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RESUMO

O assistente social possui fundamental importancia na adesao e na manutencao do tratamento
oncologico uma vez que este observa, analisa e intervém na realidade do paciente, visando
facilitar todo o processo para 0 usuério. Enquanto em tratamento, este paciente possui direitos
sociais especificos, assegurados na legislacdo brasileira, que muitas vezes sdo desconhecidos
por parte deste pablico. O presente estudo teve como objetivo tracar o perfil sociodemografico
dos pacientes atendidos pela equipe do servico social da Unidade de Alta Complexidade em
Oncologia do Hospital Universitéario de Brasilia (UNACON - HUB) no ano de 2021 e, a partir
desses dados, desenvolver um material educativo direcionado especificamente a este publico.
Foram criados uma cartilha e um video intitulados “Direitos sociais do paciente oncologico”,
no intuito de serem distribuidos e compartilhados com os pacientes atendidos na unidade. Com
base no estudo sociodemografico, observou-se que os paciente atendidos em 2021 pela
UNACON séo em sua maioria do sexo feminino, estdo em faixa etéria que abrange desde os 51
até os 70 anos, que se autodeclaram pardos, possuem grau de formacgéo fundamental incompleto
e renda de até um salario minimo, o que corrobora a necessidade da criacdo deste material
educativo no intuito de facilitar o entendimento por parte do paciente e garantir direitos desse

publico que possui (majoritariamente) um baixo grau de instrugdo.

Palavras-chave: Material educativo, Educacdo em salde, Servico social, Cancer, Direitos do

paciente.



ABSTRACT

The social worker has fundamental importance in the adherence and maintenance of cancer
treatment, once he observes, analyzes, and intervenes in the patient’s reality, aiming to facilitate
the whole process for the user. While undergoing treatment, this patient has specific social
rights guaranteed in Brazilian legislation which are often unknown to this public. The present
study aimed to outline the sociodemographic profile of patients assisted by the social service
team of the High Complexity Oncology Unit of the University Hospital of Brasilia (UNACON
—HUB) in 2021 and based on these data to develop an educational material specifically targeted
at this audience. A spelling book and a video entitled “Social rights of cancer patients” were
created to be distributed and shared with patients treated at the unit. Based on the
sociodemographic study, it was observed that the patients assisted in 2021 by UNACON are
mostly female, in the age group ranging from 51 to 70 years old, who declared themselves
brown, have incomplete elementary education and earn up to minimum wage, which
corroborates the need to create this educational material in order to facilitate understanding by

the patient and guarantee the rights of this public that has (mostly) a low level of education.

Keywords: Educational materials, Health education, Social service, Cancer, Patient rights.
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1. INTRODUCAO

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) traz o conceito de cancer como sendo um extenso
grupo de doencas que podem ter inicio em diferentes 6rgéos ou tecidos. O cancer é resultado
de divisoes celulares desordenadas e anormais, produzindo células atipicas com capacidade de
invadir tecidos adjacentes ou até mesmo Orgaos distantes, processo conhecido como metastase
(WHO, 2022).

No ano de 2018 mais de 18 milhdes de pessoas no mundo foram diagnosticadas com cancer
e 9,6 milhdes evoluiram para o 6bito pela doenca. A estimativa para 2040 € que esses huUmeros
quase dobrardo, tornando o cancer uma enfermidade que pode sobrecarregar os sistemas de
satde devido ao real aumento no nimero de casos em todo mundo (WHO, 2020). Esse aumento
significativo da incidéncia de cancer pode ser explicado pelo crescimento da populagédo, o
aumento da expectativa de vida e consequentemente o envelhecimento da populacdo e a
ampliacdo dos fatores de risco de cancer, intimamente relacionados ao desenvolvimento
socioecondmico (BRASIL, 2021).

O tratamento do cancer pode ser realizado basicamente por trés modalidades terapéuticas;
cirurgia, quimioterapia e radioterapia. A cirurgia consiste na retirada fisica do tumor. Foi o
primeiro tipo de tratamento desenvolvido e € utilizada principalmente em casos em que a
doenca esta em seu estagio inicial. A cirurgia oncoldgica pode ser empregada com a finalidade
diagnostica, curativa e paliativa. A cirurgia diagnostica é realizada com o objetivo de colher
material para definir o diagndstico. A cirurgia curativa tem a intengdo de retirada total da lesdo
oncoldgica e cirurgia paliativa é usada quando existe a necessidade de controlar sintomas

desconfortaveis ou reduzir a quantidade de tecido tumoral (BRASIL, 2022a).

A quimioterapia estd incluida nas terapias sistémicas para o tratamento do cancer
juntamente com as terapias-alvo molecular e a imunoterapia. A quimioterapia atua destruindo
as células com grande potencial de divisdo caracteristica inerente da célula cancerigena. A
guimioterapia pode ser administrada de forma neoadjuvante (primaria) quando aplicada antes
do tratamento principal ou de forma adjuvante quando administrada logo apds o tratamento
locorregional curativo (CASTRO JUNIOR, 2016). As vias de administracdo de um
guimioterapico podem ser; oral, intravenosa, intramuscular, subcutanea, intratecal e tdépica
(BRASIL, 2022a).

A radioterapia ¢ um tratamento local ou loco-regional que utiliza radiacdo ionizante para

destruir ou impedir o crescimento tumoral agindo o mais proximo possivel do tumor. As

11



modalidades de radioterapia mais empregadas atualmente s&o radioterapia externa (teleterapia),
braquiterapia e radiocirurgia. Na teleterapia a fonte de emisséo de radiacdo permanece distante
do paciente, na braquiterapia a fonte de radiacéo € inserida no interior ou proximo ao tumor e
aradiocirurgia; € um tipo de radioterapia de extrema precisao com altas doses de radiacdo (DEL
BOM & PIRES, 2020; BRASIL, 2022a).

Por se tratar de uma doenca que requer tratamento prolongado podendo envolver diferentes
formas de tratamento, o paciente portador de cancer deve ser acompanhado por diferentes
profissionais e, dentre eles, o assistente social. O servico social na satde abrange um conjunto
de acgdes que tem como objetivo principal viabilizar condigdes adequadas para a adesédo ao
tratamento por parte do paciente e sua familia em um processo de promocéo de saude 100%
humanizado (CFESS, 2010).

A atuacédo do Servico Social no @mbito geral da profissdo, promove 0 acesso aos direitos,
bem como o exercicio da cidadania, ao atuar na area das politicas sociais. Quando se tratando
da area da saude, o trabalho do assistente social visa orientar acbes que se comprometem a
consolidar o cuidado integral daquele paciente ao entender que a salde vai além da auséncia da
doenca, ela deriva também da habitagdo, da educacdo, da alimentacédo, do transporte, da renda,
do meio ambiente, do trabalho e do lazer. Sendo assim, ao considerarmos a saude como um
direito universal e dever do Estado, os assistentes sociais procuram viabilizar o controle social
dos usuarios do Sistema Unico de Satde, em busca de politicas de protecio social, vigente no

pais, que sejam eficazes (BRASIL, 2020a).

