MINISTERIO DA SAUDE
Instituto Nacional de Cancer

RELATORIO DE GESTAO

INCA 2025




MINISTERIO DA SAUDE
Instituto Nacional de Cancer

RELATORIO DE GESTAO

INCA 2025

Rio de Janeiro, RJ
INCA
2026



2026 Instituto Nacional de Cancer / Ministério da Saude.

Esta obra pode ser acessada, na integra, no Repositério Institucional do INCA

Esta obra é disponibilizada nos termos da Licenga Creative
Commons — Atribuicdo — Ndo Comercial — Compartilha igual 4.0
Internacional. E permitida a reproducio parcial ou total desta

obra, desde que citada a fonte.

(https://ninho.inca.gov.br) e no Portal do INCA (http://www.gov.br/inca).

Tiragem: 40 exemplares.

Elaboragao, distribuicao e informagoes
MINISTERIO DA SAUDE

SECRETARIA DE ATENGAO ESPECIALIZADA

A SAUDE

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER
Diregdo-Geral

Divisdo de Planejamento (DIPLAN)
Praga Cruz Vermelha, 23

Centro — Rio de Janeiro —RJ

Cep 20231-130

Tel.: (21) 3207-1843

E-mail: planejamento@inca.gov.br
www.gov.br/inca

Coordenacgao de elaboragdo (DIPLAN)
Flavia Mendes de Oliveira

Equipe de elaboragdo (DIPLAN)
Flavia Mendes de Oliveira

Pontos focais

Alessandra Pereira

Aline Pessanha

Carlos Henrique Martins
Cristiane Sanchotene Vaucher
Danielli Cristina Muniz de Oliveira
Livia Pasqualin

Luiz Eduardo Chauvet

Maria Daniella Daher Velasco
Micheli Santos de Souza
Pamela Lopes

Patricia Reis

Raquel Célia Vieira Santana
Renata Pereira

Rodrigo Mafra

Ronaldo Corréa

Thaina Alves Malhao
WIladimir Rabelo Maia

Edigao

GABINETE

Servigo de Comunicagdo Social
Rua Marqués de Pombal, 125
Centro — Rio de Janeiro —RJ
Cep 20230-240

Tel.: (21) 3207-5994

Produgao editorial
Marcelo Mello Madeira

Revisdo de textos
Maria Daniella Daher
Marcos Paulo Bin Lemos

Capa, projeto grafico e diagramacao
Renato Barros

Fotografias
Igor Mota
Acervo do INCA

Suse Dayse Silva Barbosa Agradecimento especial as equipes do

INCA que, por intermédio dos pontos
focais de cada Coordenagdo, contribui-
ram para a elaboragdo deste Relatério
de Gestao.

Ficha catalografica

Mariana Acorse (Servico de Educagdo
e Informagdo Técnico-Cientifica —
CRB7/6775)

Colaboragédo (DIPLAN)

Bruno Pegado

Cid Ajay Lima Pires

Guilherme Augusto Barcello Costa
Rita de Cassia Garcia Margonato
Thiago Petra

Impresso no Brasil /Printed in Brazil

RJ OFFSET Ficha catalografica

159r Instituto Nacional de Cancer (Brasil)
Relatério de gestdo INCA 2025 / Instituto Nacional de Cancer.
Rio de Janeiro: INCA, 2026.

164 p. :il. color.

1. Planejamento Estratégico. 2. Administragdo de Instituigdes
de Saude. 3. Institutos de Cancer. I. Titulo.

CDD 352.34

Catalogagdo na fonte — Servigo de Educacgdo e Informacgdo Técnico-Cientifica




O Relatorio de Gestao 2025
esta estruturado em:

Carta do Diretor-Geral INCA/MS

Contém os principais objetivos, prioridades, desafios e os resultados
da gestdo anterior.

Visao Geral Institucional

Apresenta a visdo geral do Instituto, a governancga, o relacionamento
com a sociedade, a gestdo de riscos e o controle interno, além do
planejamento estratégico.

Resultados da Gestao

Demonstra os principais resultados alcangados pelas areas finalisticas
do INCA e as respectivas entregas a sociedade.

Conformidade e Eficiéncia da Gestao

Contém informagdes sobre como foram gerenciados o orgamento e
demais recursos disponiveis para alcangar os resultados.

Demonstragoes Contabeis

Apresenta os balangos orgamentdrio, financeiro e patrimonial, além
das demonstragdes dos fluxos de caixa e das variagdes patrimoniais
no exercicio.



ROBERTO DE ALMEIDA GIL
Diretor-geral do INCA/MS

CARTA DO
DIRETOR-GERAL
DO INCA/MS

Um ano que se encerra é sempre uma oportunidade de revisitar
os aprendizados adquiridos e celebrar os casos de sucesso para
gue sejam as sementes do ano que se aproxima.

E com esse espirito e com a constante busca pela colaboragdo e
sinergia de toda a forga de trabalho que o INCA vem apresentar
a sociedade este Relatdrio de Gestdo, com o propdsito de infor-
mar, de forma clara e diddtica, seus avangos e seus desafios no
exercicio de 2025.

