rede de atendimento
oncolégico, ampliando a capacidade de prestacdao de servigos

especializados em todo o pais;



e Trabalhadores capacitados: A capacitagdo continua dos
profissionais da saude assegura que eles estejam preparados
para oferecer um atendimento de alta qualidade, com
conhecimentos atualizados;

e Pesquisas de interesse para atengdo oncologica em
desenvolvimento: o incentivo e desenvolvimento de pesquisas
voltadas para a oncologia contribuem para a inovagao e melhoria
dos tratamentos, além de promoverem avangos cientificos
importantes para a area;

e Exames e diagnosticos realizados: a realizacdo de exames e
diagnosticos precisos é fundamental para a detecgao precoce do
cancer, aumentando as chances de sucesso nos tratamentos e
melhorando os progndsticos dos pacientes;

e Tratamentos oncolégicos ofertados: a oferta de tratamentos
oncolodgicos diversificados e de qualidade garante que os
pacientes recebam as terapias mais adequadas as suas
condic¢des, promovendo uma melhor resposta ao tratamento; e

e Cuidados paliativos oferecidos: a disponibilizagao de cuidados
paliativos é crucial para melhorar a qualidade de vida dos
pacientes em estagios avangados da doencga, proporcionando

conforto e suporte integral.

2.8.Resultados
Os efeitos de médio prazo que se espera alcancar e que beneficie o
publico-alvo do programa se referem ao alcance dos objetivos definidos no
programa.
Assim, os resultados esperados do Pronon incluem:
e Aumento do volume de recursos captados: com a captacao de mais

recursos, € possivel financiar um maior numero de projetos,



ampliando a capacidade de atendimento e a oferta de servigos
especializados;

Projetos de qualidade aprovados: a aprovagao de projetos de alta
qualidade garante que as intervencgdes realizadas sejam eficazes,
promovendo melhorias significativas na assisténcia oncoldgica;
Instituigdes qualificadas para atuagdo no programa: qualificar as
instituicdes envolvidas assegura que elas estejam preparadas para
implementar os projetos com exceléncia, resultando em um
atendimento mais eficiente e humanizado; e

Maior acesso a atencgao a saude: 0 aumento do acesso aos servigos
oncolégicos € uma prioridade, garantindo que um maior numero de
pacientes tenha acesso a diagndsticos precoces, tratamentos

adequados e cuidados continuados.

2.9.Impactos

Os impactos de longo prazo do Pronon sao significativos e abrangem tanto

o publico-alvo diretamente beneficiado quanto outros segmentos da sociedade.

Os principais impactos identificados sao:

Melhoria na qualidade do servico prestado ao usuario do SUS que
demanda cuidados de atenc¢ao oncoldgica: o Pronon pode contribuir
para elevar os padrbes de qualidade dos servigcos oncologicos
oferecidos pelo SUS. Com a capacitagdo continua dos profissionais
de saude, a implementagao de projetos inovadores e a melhoria das
infraestruturas, os pacientes podem receber atendimento mais
eficaz, humanizado e adequado as suas necessidades; e

Ampliagdo do acesso as agodes e servigos de atengao oncoldgica: o
programa também expande significativamente o acesso aos
servigos de oncologia. Através da captagao de recursos, parcerias

estratégicas e aumento da oferta de tratamentos e diagnosticos, um



maior nimero de pacientes pode ser atendido, independentemente
de sua localizagao geografica. Isso pode reduzir as desigualdades
regionais no acesso aos cuidados oncoldgicos e assegura que mais

brasileiros recebam o suporte necessario para enfrentar o cancer.

2.10. Pressupostos

Os pressupostos do Pronon sao fatores externos, nao controlaveis pela
equipe coordenadora e operadora do projeto, mas indispensaveis para que o
programa opere em condi¢cdes de normalidade e alcance seus objetivos. Esses
pressupostos incluem aspectos relacionados a conjuntura econdémica, a
existéncia de outras politicas publicas e determinantes sociais de saude que
afetam o publico-alvo.

Os principais pressupostos do Pronon sao:

e Temporalidade dos programas: a continuidade do Pronon depende
da renovagdao do suporte normativo que o sustenta. A
necessidade de atualizagdes regulares nas normativas é crucial
para garantir a operagao continua e a relevancia das atividades do
programa;

e Tramitacdo do Projeto de Lei n°® 6.231/2019: a aprovacao desse
projeto de lei, que visa tornar o Pronon permanente, é fundamental
para assegurar a longevidade do programa. Sua permanéncia legal
proporcionara uma base estavel para planejamento e execugao de
longo prazo;

e Autorizagdo do Ministério da Fazenda para o beneficio fiscal: a
concessao de beneficios fiscais pelo Ministério da Fazenda é
essencial para incentivar doagoes de pessoas fisicas e juridicas;

e Baixa arrecadacao de recursos: a capacidade do Pronon de captar

recursos financeiros é um pressuposto critico. Uma baixa



arrecadagdao comprometeria a viabilidade dos projetos e a
execucgao das atividades planejadas; e

Diversidade do ecossistema social local: a compreensado e
adaptagdao a diversidade social local sao indispensaveis. Os
determinantes sociais de saude, como condigdes econdmicas,
culturais e demograficas, influenciam diretamente a eficacia das
acdes do programa. A capacidade de operar dentro dessa

diversidade é essencial para alcancgar os resultados desejados.