Na oncologia, em especifico, o servico social tem o dever de auxiliar o paciente durante
todo o seu tratamento, desde a sua chegada ao servico médico, acolhendo o paciente e seu
familiar até sua alta médica da unidade, intervindo nos processos que dificultem o acesso do
paciente aos seus direitos enguanto paciente oncoldgico, buscando sempre amenizar as
adversidades oriundas desse diagndstico que podem ser extremamente complexas. Ao enfrentar
um cancer, além das preocupagfes com a saude, surgem também os problemas financeiros ja
que a doenca pode exigir tratamentos em hospitais oncoldgicos, consultas com especialistas,

exames, uso de medicamentos caros e, muitas vezes, afastamento do trabalho (CFESS, 2010).

O cancer em estagio avancado é uma doenca que requer tratamento de longa duracéo e
emprega diferentes modalidades terapéuticas que podem desencadear efeitos colaterais
indesejaveis, forcando o paciente a permanecer afastado de suas atividades laborais e muitas

vezes limitando a realizacdo de atividades basicas como o autocuidado, o deixando dependente
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de um cuidado realizado por um familiar ou cuidador. Diante dessa realidade, informar e
orientar o paciente e familiar dos beneficios e diretos garantidos por lei é de extrema
importancia para facilitar e garantir a adesdo e continuidade ao tratamento. O atendimento e
orientacdo devem ser individualizados, respeitando as caracteristicas especificas de cada
individuo, uma vez que o publico atingido por essa doenca é heterogéneo quando observadas
caracteristicas basicas como idade, género, raca, perpassando também pelos niveis de
escolaridade, a cidade na qual os usuarios residem, os diferentes tipos de beneficios disponiveis

para cada um dos casos visto individualmente, dentre outros fatores.

Os materiais impressos e digitais de educacdo em salde estdo cada vez mais presentes no
nosso cotidiano. Cartilhas e/ou manuais sdo de baixo custo e efetivos para educacdo em salde
e vém se mostrando eficazes na disseminacdo de informacdes de forma clara e objetiva, o que
facilita a compreenséo por parte do paciente de assuntos antes que poderiam vir a ser confusos
e complexos, dependendo do grau de instrugdo do usuario em questdo. Além de auxiliar o
préprio paciente e seus familiares durante o tratamento, esse material também ajuda o
profissional de salde, que consegue se comunicar claramente e de forma mais uniforme,
fazendo com que a informacdo repassada seja mais efetiva. Porém, é de suma importancia
atentar-se a qualidade do material distribuido, atualizando-o0 sempre que necessario para que
orientacdes nao sejam fornecidas de forma errénea ou equivocada, evitando assim prejuizos ao
destinatario final que, em regra, ja esta passando por um momento conturbado em relacéo a sua
salide como um todo (ECHER, 2005; FREITAS & REZENDE FILHO, 2011).

2. OBJETIVOS

- Tracar o perfil sociodemogréafico dos pacientes atendidos no acolhimento pela equipe do
servico social da Unidade de Alta Complexidade em Oncologia do Hospital Universitario de
Brasilia (UNACON - HUB) no ano de 2021,

- Elaborar um material educativo no formato de cartilha com orientagéo dos direitos sociais

do paciente oncoldgico;

- Elaborar um material educativo no formato de video com orientacdo dos direitos sociais

do paciente oncoldgico.

3. METODOLOGIA
Trate-se de um estudo descritivo para o desenvolvimento de material educativo. O estudo

foi realizado na Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia do HUB. O
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material educativo foi desenvolvido para facilitar o acesso dos pacientes oncoldgicos da
unidade a seus direitos sociais especificos, uma vez que grande parte desse publico ndo tem
acesso a essas informacdes. Por ser um estudo para elaboracdo de material educativo, que nao
envolve pesquisa com seres vivos, ndo foi necessario a submissdo ao Comité de Etica em
Pesquisa (CEP).

A cartilha esta dividida em tdépicos e, em cada um deles, o paciente encontrara as
informacdes necessarias para cada beneficio em especifico. Trata-se de um compilado de
legislagBes referentes aos direitos dos pacientes oncoldgicos, sendo que o seu objetivo é facilitar
0 entendimento e auxiliar no processo de solicitacdo desses direitos previstos em lei, que podem

e devem atenuar os impactos financeiros e sociais desses pacientes.

O video possui textos e narracdo abordando os principais direitos sociais do paciente
oncoldgico, assim como aqueles apresentados na cartilha, com uma duracéo de cerca de quatro
minutos. @) video encontra-se disponivel na web

(https://www.youtube.com/watch?v=QyWSIiFmKQG8) e poderd ser compartilhado com os

usuarios da UNACON de forma a possibilitar a apreensao das principais informacgdes presentes

na cartilha de uma maneira mais simples e direta.

3.1. Local de estudo

Em agosto de 2009 foi inaugurada a unidade de oncologia do Hospital Universitario de
Brasilia (HUB), sendo o HUB classificado como um Centro de Alta Complexidade em
Oncologia — CACON, porém ap06s a Portaria n® 140 do Ministério da Saude, de 27 de fevereiro
de 2014, passou a ser classificado de Unidade de Alta Complexidade em Oncologia —
UNACON. O HUB é uma unidade 100% SUS e a entrada do paciente ocorre via SISREG
(Sistema de Regulagdo), vinculada a SES/DF. Segundo dados da administragdo da unidade de
oncologia, em 2021 foram atendidos 568 pacientes na oncologia e 760 na radioterapia da

unidade.

A unidade de oncologia tem como rotina recepcionar os pacientes encaminhados pelo
sistema de regulacdo (SISREG) em uma reunido chamada acolhimento. O acolhimento é o
primeiro contato do paciente oncolégico com o HUB, que vem encaminhado, geralmente, pela
Unidade Basica de Saude (UBS) de sua regido onde se inicia o diagnostico. Neste dia, que
ocorre as segundas-feiras pela manhd, o usuario é atendido por diversos profissionais da saude,
dentre eles: médicos, psicdlogos, nutricionistas, assistentes sociais, fisioterapeutas e terapeutas

ocupacionais. Em regra, todos os pacientes sdo atendidos pelos varios profissionais, em uma
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espécie de triagem, onde sdo entrevistados para identificacdo das demandas relativas a cada
area especifica, uma vez que a doenca em si ndo afeta o usuério somente na parte clinica, mas
também traz impactos econdmicos, sociais e psicoldgicos. Quando identificada a necessidade
de acompanhamento por algum dos profissionais, 0 mesmo deve marcar o retorno do paciente
ambulatorialmente, na tentativa de solucionar sua demanda. Além desses atendimentos,
também é apresentada uma palestra informativa sobre o funcionamento da unidade, tipos de

tratamento e orientacdes sobre direitos e deveres dos pacientes oncologicos.