Como o leitor podera observar nas paginas seguintes, os desafios
sdo muitos, assim como sdo muitos os anseios do INCA. E assim
deve ser, pois se trata de uma instituicao que é referéncia na-
cional em assisténcia, ensino, pesquisa, prevengao e vigilancia,
além de colaboradora de primeira linha na formulagao de politi-
cas publicas nacionais na tematica do cancer.

Sao incontaveis os motivos de orgulho pelo trabalho desenvolvi-
do todos os dias no INCA, mas algumas vitérias de 2025 mere-
cem especial destaque.



Testemunhamos a inauguragao do primeiro Centro de Treina-
mento e Pesquisa em Cirurgia Robdtica do Sistema Unico de
Saude (SUS), um feito sem precedentes e que trara beneficios
aos pacientes, aos pesquisadores e aos alunos que todos os anos
passam pelas fileiras de formacgdo técnica, profissional e acadé-
mica do Instituto.

Outra experiéncia de sucesso foi a certificacdo do nosso Ban-
co Nacional de Tumores e DNA (BNT) por meio da ABNT ISO
9001:2015, que atesta sua exceléncia nas atividades de coleta,
armazenamento e transporte de amostras bioldgicas para pes-
quisa em genomica e protedmica. Trata-se do primeiro biobanco
de toda a América Latina a alcancar esse nivel de qualidade, o
gue o coloca ladeado aos mais qualificados bancos do género no
mundo.

No campo académico, a Revista Brasileira de Cancerologia me-
Ihorou significativamente sua classificacdo perante a Coordena-
¢do de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (Capes).
Da mesma forma, os programas de pds-graduacao do Instituto
receberam Otimas avaliacdes da Capes, com destaque para o
de Oncologia (PPGO), que obteve nota 6 (em um maximo de 7).
Esse resultado o consolida como um programa de exceléncia,
que atrai alunos de mestrado e doutorado dos diversos estados
do Brasil.

Todas as experiéncias de sucesso somente puderam ser al-
cancadas pelo trabalho de quem se dedica a missao institu-
cional. Para reforcar o quadro de pessoas que contribuem
com esse belo propdsito, comegamos a receber novos pro-
fissionais — primeiro, aqueles oriundos de outras unidades
da rede federal de saide do Rio de Janeiro. Paralelamente,
o Ministério da Saude iniciou as tratativas para a sele¢ao de
mais 784 trabalhadores para o INCA. E com muita felicida-
de que as portas do Instituto sdao abertas a chegada desses
novos integrantes, que fardo, certamente, a diferenga no ga-
nho de produtividade institucional.

Muito ainda poderia ser destacado, mas deixo ao leitor o
convite a descoberta, certo de que ird se encantar com a
magnitude de tudo o que é realizado no Instituto Nacional
de Cancer, 6rgao comprometido com a saude publica e orgu-
Ihosamente integrante do SUS.

Declaro a integridade das informagdes divulgadas neste Re-
latorio de Gestdao 2025.

Que 2026 seja um ano de muitas outras conquistas, apren-
dizados e aprimoramento de tudo o que vimos realizando
nesses 89 anos de historia.

Boa leitura.
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IDENTIDADE INSTITUCIONAL

O Instituto Nacional de Cancer (INCA) é um érgdo publico da admi-
nistracdo direta, subordinado a Secretaria de Atencgado Especializada a
Saude (Saes) do Ministério da Saude.

E parte da missdo do INCA “impactar o fortalecimento do SUS para
a melhoria da saude da popula¢do”. Para tanto, o Instituto atua em
diversas frentes essenciais: oferece servigcos de saude de alta quali-
dade, viabiliza a capacitagdo de profissionais, transfere tecnologias
inovadoras e promove o desenvolvimento cientifico.

Habilitado pela Portaria Saes/MS n.2 1.399/2019 como Centro de As-
sisténcia em Alta Complexidade em Oncologia (Cacon), reconhecido
como Instituicdo de Ciéncia e Tecnologia (ICT) e incluido no Plano de
Carreiras da drea de C&T desde a Lei n.2 8.691/1993, o INCA se man-
tém como referéncia nacional para o controle do cancer no Pais, de-
sempenhando papel estratégico no fortalecimento da Rede de Aten-
¢do Oncoldgica do Estado do Rio de Janeiro.

O Instituto tem como principais atribuicoes:

| - coordenar a formulagdo da politica nacional de prevencao,
diagndstico e tratamento do cancer;

Il - planejar, organizar, executar, dirigir, controlar e
supervisionar planos, programas, projetos e atividades,
em ambito nacional, relacionados a prevenc¢ao, ao
diagndstico e ao tratamento das neoplasias malignas e
das afecgdes correlatas;

lll - exercer atividades de formagao, treinamento e aper-
feicoamento de recursos humanos, em todos os niveis,
na area de cancerologia;

IV - prestar servicos médico-assistenciais aos portadores de
neoplasias malignas e afeccdes correlatas.
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Base estratégica da identidade
institucional

VALORES

: PLANEJAMENTO | ié.