3. DIAGRAMA: OBJETIVOS E PUBLICO-ALVO DO PROGRAMA NACIONAL
DE APOIO A ATENGAO ONCOLOGICA (PRONON)

Nome do Programa Objetivos do Programa

¢ Captar e canalizar recursos para apoiar as agoes de
prevencdo e combate ao cancer Lein? 12.715,de 17 de

Programa Nacional de Apoio a Atencao setembro de 2012);

* Promover projetos de apoio a ateng¢do oncoldgica;
¢ Promover a melhoria na qualidade dos servicos de
atencdo oncoldgica;
 Contribuir para a ampliagdo do acesso as agoes e
servicos de atencao oncoldgica.

Oncoldgica (PRONON)

Publico-alvo

Usuarios do Sistema Unico de Salde que demandem
acoes e servicos de satide na atencdo oncoldgica.




4. MAPA DE PROCESSOS E RESULTADOS DO PROGRAMA NACIONAL DE
APOIO A ATENCAO ONCOLOGICA (PRONON)

Contexto:

¢ Altos indices de pessoas com
cancer e tendéncia de elevacdo
no diagnostico de pessoas com
cancer;

 Potencial de
complementariedade e
ampliacdo da coberturade
assisténcia oncologica;

* Aumento da disponibilidade
de recursos para ampliacdo da
capacidade do SUS;

* Prioridade de agenda politica
do Governo;

Recursos:

* Recursos de doadores
especialmente via deducdes do
Imposto de Renda de pessoas
fisicas e juridicas;

e |nstituictes da sociedade civil
de assisténcia, formacdo e
pesquisa na area oncologica

com capacidade instalada paraa

realizacdo dos projetos;

e Limite orcamentario
disponivel

Atividades:

» Captacdo e alocacdo de
cursos por meio de doagd
de pessoas fisicas e juridica:

¢ Admissdo de projetos
rentes aos critérios e
dos programas e das
politicas tematicas;

 Estabelecimento de
parcerias com instituicGes da
sociedade civil;

» Capacitacdo de profissionais
de saude e usuarios;

senvolvimento de
uisa de interesse em
salide;

* Prestacdo de servigos
médico-assistenciais
{ambulatoriais e hospitalares).

Produtos:

* Recursos captados e
direcionados;

* Projetos de apoio a
prevencdo, tratamento e
reabilitacdo do cancer
realizados;

* Adesdo das instituicdes ao
Programa

* Trabalhadores (as)
capacitados;

* Pesquisas de interesse para
atencao oncologica em
desenvolvimento;

* Exames e diagnadsticos
realizados;

* Tratamentos oncologicos
ofertados;

¢ Cuidados paliativos
ofertados.

Pressupostos:

e Temporalidade dos

programas: necessidade da

renovacao do suporte

normativo;

* Tramitacdo de PLn?
231/2019, quetornao

programa permanente;

e Autorizacdo do Mini oda

Fazenda para o beneficio fiscal.

Resultados:

¢ Aumento do volume de
recursos captados;

¢ Projetos de qualidade
aprovados;

e |nstituicGes qualificadas para
atuacdo no programa;

* Maior acesso a atencao a
saude.

Pressupostos:

* Baixa arrecadacdo de
recursos;

¢ Diversidade do ecossistema
social local;

Impactos:

¢ Melhoria na qualidade do
servico prestado ao usuario do
SUS que demanda cuidados de
atencado oncolodgica.

¢ Ampliacdo do acesso as
acoes e servigos de atencado
oncologica.



5. LINHA DO TEMPO DO PROGRAMA DO
PROGRAMA NACIONAL DE APOIO A ATENCAO

1988

2012

2013

2013

2014

2015

2017

ONCOLOGICA (PRONON)

e Artigo 196 C/C § 4° do artigo 195 da Constituicdo Federal que
estabelece a saude como direito de todos e dever do Estado e prevé
outras formas de financiamento para a seguridade social.

e Lei n? 12.715, de 17 de setembro de 2012, que institui o Programa
Nacional de Apoio & Atenc¢do Oncoldgica e o Programa Nacional de Apoio
a Atencdo da Saude da Pessoa com Deficiéncia.

* O Programa é regulamentado por meio do Decreto n? 7.988, de 17 de
abril de 2013.

¢ A Portaria n? 875, de 16 de maio de 2013, estabelece as regras e os
critérios para apresentacdo e aprovacdo de projetos no ambito do
Programa.

* O Programa teve suas regras redefinidas por meio da Portaria n? 1.550,
de 29 de julho de 2014.

e A Lei n? 13.169, de 6 de outubro de 2015, prorroga o prazo de
incentivo de doacdes ao programa até 2020 (PF) 2021(PJ).

e A Portaria n? 1,550, passa a integrar a Portaria de Consolidacdo n? 5,
de 28 de setembro de 2017 como Anexo LXXXVI.

¢ A Lei n? 14.564, de 4 de maio de 2023, prorroga o prazo de incentivo
de doagGes ao programa até 2025 (PF) 2026(PJ).
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