3.2. Etapas do estudo

A construcdo do material educativo percorreu quatro etapas: 1. Levantamento do perfil
sociodemografico dos pacientes atendidos pela equipe de servigco social no acolhimento da
Unidade de Oncologia do HUB; 2. Levantamento dos principais direitos e garantias
assegurados ao paciente oncoldgico; 3. Elaboragdo textual e 4. Desenvolvimento da cartilha e
do video.

A etapa de levantamento do perfil sociodemografico dos pacientes atendidos pela equipe
do servico social no acolhimento (etapa um) teve como finalidade tracar as caracteristicas
sociais dos pacientes no ano de 2021 que iniciaram tratamento na Unidade de Oncologia do
HUB. O levantamento dessas informac6es subsidiou a selecao dos topicos mais relevantes para
inclusdo na cartilha e no video educativos. Foi utilizada analise descritiva dos dados pelo
software estatistico SPSS versdo 26 para MacBook. Na etapa dois foram realizadas buscas em
web sites especializados em oncologia e direitos dos pacientes oncoldgicos como: Organizagdo
Mundial da Saude - OMS, Instituto Nacional de Céncer - INCA, Instituto ONCOGUIA,
Ministério da Saude - MS, Secretaria de Estado de Saude do Distrito Federal — SES/DF, Rede
Feminina de Combate ao Cancer de Brasilia e as legislacdes federal, estadual, municipal e
distrital. As buscas nos sites envolviam assuntos como; direitos dos pacientes, direitos sociais
do paciente com cancer, direitos sociais da pessoa com cancer, direitos sociais do paciente
oncoldgico, garantias sociais do paciente oncologico e afins. As etapas trés e quatro foram

descritas no item a seguir.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

O perfil sociodemogréfico foi tragado através do banco de dados implementado e atualizado
semanalmente pela equipe do Servico Social da Unidade de Oncologia do HUB. No
acolhimento sdo feitas perguntas para conhecer a realidade social do paciente favorecendo com

que o assistente social atue justamente para minimizar os danos que o diagndéstico oncologico
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traz para esse usudrio. Essas informagdes sdo colhidas através de um formulario preenchido no

Google Docs, da Google, pelos profissionais da equipe de servi¢o social e as respostas sao

armazenadas em uma planilha do programa Microsoft Excel salva no Google Drive da equipe.

No presente estudo foram analisadas as seguintes variaveis: sexo, idade, cor/raca, grau de

escolaridade, estado civil, se reside ou ndo no Distrito Federal, suporte familiar, meio de

transporte utilizado para chegar ao HUB, recebimento de beneficios socio assistenciais,

situacdo previdenciaria e renda do paciente, apresentadas abaixo na Tabela 1.

Tabela 1. Caracterizacdo sociodemogréfica dos pacientes acolhidos pelo Servigo Social na
Unidade de Alta Complexidade em Oncologia do Hospital Universitario de Brasilia
(UNACON - HUB) no periodo entre janeiro e dezembro de 2021 (n = 517). Brasilia. DF.

Brasil. 2023.

Variaveis N (%)
Sexo
Feminino 322 (62,3)
Masculino 195 (37,7)
Faixa etaria
18 a 30 anos 10 (1,9)
31 a 50 anos 131 (25,3)
51 a 70 anos 253 (48,9)
71 anos ou mais 123 (23,8)
Raca/cor/etnia
Branca 140 (27,1)
Preta 82 (15,9)
Parda 280 (54,2)
Amarela 14 (2,7)
Sem declaracéo 01 (0,2)
Escolaridade
Sem instrucdo 39 (7,5)
Ensino fundamental incompleto 217 (42,0)
Ensino fundamental completo 41 (7,9)
Ensino médio incompleto 26 (5,0)
Ensino médio completo 129 (25,0)
Ensino superior incompleto 14 (2,7)
Ensino superior completo 51 (9,9)
Estado civil
Solteiro 118 (22,8)
Casado 192 (37,1)
Unido estavel 143 (27,7)
Divorciados, desquitados e separados judicialmente 64 (12,4)
Reside no Distrito Federal
Sim 377 (72,9)
Nao 140 (27,1)
Suporte Familiar
Excelente 136 (26,3)
Satisfatorio 236 (45,6)
Restrito 124 (24)
Precério 16 (3,1)
Inexistente 05 (1,0)
Transporte na realizacdo do tratamento
Transporte publico 108 (20,9)
Transporte privado 327 (63,2)
Ambos (publico/privado) 73 (14,1)
TFD 09 (1,8)
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Situacao previdenciaria

Segurado 348 (67,3)
N&o segurado 169 (32,7)
Renda

Sem renda 168 (32,5)
Até 01 salario-minimo 219 (42,4)
Entre 01 e 03 salarios-minimos 92 (17,8)
Acima de 03 salarios-minimos 38 (7,4)

No periodo entre janeiro e dezembro de 2021 a equipe do servico social da Unidade de
Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia do Hospital Universitéario de Brasilia atendeu
um contingente de 517 pacientes em inicio de tratamento, a maioria do sexo feminino (62,3%),
com idades que variaram entre 0s 18 e 0s 93 anos. A faixa etaria prevalente engloba os pacientes
entre 51 e 70 anos (48,9%). Atualmente, com 0 aumento da expectativa de vida e o
envelhecimento das populagdes, observa-se uma maior incidéncia de cancer como um todo nas
pessoas idosas. De acordo com a American Cancer Society e o Instituto Nacional de Cancer
(INCA), aproximadamente 60% dos tipos de cancer acometem pessoas com 60 anos ou mais
(ACS, 2019; BRASIL, 2020b). Aapro et al. (2020) também postulam que as taxas de ocorréncia
de céncer variam de 731 por 100 mil habitantes para a faixa etaria de 55 a 59 anos, até 1.486
para agueles com mais de 70 anos. O processo de envelhecimento é algo praticamente universal
entre os mais diversos seres. Nos organismos multicelulares, o envelhecimento é um processo
natural que ocorre pela senescéncia das células e o estresse oxidativo, ambos levando ao
desenvolvimento do cancer (REUTER et al., 2010; CAMPISI, 2013; JELIC et al., 2021).

No que se refere a cor/raca/etnia as informacgdes foram obtidas a partir da autodeclaragédo
dos pacientes. Mais da metade se autodeclararam pardos (54,2%), brancos (27,1%) e pretos
(15,9%). Atualmente, o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) classifica, em
relacdo a cor ou raca, a populacéo brasileira como brancos, pardos, pretos, amarelos e indigenas.
De acordo com a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua 2020-2021 (PNAD),
43,0% da populacdo se autodeclara branca, enquanto 9,1% e 47,0% se autodeclaram pretas e
pardas, respetivamente (IBGE, 2022).

