Instituicao
Instituto Ronald McDonald de Apoio a Crianca

Titulo da tecnologia
Programa Diagnostico Precoce

Titulo resumo

Resumo

E uma metodologia para capacitar profissionais da rede de atengéo bésica, com foco nas equipes da
Estratégia Saude da Familia e médicos do SUS, de forma que os sinais e sintomas do cancer sejam
identificados precocemente, possibilitando a reducao do tempo do encaminhamento do paciente.

Objetivo Geral
Objetivo Especifico

Problema Solucionado

As ultimas informacdes disponiveis para a mortalidade mostram que os 6bitos por neoplasias para a faixa
etaria de 0 a 19 anos, encontraram-se entre as dez primeiras causas de morte no Brasil. A partir dos 5
anos, a morte por cancer corresponde a primeira causa de morte por doenca em meninos e meninas. O
diagndstico precoce é uma estratégia de prevencgao que inclui medidas para a deteccao de lesoes em fases
iniciais da doenca a partir de sinais e sintomas clinicos. Seguido por um tratamento efetivo, atualmente é
considerado por oncologistas uma das principais formas de intervencao que pode influenciar
positivamente, reduzindo a morbidade e mortalidade pela doenca. No entanto, a detecgao precoce em
criancas e adolescentes ainda ndo é uma realidade em nosso pais, principalmente em comunidades
carentes. Por isso, o Programa Diagnoéstico Precoce atua na capacitagao de profissionais da Estratégia
Saude da Familia (ESF), bem como os médicos do SUS que sejam referéncia para o atendimento de
criancas e adolescentes, de forma que casos suspeitos sejam corretamente encaminhados, contribuindo
para o tratamento adequado e o aumento das chances de cura dos pacientes.

Descricao

O Programa Diagnostico Precoce é realizado em parceria com instituicoes de combate ao cancer de todo o
Brasil selecionadas através de edital. Elas realizam em suas localidades a capacitacao das equipes que
atuam na atencgédo basica, inseridas na Estratégia Saude da Familia (ESF), para que possam identificar
precocemente o cancer em criancgas e adolescentes. A ESF é uma iniciativa do governo federal vinculada
ao SUS operacionalizada através da implantacao de equipes multiprofissionais em unidades bésicas de
saude. Estas equipes sao responsaveis pelo acompanhamento de um numero definido de familias,
localizadas em uma area geografica delimitada na qual as equipes realizam visitas perioddicas.
Considerando a importancia da participagdo e integracao dos diferentes servigos e instituigoes envolvidas
com o cancer infantojuvenil (profissionais da saude, gestores publicos, organizacées da sociedade civil)
para a adequada articulacao assistencial e organizacao desses fluxos, a metodologia de implementacao do
Programa Diagnéstico Precoce estabelece as seguintes agoes: - determina a obrigatoriedade das
Instituigdes proponentes firmarem parcerias com as secretarias municipais e/ou estaduais de saude das
areas onde os Projetos serdo desenvolvidos. Obrigatoriamente, as instituicoes devem apresentar a
anuéncia do gestor da area de abrangéncia sobre a liberagdo dos profissionais que irdo participar da
capacitacao; - solicita a elaboracao de uma andlise da situacao da area de abrangéncia do Projeto no que
diz respeito a organizacao do sistema de saude local e o levantamento de necessidades de servigos para a
deteccao precoce, levando-se em consideracao as unidades de atencao oncoldgica cadastradas pelo
Ministério da Saude; - indica que os projetos contemplem acgdes de capacitagdo que incluam discussoes,
com as esferas de gestdo dos municipios onde os projetos serdao executados, que tenham por objetivo a
melhoria da organizacao da rede de atencao oncoldgica; - para as capacitagoes, a equipe docente segue
um curriculo basico com seis temas obrigatérios a serem inseridos no plano de curso, dentre os quais,
estdo: Politica Nacional de Atencao Oncolégica, Epidemiologia do cancer infantojuvenil, Os sinais e
sintomas de suspeicao; - determina a obrigatoriedade de uma coordenacédo cientifica e outra técnica. O
coordenador cientifico deve ser médico com especializacdao em oncologia pediatrica, tendo como principal
atribuicao a responsabilidade pelo contetudo técnico da capacitagdo e supervisao do trabalho da equipe de
Avaliacao de Resultados. O coordenador técnico tem como fungdo a coordenacgao e supervisao do processo
de capacitacao, além de representar a gestao do projeto junto ao Instituto Ronald McDonald; - define que
a equipe docente devera ser composta no minimo por um médico oncologista pediatra, um enfermeiro e
um profissional com experiéncia na Estratégia Satde da Familia. Recomenda também a participagdo de
Assistente Social, Psicélogo, e profissional do Sistema Unico de Saude (SUS) que possa contribuir na
discussdo de organizagao da rede de atengao oncoldgica; - estabelece apoio financeiro para agoes



relacionadas a capacitacao dos profissionais e avaliagdo de resultados, bem como transporte,
hospedagem, deslocamentos, alimentacao e remuneracgao proporcional ao corpo docente indicado para
cada projeto; despesas para deslocamento, locacao de equipamentos e outros relacionados a realizacao
das capacitagdes. Todas as instituicoes convidadas a participar do Programa Diagnédstico Precoce atuam
diretamente no apoio a crianca e ao adolescente com cancer, mantém cadastro ativo no Instituto Ronald
McDonald para apoio financeiro a projetos relacionados a causa e tem seus projetos auditados, de forma a
garantir a realizacao dos objetivos e metas previstos para a localidade.