Em 2006, o Conselho Nacional de Salde aprovou a criacdo da Politica Nacional de Atengéo
Integral a Saude da Populagdo Negra (PNSIPN), onde reconhece-se que as desigualdades
relacionadas a raca interfere nos processos relacionados a saude, sendo o racismo um fator
impactante nesse aspecto (BRASIL, 2005; BATISTA et al., 2013). Sabe-se por exemplo que,
o diagnostico para neoplasias da mama e do colo uterino em mulheres pretas é realizado

tardiamente, quando comparado ao diagnostico em mulheres brancas (BAIRROS et al., 2011;
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LUCENA et al., 2011). Apesar disso, as pesquisas que relacionam saude e raca/etnia ainda sdo
insuficientes mesmo sendo evidente a necessidade de compreender a fundo o impacto do
racismo na satde (PAULISTA et al., 2019).

Quanto a escolaridade, 7,5% dos pacientes eram sem instrucdo, 42,0% possuiam apenas o
ensino fundamental incompleto e 25,0% o ensino médio completo. O que condiz com a
realidade nacional segundo dados do IBGE que que avaliou o nivel de instrucdo das pessoas
com 25 anos ou mais em uma pesquisa nacional por amostra de domicilios continua de 2012-
2019 (IBGE, 2019).

No que diz respeito ao local de moradia dos pacientes acolhidos, 72,9% residem no Distrito
Federal enguanto os outros 27,1% possuem domicilio em outros estados da federacao. Por ser
um pais de grande dimensdo territorial, o Brasil exibe disparidades no acesso aos servigos de
salde. De acordo com Fonseca e colaboradores (2022), entre 49% e 60% dos brasileiros com
diagnostico de cancer necessitam realizar seu tratamento pelo Sistema Unico de Saude (SUS)
fora de seu municipio de residéncia, devido a falta de tratamento especializado nas localidades.
Neste sentido, foi criada pelo Ministério da Salde a Portaria n°55 de 24 fevereiro de 1999 que
garante o deslocamento gratuito (custeado pelo municipio/estado) de pacientes para fora de seu
municipio quando esgotadas as possibilidades de tratamento dentro do mesmo, no processo
denominado TFD — Tratamento Fora de Domicilio (BRASIL, 1999).

Acerca do suporte familiar, as categorias para as repostas foram definidas previamente
como: excelente, satisfatoria, restrita, precaria e inexistente, baseadas nas respostas concedidas
pelos proprios pacientes. A grande maioria informou possuir um suporte considerado

satisfatorio a excelente, representando aproximadamente 72% dos casos.

Em nosso estudo observamos que, no que se refere a renda, cerca de 42,4% dos pacientes
acolhidos pelo servico social possuem ganhos de no méximo 01 salario-minimo por més e
32,5% n&o possuem renda, 0 que muitas vezes impossibilita a total adesao ao tratamento, tendo
em vista que o transporte e a compra das medicagOes de suporte, por exemplo, se tornam
inacessiveis a estes usuarios. Além disso, com relagdo a situacdo previdenciaria do paciente
junto ao Instituto Nacional do Seguro Social (INSS), 67,3% sé@o segurados, enquantos 32,7%

ndo possuem essa qualidade.

A Figura 1 descreve a localizagdo dos tumores primarios de maior ocorréncia entre 0s

pacientes atendidos no acolhimento da unidade de oncologia do HUB no ano de 2021.
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Figura 1. Numero de casos e porcentagens da localizacdo do sitio primario dos pacientes
acolhidos na Unidade de Alta Complexidade em Oncologia do Hospital Universitario de
Brasilia (UNACON - HUB) no periodo entre janeiro e dezembro de 2021. Brasil, DF. 2023.

Do total de 517 pacientes acolhidos pelo servi¢co social no ano de 2021, 62,3% eram do
género feminino e 37,7% do género masculino. Os dados coletados neste estudo demonstram a
prevaléncia do sexo feminino entre os pacientes atendidos. Tal observacdo indica uma
correlacdo com o alto indice de casos de cancer de mama acolhidos na unidade de oncologia,
31,7% do total de casos (Figura 1). No Brasil e no mundo € o tipo de maior incidéncia entre as
mulheres, tanto em paises desenvolvidos como os em desenvolvimento. No Brasil em

especifico, também é o de maior mortalidade na populacdo feminina (BRASIL, 2022b).

Vale salientar também os canceres ginecoldgicos (colo uterino, ovario e endométrio). O
cancer de colo uterino possui uma lenta evolugéo e, quando detectado precocemente, apresenta
bom progndstico (BRASIL, 2020a; PIERZ et al., 2020). Apesar disso, devido aos baixos
indices de desenvolvimento da salde publica em determinados paises, e a auséncia ou a
dificuldade ao diagnostico precoce e tratamento, esse tipo de cancer, anualmente, é responsavel
pelo surgimento de mais de 500 mil novos casos e mais de 200 mil mortes entre as mulheres ao
redor do mundo (SCHIFFMAN & SOLOMON, 2013; TEWARI et al., 2014; GAFFNEY et al.,
2018). No Brasil, o Norte e o0 Centro-Oeste sao as regides de maior incidéncia, com 23,9 casos

a cada 100 mil mulheres, enquanto as menores taxas estdo presentes na regido Sudeste (11,3
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casos a cada 100 mil mulheres), consequéncia das constantes desigualdades presentes no pais
(BRASIL, 2020b).

Por sua vez, o cancer de prostata € o segundo que mais atinge homens no mundo e no Brasil
ndo é diferente (0 mais incidente € o de pele ndo melanoma). Dados estatisticos revelam que 3
a cada 4 individuos com esse diagndstico possui mais de 65 anos idade, embora também ocorra
em pessoas mais jovens. Também é importante destacar que a incidéncia deste tipo de cancer é
maior em paises mais desenvolvidos. O alto numero de casos diagnosticados deve-se ao fato de
que atualmente o exame é disponibilizado de forma mais acessivel e por possuir maior aceitacao

por parte do publico masculino (BRASIL, 2022c).

Por ultimo destacam-se também os canceres gastrointestinais, que sdo de grande prevaléncia
entre as populacdes. Esse tipo de cancer abrange tumores que surgem em 6rgdos de todo o
sistema gastrointestinal, mais frequentemente no eséfago, estbmago, célon e reto (MELO et al.,
2012). No geral, os principais fatores que aumentam o risco do desenvolvimento destes tipos
de canceres estdo relacionados a idade, excesso de peso, alimentacdo ndo saudavel, ingestdo de
alcool e tabagismo (BRASIL, 2022d; 2022¢; 2022f).

Com o levantamento do perfil sociodemografico dos pacientes atendidos pela equipe do
servico social da unidade de oncologia do HUB ficou evidente o baixo nivel de escolaridade e
renda inferior a um salario minimo assim como a necessidade de apoio nas demandas sociais,
fatores que podem implicar na baixa adesdo ao tratamento. Diante desta realidade foi criado um

material educativo sobre os direitos sociais com linguagem apropriada para esses pacientes.

A criacdo da cartilha sobre os direitos sociais dos pacientes oncoldgicos busca, além de
informar, demonstrar que 0s mesmos no estdo sozinhos na sua luta. E uma espécie de guia que
deve ser fornecido aos usuarios da Unidade de Oncologia do HUB, dessa forma, tentar amenizar
0s inimeros impactos que essa doenca pode trazer ao paciente, ndo s6 em relagdo a sua salde,
mas também financeiramente. A legislacao brasileira assegura alguns beneficios para facilitar
essa jornada e colaborar com as despesas do tratamento. Através de uma cartilha, mostraremos
o0s principais direitos do paciente com céncer e traremos as informacgdes detalhadas de como

garantir cada um deles.

Aos pacientes diagnosticados com neoplasias malignas sdo garantidos alguns direitos
especificos previstos legalmente. Dentre eles estdo: a possibilidade de sacar o saldo do FGTS,
0 saque do PIS (Programa Integracdo Social) e do PASEP (Programa de Formacdo do

Patriménio do Servidor Publico), isencdo do imposto de renda referentes a aposentadoria,
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pensdo e reforma, direito ao auxilio por incapacidade temporéria (antigo auxilio doenca),
servico de atendimento em carater preferencial, aposentadoria por invalidez, isencdo de
impostos do IPl e ICMS na compra de carro adaptado, afastamento do trabalho e transporte
gratuito para pacientes com cancer. Tais beneficios devem ser solicitados as instituicbes

competentes.

Para facilitar o acesso e o entendimento sobre essas informacgfes foi criada a cartilha
intitulada: “Direitos sociais do paciente oncoldgico”. Essa cartilha possui 29 paginas e foi
dividida em 7 topicos, que direciona o leitor ao tema de maior interesse de acordo com a sua

necessidade no momento.

A cartilha inicia com uma breve descricdo sobre a Unidade de Oncologia e o Servico Social,

bem como o conceito de cancer e seus principais tipos de tratamento (Figura 2A e 2B).

A °
Apresentagdo b "

O cancer é uma doenca que ocorre

Prezado paciente, quando as células de uma determinada
regiao do corpo perdem o controle de sua
O Hospital Universitario de Brasilia - HUB é multiplicacdo e passam a crescer de
uma Unidade de Assisténcia de Alta forma desordenada.

Complexidade em Oncologia - UNACON que

oferece atendimento integral aos pacientes T
adultos com diagnéstico de cancer com Principais tipos de tratamento

necessidade de tratamento em: cirurgia,

quimioterapia e radioterapia. ,
-
Nos da equipe do Servigo Social buscamos A -
identificar os problemas que possam : .
interferir no seu processo de tratamento e [ | |
facilitar seu acesso aos direitos sociais da | \
pessoa com cancer. Quimioterapia Radioterapia

E importante que o paciente passe por
consulta com a equipe do Servigo Social

apos o primeiro atendimento com a equipe - -
médica, para que o acolhimento do Servigo ﬁ“’
Social seja feito de uma forma mais o §
adequada. “:L
1 Cirurgia 2

Figura 2. Cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncoldgico”. (A) Apresentacdo e (B)
Introducéo sobre "O que é cancer?" e "Principais tipos de tratamento”.
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O primeiro topico trata dos direitos relacionados ao Instituto Nacional do Seguro Social
(INSS), abordando principalmente o Auxilio por Incapacidade Temporéaria (antigo Auxilio
Doenca) e o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) - LOAS (Figura 3A e 3B).

Auxilio por Incapacidade Tempordria
(antigo Auxilio Doenca)

E uma licenca: apés aprovado em pericia
médica, vocé se afasta do trabalho, faz seu
tratamento e segue recebendo uma
remuneracdo. O beneficio é concedido
quando existe a incapacidade pela doenca
ou pelo tratamento (ter a doenca nao
significa ter a incapacidade), aos pacientes
com cancer que sejam segurados do INSS,
mesmo aqueles que contribuem de forma
autdonoma. Para ter acesso a esse beneficio
vocé nao pode ter se filiado ao INSS depois
da descoberta da doenga - se for essa sua
situacao, saiba que deve haver no minimo
12 meses de contribuigdes seguidas junto
ao 6rgao para ter direito a esse auxilio.
Funciondrios publicos tém regras proprias
- se for o seu caso, pecga informagdes em

sua reparticao.
=) a
- @

o Wi

®
Continuada (BPC) - LOAS
Para os pacientes nao segurados pelo
INSS, é garantido por lei um salario
minimo mensal a pessoas com deficiéncia
e a idosos (acima de 65 anos) que nao
tenham condicdes de garantir o préprio
sustento. O paciente com cancer possui o
direito a tal beneficio e, para recebé-lo,
deve atender alguns critérios, como: estar
impossibilitado para o trabalho e em
tratamento oncoldégico; uma renda
familiar inferior a 25% do saldrio minimo
por pessoa; ter o NUme,ro de Inscrigao
Social (NIS) e o Cadastro Unico atualizado.
Para solicitar, deve entrar em contato com
o INSS via telefone 135 ou pelo
site/aplicativo Meu INSS.

@

1 s ot

.._/‘l

Figura 3. Primeiro topico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncoldgico™ explica o0s
direitos relacionados a Previdéncia Social: (A) Auxilio por Incapacidade Temporéria e (B)
Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) - LOAS.
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O segundo tépico aborda os saques que podem ser efetuados pelas pessoas com cancer e/ou
seus dependentes (Figura 4).

Saque do FGTS

Na fase em que a doenca apresenta
sintomas, o trabalhador cadastrado no
FGTS que tiver cancer, ou que tenha
dependente com cancer, poderd fazer o
saque do FGTS. O valor a ser sacado
podera ser o saldo de todas as contas
pertencentes ao trabalhador, inclusive
a conta do atual contrato de trabalho.

o
L&

O saque do PIS/PASEP pode ser retirado
na Caixa Economica Federal - CEF pelo
trabalhador cadastrado (antes de 1988) ou
dependente que, dentre outras hipdteses,
tiver cancer diagnosticado. O trabalhador
receberd& o saldo total de seus
rendimentos.

1

Figura 4. Segundo topico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncoldgico", explica 0s
direitos relacionados aos saques, como o saque do FGTS e o saque do PIS/PASEP.
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O terceiro tépico discorre sobre a isencdo de impostos, outro direito assegurado aos

pacientes oncoldgicos (Figura 5A e 5B).