Recursos Necessarios

Para a realizacdo de projetos vinculados ao Programa Diagnoéstico Precoce é obrigatéria a composicdo de
uma coordenacdo técnica e coordenacao cientifica, que vao a liderar a implementacgao e articulagado do
programa na localidade, ambos os profissionais sao remunerados com os recursos providos pelo Instituto
Ronald McDonald de acordo com a dedicacao de horas prevista na submissao do projeto de acordo com o
edital. Para a capacitacdo, é necessaria uma equipe docente formada, no minimo, por um médico
oncologista pediatra, um enfermeiro e um profissional com experiéncia na Estratégia Satide da Familia.
Recomenda-se também a participacdo de Assistente Social, Psicélogo e profissional do Sistema Unico de
Saude local que possa contribuir na discussao de organizacao da rede de atencao oncoldgica. Ademais a
existéncia de espacos fisicos adequados para a realizacao das aulas, recursos que assegurem a
participacao das equipes de estratégia da familia (como transporte, alimentacao e pagamento de diarias).

Resultados Alcancados

De acordo com o modelo de avaliagdo de impacto descrito por Habicht e a regulamentacao do Conselho
Nacional de Saude 196, o Nucleo de Avaliagdo de Tecnologias em Saude do Instituto Fernandes Figueira
NATS/IFF realizou pesquisa para avaliar o impacto do Programa Diagnéstico Precoce. A coleta de dados
foi realizada por 12 instituigoes participantes coordenadas pelo NATS/IFF. Foram analisados 1797
prontuarios de criancas e adolescentes; entrevistas com 355 responsaveis; contatos telefonicos com 79
enfermeiros capacitados pelo Programa. Os primeiros resultados apontam os 5 indicadores abaixo: -
profissionais capacitados: 13.450 profissionais, cerca de 75% das Equipes da Estratégia Saude da Familia
implantadas nos municipios de abrangéncia do Programa; - cobertura populacional: 1.835.295 habitantes,
43,12% da populacdo total de 0 a 19 anos atendida pela Estratégia Saude da Familia (4.256.175
habitantes) e 28% da populacao total de 0 a 19 anos dos municipios de abrangéncia do projeto; - casos de
suspeita da doencga: aumento de 23% nos encaminhamentos de criancas e adolescentes com suspeicao da
doenca para um servigo especializado nos bairros capacitados pelo Programa; - tempo entre a suspeita e
diagndstico: nos bairros capacitados, o tempo de trajetéria da crianca entre a suspeigao e o diagndstico
diminuiu em 61% (13 para 5 semanas). Nos bairros em que o Programa ainda nao foi implantado, a taxa
de reducao de tempo foi de 25% (8 para 6 semanas).

Locais de Implantacao

Endereco:

, Arapiraca, AL

, Palmeira dos Indios, AL

, Sao Miguel dos Campos, AL
, Unido dos Palmares, AL

, Camacari, BA

, Eunépolis, BA

, Ilhéus, BA

, Ipiat, BA



, Itabuna, BA

, Salvador, BA

, Barbalha, CE

, Fortaleza, CE

, Juazeiro do Norte, CE
, Sobral, CE

, Santa Leopoldina, ES

, Santa Maria de Jetiba, ES
, Santa Teresa, ES

, Axixa, MA

, Bacabeira, MA

, Cachoeira Grande, MA
, Humberto de Campos, MA
, Icatu, MA

, Morros, MA

, Presidente Juscelino, MA
, Roséario, MA

, Brasilia de Minas, MG
, Campo Azul, MG

, Capitao Enéas, MG

, Icarai de Minas, MG

, Lagoa Santa, MG

, Luislandia, MG

, Matozinhos, MG

, Montes Claros, MG

, Campo Grande, MS

, Eldorado, MS

, Iguatemi, MS

, Itaquirai, MS

, Japora, MS

, Mundo Novo, MS

, Navirai, MS

, Garanhuns, PE

, Ibimirim, PE

, Limoeiro, PE



, Manari, PE

, Paulista, PE

, Recife, PE

, Vitoria de Santo Antdo, PE
, Altonia, PR

, Araucaria, PR

, Assis Chateaubriand, PR
, Braganey, PR

, Cafelandia, PR

, Campo Bonito, PR

, Campo Largo, PR

, Cascavel, PR

, Catanduvas, PR

, Ipora, PR

, Mariluz, PR

, Matelandia, PR

, Santa Lucia, PR

, Santa Tereza do Oeste, PR
, Sao Jorge do Patrocinio, PR
, Toledo, PR

, Umuarama, PR

, Rio de Janeiro, R]

, Caicd, RN

, Ceara-Mirim, RN

, Currais Novos, RN

, Extremoz, RN

, Joao Camara, RN

, Macaiba, RN

, Natal, RN

, Parnamirim, RN

, Touros, RN

, Maua, SP

, Ribeirao Pires, SP

, Rio Grande da Serra, SP

, Santo André, SP



, Sao Bernardo do Campo, SP
CAP 5.2, Rio de Janeiro, R]
e regido, Taubaté, SP

Rocinha e Campo Grande, Rio de Janeiro, R]