A

O Imposto sobre Operagdes Financeiras
(IOF) é uma taxa federal que recai
também no financiamento de automoéveis.
A isencao do IOF na compra de veiculo €
concedido apenas uma vez e sé tém
direito a esse beneficio os pacientes
oncoldgicos que ficaram com alguma
sequela do tratamento, equiparada a uma
deficiéncia fisica. Se esse for o seu caso,
vocé terd direito a isengcao na compra de
veiculo adaptado (com cdmbio automatico
ou direcéo hidraulica) fabricado no Brasil,
com até 127 HP de poténcia bruta.

»
@ W

As pessoas portadoras de cancer sao
isentas do Imposto sobre a Renda da
Pessoa Fisica (IRPF), desde que os
rendimentos sejam relativos a
aposentadoria, pensao ou reforma.

15

B8
o

No Distrito Federal, tem direito a solicitar
a isenc¢ao de IPTU (se mais de 60 anos) o
aposentado, pensionista ou beneficiario
de assisténcia ao idoso que seja
possuidor de um uUnico imdével com area
construida de até 120 m?, que lhe sirva de
moradia e que nao receba rendimentos
de aposentadoria, pensao ou beneficio da
assisténcia social superior a 2 (dois)
saldrios minimos mensais. A isencao esta
limitada ao imdvel o qual valor do calculo
do IPTU/2022 n3o supere RS 233.459,84.
Caso resida fora do DF, consulte seu

municipio.
IPVA

A pessoa com deficiéncia fisica ou
doenca que traga uma incapacidade esta
isenta de pagar o IPVA. O que vocé
precisa entender é que os pacientes
oncoldgicos somente por terem cancer,
nao possuem direito a essa isencao. E
necessario que o paciente possua
sequela do cancer que tenha lhe trazido
alguma incapacidade.

16

Figura 5. Terceiro topico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncologico™ explica 0s
direitos relacionados a isencao de impostos, dos quais se destacam: (A) IRPF, IOF; (B) IPTU e

IPVA.
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No quarto topico, apresentamos 0s tipos de transporte que 0s pacientes oncoldgicos tém
direito (Figuras 6A e 6B).

B
A Y ——r % Tratamento Fora de Domicilio - TFD

O Passe Livre do Distrito Federal da Garante ao paciente com cancer, por
direito a gratuidade no transporte meio do SUS, o tratamento em outro
ptiblico coletivo aos pacientes com municipio caso o municipio de origem
cancer que sejam de baixa renda. nao tenha condicoes de tratar. O TFD
Importante saber que o acompanhante consiste em uma ajuda de custo ao
somente tera direito ao transporte paciente , e em alguns casos, também ao
gratuito quando estiver especificado e acompanhante, encaminhados por
justificado em formulario médico. ordem médica a unidades de saude de

outro municipio ou estado da federacao,
guando esgotados todos os meios de

Q tratamento na localidade de residéncia
o) o a do mesmo.
Al

Passe Livre Interestadual - PLI

O Passe Livre Interestadual garante
gratuidade no transporte as pessoas com
deficiéncia fisica efou doenca que traga
uma incapacidade (comprovada por
laudo meédico), para viajar entre os
estados brasileiros.

Figura 6. Quarto tdpico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncoldgico™ explica os direitos
relacionados ao transporte, como o (A) Passe Livre do Distrito Federal — PLDF, o Passe Livre
Interestadual — PLI e o (B) Tratamento Fora de Domicilio — TFD.
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O quinto topico traz outros direitos direcionados a este publico especifico (Figura 7).

Quitacdo de
financiamentos

Quando vocé entra em um financiamento
imobilidrio é comum que precise
contratar um seguro para garantir a
guitacao do imodvel em caso de morte ou
invalidez resultante de alguma doenca.
Por isso, se vocé esta na situacao de
invalidez, veja se tem essa cobertura no
contrato do financiamento. Se tiver, o
seguro quita a sua parte.

Prioridade e celeridade de
atendimento juridico

O paciente oncoldgico possui prioridade
no atendimento juridico desde que
comprove que estd em tratamento.

21

Figura 7. Quinto topico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncoldgico™ explica outros
direitos do paciente oncoldgico, como a quitacdo de financiamentos e a prioridade e celeridade
de atendimento juridico.
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O sexto tdpico diz respeito a solicitacdo de relatorios médicos solicitados na UNACON
(Figura 8).

IMPORTANTE

O relatério serd elaborado pela
equipe médica assistente assim
que solicitado e indicada a
necessidade pelo assistente
social, com prazo minimo de 7
(sete) dias para sua elaboracao.

22

Figura 8. Sexto tdpico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncoldgico”, com informacdes
sobre o fluxo de relatérios da Unidade de Oncologia do Hospital Universitario de Brasilia —
HUB.
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O sétimo e ultimo tdpico apresenta as informagdes finais necessarias para o paciente
oncoldgico ter acesso e acompanhar suas solicitagfes realizadas junto as 6rgdos especificos

onde realizou o pedido (figura 9).

Para mais informacaes,
baixe os aplicativos:

Conecte %5 Meu INSS
SUS
MEU FETS

cana| 5,

Telefones uUteis:

Recepgdio UNACON - (61) 2028 5457
Servigo Social UNACON - (61) 2028 5491 (&)
Central de Atendimento GDF - 156
Central de Atendimento INSS - 135

APONTE A CAMERA
DO SEU CELULAR

[=] 3 =]
1]

Figura 9. Setimo tdpico da cartilha "Direitos Sociais do Paciente Oncolégico”, onde séo
exibidos aplicativos e telefones Uteis para o paciente oncoldgico em tratamento, além de uma
imagem QR Code com o link de acesso direto para o video.

Com o levantamento do perfil sociodemografico ficou evidente a baixa escolaridade dos
pacientes atendidos na unidade de oncologia do HUB, sem instrugdo (7,5%) e ensino
fundamental incompleto (42,0%), fato que motivou a criacdo de um video com as informagdes
mais relevantes descritas na cartilha (Figura 10). O objetivo é disponibilizar as informacdes em
diferentes recursos didaticos para facilitar a compreensdo e garantir 0 acesso do paciente e de

seus familiares a estes direitos sociais especificos.
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Direitos sociais

| do paciente
i oncolégico
n] (

Figura 10. Introducéo do video "Direitos sociais do paciente oncoldgico".

5. CONCLUSAO

Os dados obtidos a partir desta pesquisa revelam que os pacientes atendidos na UNACON
no ano de 2021 sdo em sua maioria do sexo feminino, estdo em faixa etaria que abrange desde
os 51 até os 70 anos, que se autodeclaram pardos, possuem grau de formacdo fundamental

incompleto e renda de até um salario minimo.

Diante do exposto, profissionais de salde, especialmente os do servi¢o social, devem levar
em conta o perfil sociodemografico de seus pacientes oncoldgicos, para que assim possam
intervir de forma mais direta em questdes que estejam dificultando o acesso e a manutencdo do

tratamento destes.

Por sua vez, o poder publico tem o dever de resguardar os direitos sociais da popula¢do em
geral, sendo ainda mais importante estender as informac6es sobre essas garantias a esse publico
especifico. No hospital universitario e, na rede publica de saide em geral, grande parte dos
usuarios atendidos sdo pessoas com menor grau de instrucdo, com acesso limitado aos
profissionais de salde e que ndo possuem conhecimentos acerca de seus direitos engquanto
pacientes oncoldgicos, fazendo-se assim necessaria a criagcdo de materiais educativos como uma

cartilha ou video contendo essas informagdes.

Por meio desse estudo concluimos que os assuntos apresentados no material educativo como
os beneficios da previdéncia social, isen¢do de imposto de renda, auxilio transporte, aplicativos
relacionados ao assunto e telefones Uteis do HUB facilitam ao paciente o acesso as informacdes

dos direitos sociais que auxiliam no decorrer do tratamento. O material educativo foi elaborado
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com o intuito de ajudar o paciente em tratamento oncoldgico do HUB, incluindo informaces
especificas da rotina dessa instituicdo o que inviabiliza o uso por outras unidades hospitalares.
Posteriormente 0 material educativo deve passar por revisdo para garantir que as informacdes

sejam atualizadas e mantenha o objetivo de promover o acesso aos direitos sociais em vigéncia.
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7. ANEXOS

Anexo 1 — Cartilha “Direitos sociais do paciente oncoldgico”.
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Esta cartilha foi elaborada para
facilitar o acesso aos direitos
sociais do paciente oncolégico, e faz
parte do resultado parcial do
trabalho de conclusao de curso do
Programa de Residéncia
Multiprofissional em Atencao
Oncoldgica na area de Servico Social
do Hospital Universitario de Brasilia
(HUB/UnB).
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APRESENTACAO CONHEGCA SEUS

DIREITOS

PREVIDENCIA SAQUES ISENCAO DE
SOCIAL IMPOSTOS
TRANSPORTE OUTROS DIREITOS MAIS

INFORMACOES

REFERENCIAS
BIBLIOGRAFICAS
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Apresentacao

Prezado paciente,

O Hospital Universitario de Brasilia - HUB é
uma Unidade de Assisténcia de Alta
Complexidade em Oncologia - UNACON que
oferece atendimento integral aos pacientes
adultos com diagnédstico de cancer com
necessidade de tratamento em: cirurgia,
guimioterapia e radioterapia.

Nos da equipe do Servico Social buscamos
identificar os problemas que possam
interferir no seu processo de tratamento e
facilitar seu acesso aos direitos sociais da
pessoa com cancer.

E importante que o paciente passe por
consulta com a equipe do Servico Social
apos o primeiro atendimento com a equipe
médica, para que o acolhimento do Servico
Social seja feito de uma forma mais
adequada.
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O que é cancer?

O cancer é uma doenca que ocorre
quando as células de uma determinada
regiao do corpo perdem o controle de sua
multiplicacdo e passam a crescer de
forma desordenada.

Principais tipos de tratamento

Quimioterapia Radioterapia

Cirurgia 2
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Enfrentar um cancer é uma batalha e
tanto, mas em momentos dificeis é
preciso manter a calma e procurar os
melhores caminhos.

Além das preocupacoes com a saude,
surgem também os problemas
financeiros, ja que a doenca pede
tratamentos em locais especificos,
consultas com especialistas, exames,
uso de medicamentos caros e, muitas
vezes, afastamento do trabalho.

Mas vocé sabia que a legislacao
brasileira assegura alguns beneficios
para facilitar essa jornada e colaborar
com as despesas do tratamento? Pois

bem, conte com a equipe do Servico
Social da UNACON/HUB para te ajudar.

Conheca seus direitos!
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O cancer é uma doenga que garante
direitos especiais aos pacientes?

Depende. Alguns tipos sao classificados
como neoplasias malighas e esses, sim,
podem garantir beneficios. Mas é
importante lembrar que cada beneficio
conta com seus proprios critérios para
aprovacao. E saiba que, em alguns casos,
para conquistar os direitos vocé tera de
passar por uma consulta com o médico
da prépria instituicao que da o beneficio
- € a chamada pericia médica.

@
Onde buscar meus direitos? (//D

Cada beneficio deve ser solicitado as
instituicdbes competentes. Para orienta-lo
melhor, esta cartilha estd dividida em
topicos e, em cada um deles, vocé
encontrara o passo a passo de como e
onde fazer os pedidos.
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E se eu ndo tiver condicoes de ir
pessoalmente?

E preciso indicar alguém de confianca
que vd em seu lugar. Para isso, vocé
precisa deixar com esse representante
uma autorizacdo por escrito (é a
chamada Procuracao), assinada e com
firma reconhecida em cartério, o que
garante que a assinatura é verdadeira.

Como guardar os documentos e os
resultados de exames?

Organize-se direitinho porque, ao longo
do tratamento, vocé vai precisar mexer
em toda essa documentacao. Guarde
tudo em uma pasta e deixe em local de
facil acesso. Todo esse material deve ser
mantido com vocé, no minimo, por mais
cinco anos depois do fim do tratamento.

5
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Previdéncia e
Assistencia
Social




Auxilio por Incapacidade Tempordria

(antigo Auxilio Doenca)

E uma licenca: apds aprovado em pericia
meédica, vocé se afasta do trabalho, faz seu
tratamento e segue recebendo uma
remuneracdo. O beneficio é concedido
guando existe a incapacidade pela doenca
ou pelo tratamento (ter a doenca nao
significa ter a incapacidade), aos pacientes
com cancer que sejam segurados do INSS,
mesmo aqueles que contribuem de forma
autdbnoma. Para ter acesso a esse beneficio
vocé nao pode ter se filiado ao INSS depois
da descoberta da doenca - se for essa sua
situacao, saiba que deve haver no minimo
12 meses de contribuicées seguidas junto
ao 6rgao para ter direito a esse auxilio.
Funcionarios publicos tém regras prdprias
- se for o seu caso, peca informacoes em

sua reparticao.
S 8
1| Ki AN |
| - ,
AW L\

|
|
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Beneficio por Incapacidade
Permanente (antiga

Aposentadoria por
Invalidez)

E um beneficio ao trabalhador
permanentemente incapaz de executar
suas funcoes de trabalho e que também
nao possa ser reintegrado em outra
profissdo, de acordo com a avaliacao da
pericia médica do INSS.

Observacao: o perito do INSS é quem faz a

indicacao para este beneficio. 0

Aumento de 25% na
Aposentadoria por

Incapacidade Permanente

O paciente aposentado por incapacidade
permanente que necessitar de auxilio de
outra pessoa para atividades diarias, nas
condicdes previstas em lei, podera ter
direito a um acréscimo de 25% no valor de
seu beneficio, inclusive sobre o 13° salario.
Nesse caso, € necessario efetuar o
requerimento junto ao INSS. Além disso, o
segurado passara por uma nova avaliacao
meédico pericial.
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Beneficio de Prestacdo

Continuada (BPC) - LOAS

Para os pacientes nao segurados pelo
INSS, é garantido por lei um salario
minimo mensal a pessoas com deficiéncia
e a idosos (acima de 65 anos) gue nao
tenham condicoes de garantir o proprio
sustento. O paciente com cancer possui 0
direito a tal beneficio e, para recebé-lo,
deve atender alguns critérios, como: estar
impossibilitado para o trabalho e em
tratamento oncolégico; uma renda
familiar inferior a 25% do salario minimo
por pessoa; ter o Numero de Inscricao
Social (NIS) e o Cadastro Unico atualizado.
Para solicitar, deve entrar em contato com
o INSS via telefone 135 ou pelo
site/aplicativo Meu INSS.

Wit
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Saque do FGTS

Na fase em que a doenca apresenta
sintomas, o trabalhador cadastrado no
FGTS que tiver cancer, ou que tenha
dependente com cancer, podera fazer o
saque do FGTS. O valor a ser sacado
poderd ser o saldo de todas as contas
pertencentes ao trabalhador, inclusive
a conta do atual contrato de trabalho.

r
ui

O saque do PIS/PASEP pode ser retirado
na Caixa Econdémica Federal - CEF pelo
trabalhador cadastrado (antes de 1988) ou
dependente que, dentre outras hipoteses,
tiver cancer diagnosticado. O trabalhador
recebera o saldo total de seus
rendimentos.

11
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Isencoes de
Impostos




O IPI € um imposto taxado sobre a
fabricacdo de  qualquer produto
brasileiro. No caso dos carros, o valor
desse imposto ja esta em seu preco final.

Atencao: a isencao s6 vale para carros
fabricados no Brasil. S6 tém direito a
isencao os pacientes oncoldgicos que
ficaram com alguma sequela que gere
um tipo de restricao fisica. Se vocé
estiver incapacitado de dirigir, podera
pedir a isencdo em nome de um
representante (até trés pessoas podem
ter a autorizacao de dirigir seu veiculo).

13
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O ICMS é uma taxa estadual que também
é cobrada sobre a venda de automodveis.
Cada estado estipula seu valor e a regra
é a mesma para a isencao do IPl: s6 tém
direito os pacientes oncolégicos que
ficaram com alguma sequela
incapacitante. Se esse for o seu caso,
vocé tera direito a comprar um veiculo
adaptado (com cambio automatico ou
direcao hidraulica), com o valor do
imposto descontado.

Importante: o preco do veiculo nao pode
ser superior a RS 70 mil.

QO

—$

14
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O Imposto sobre Operacoes Financeiras
(IOF) é uma taxa federal que recai
também no financiamento de automoveis.
A isencao do IOF na compra de veiculo é
concedido apenas uma vez e sd tém
direito a esse beneficio os pacientes
oncoldgicos que ficaram com alguma
sequela do tratamento, equiparada a uma
deficiéncia fisica. Se esse for o seu caso,
vocé tera direito a isencao na compra de
veiculo adaptado (com cambio automatico
ou direcao hidraulica) fabricado no Brasil,
com até 127 HP de poténcia bruta.

As pessoas portadoras de cancer sao
isentas do Imposto sobre a Renda da
Pessoa Fisica (IRPF), desde que os
rendimentos sejam relativos a
aposentadoria, pensao ou reforma.

15
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No Distrito Federal, tem direito a solicitar
a isencao de IPTU (se mais de 60 anos) o
aposentado, pensionista ou beneficiario
de assisténcia ao idoso que seja
possuidor de um uUnico imével com area
construida de até 120 m?, que lhe sirva de
moradia e que nao receba rendimentos
de aposentadoria, pensao ou beneficio da
assisténcia social superior a 2 (dois)
salarios minimos mensais. A isencao esta
limitada ao imoével o qual valor do calculo
do IPTU/2022 nao supere RS 233.459,84.
Caso resida fora do DF, consulte seu

municipio.
IPVA

A pessoa com deficiéncia fisica ou
doenca que traga uma incapacidade esta
isenta de pagar o IPVA. O que vocé
precisa entender é que o0Ss pacientes
oncologicos somente por terem cancer,
nao possuem direito a essa isencao. E
necessario que o0 paciente possua
sequela do cancer que tenha lhe trazido
alguma incapacidade.







Passe Livre - DF %

O Passe Livre do Distrito Federal da
direito a gratuidade no transporte
publico coletivo aos pacientes com
cancer que sejam de baixa renda.
Importante saber que o acompanhante
somente tera direito ao transporte
gratuito quando estiver especificado e
justificado em formulario médico.

ovo—m0o\=

Passe Livre Interestadual - PLI

O Passe Livre Interestadual garante
gratuidade no transporte as pessoas com
deficiéncia fisica e/ou doenca que traga
uma incapacidade (comprovada por
laudo médico), para viajar entre os
estados brasileiros.

18
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Tratamento Fora de Domicilio - TFD

Garante ao paciente com céancer, por
meio do SUS, o tratamento em outro
municipio caso o municipio de origem
nao tenha condicées de tratar. O TFD
consiste em uma ajuda de custo ao
paciente , e em alguns casos, também ao
acompanhante, encaminhados por
ordem médica a unidades de saude de
outro municipio ou estado da federacao,
quando esgotados todos os meios de
tratamento na localidade de residéncia
do mesmo.

19
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Outros
Direitos




Quitacao de
financiamentos

Quando vocé entra em um financiamento
imobilidrio é comum que precise
contratar um seguro para garantir a
quitacao do imével em caso de morte ou
incapacidade permanente resultante de
alguma doenca. Por isso, caso esteja
nessa situacao, veja se tem essa
cobertura no contrato do financiamento.
Se houver, o seguro quita a sua parte.

] —

Prioridade e celeridade de

atendimento juridico

O paciente oncoldgico possui a
prioridade e a celeridade no atendimento
juridico desde que comprove que esta em
tratamento.

kY

(4

A
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IMPORTANTE

O relatdrio sera elaborado pela
equipe médica assistente assim
que solicitado e indicada a
necessidade pelo assistente
social, com prazo minimo de 7
(sete) dias para sua elaboracao.

22
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Para mais informacées,

baixe os aplicativos:

Conecte

SUS

MEU FETS
CADUNICO CAIXA|\SNE

Telefones Uteis:

Recepcdio UNACON - (61) 2028 5457
Servico Social UNACON - (61) 2028 5491 &)
Central de Atendimento GDF - 156
Central de Atendimento INSS - 135

) Meu INSS

APONTE A CAMERA
DO SEU CELULAR

[=] 3 im =]

u
n
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