Desenvolver trabalho de exceléncia
na prestagao de assisténcia, ensino,
pesquisa, prevencao e vigilancia pa-
-ra o controle do cancer, de modo
a impactar o fortalecimento do SUS
para a melhoria da sadde da popu-
lacao.

O INCA serd reconhecido como uma
instituicdo de referéncia nas acdes
integradas para o controle do cancer
no Brasil, no cuidado de sua popula-
cdo e de sua forca de trabalho em
2027.

Comprometimento
Etica
Sustentabilidade
Inovagao

Empatia

ESTRATEGICO

VALORES QUE INSPIRAM.
PROPOSITO QUE TRANSFORMA.




Estrutura
organizacional

DIRETOR-GERAL

Estrutura Regimental INCA/MS, Decreto n.° 12.036,
de 28/05/2024, publicado no DOU de 29/05/2024.
Portaria GM/MS n.° 4.384, de 19/12/2022, publicada
no DOU de 21/12/2022.

Divisdo de Planejamento

Gabinete

Servigo de Controle Interno
e Integridade

Servigo de Registro Nacional

de Doadores Voluntarios de Servico de Servigo de

Comunicagdo Tecnologia da
Social Informacdo

Servigo de Apoio
Administrativo

Medula Ossea

Se-CONICQ —

Coordenagao Coordenagdo

de Prevengdo e Vigilancia

Coordenagdo Coordenagdo

Coordenagdo de Assisténcia Coordenagdo de Ensino

COENS de Gestdo de Pessoas

COAS de Pesquisa e Inovagdo

de Administracdo-Geral

cpal

Divisdo de
Pesquisa Clinica e
Desenvolvimento

Tecnoldgico

Divisdo
de Anatomia
Patolégica

Hospital
do Céancer |

(06)
Divisdo
(08) (22)
Servigo Setor

Setor
de Diagnostico
Clinico-
Morfoldgico

Divisdo de
Pesquisa Bésica
e Experimental

Setor
Integrado de
Tecnologia em

Divisdo de P i
Citopatologia ivisao de Pesquisa

Translacional

Hospital e Aplicagdo

Diagnostica

do Cancer Il

Divisdao

Divisdo
de Laboratérios
Especializados

Setor de
Administragdo e
Gestdo de Projetos

Divisdao
do Centro de

Divisdo
de Ensino
Stricto Sensu

Divisdao
de Ensino
Lato Sensu
e Técnico

Servigo
de Educagdo
e Informagdo
Técnico-Cientifica

Servigo
de Gestéo
Académica

COGEP

Divisio Setor Especializado

de Saude em Engenharia de
do Trabalhad Seguranca e Medicina
o reneerer do Trabalho

Divisdo de
Desenvolvimento
de Pessoas

Divisdao
de Administragdo
de Pessoal

Servigo de
Processamento de
Folha de Pagamento

COAGE

Servigo
de Apoio as

LicitagGes

Servigo
de Apoio
Administrativo
e Operacional

Servigo
de Engenharia
Clinica

Divisdo Servigo
de Engenharia de Obras e
e Infraestrutura Instalagbes

CONPREV

Divisdo
de Detecgdo
Precoce e Apoio
a Organizagdo de Rede

Divisdo de Vigilancia e
Andlise de Situagdo

Divisdo de Controle do
Tabagismo e Outros
Fatores de Risco

Divisdo de Pesquisa
Populacional

Transplante de
Medula Ossea

Servigo de

DIVEELS Setor de

(01) (10)
Servigo Setor

Beneficios, Controle
de Frequéncia e
Cadastro Funcional

i Setor de
Hospital Ez?en:r'z:gd:m Assisténcia
do Cancer Ill Médica
s I
Servico de
(03) Hemoterapia CODIGOS ~ CARGOS QUANTIDADE
Divisao Servi e CCE1.15 Diretor-Geral 1
de :ar;/[:‘?o ia FCE 4.07 Assessor Técnico Especializado 2
(02) Clinica CCE 2.10 Assessor Técnico 1
Servigo amme FCE1.10 Chefe de Gabinete 1
e FCE111 Coordenador 2
Hospital do emme FCE1.10 Coordenador 4
Céncer IV e FCE1.10 Diretor de Hospital 4
e FCE1.07 Chefe de Centro 1
(02) e FCE1.07 Chefe de Divisdo 33
Servico amm—  FCE 1.05 Chefe de Servigo 34
FCE 1.02 Chefe de Setor 45
— J

Fonte: https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-informacao/institucional/estrutura

Orgamentdria

- - Contabilidade
e Financeira

Divisdo de
Suprimentos

Servigo
Central de
Abastecimento

Servico
de Compras

Servigo
de Patrimbnio

Servigo
de Contratos e
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https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-informacao/institucional/estrutura

Localizacao

As unidades do INCA, dedicadas a assisténcia, ao ensino, a pesquisa, a prevencao, a vigilancia e a gestdo, estao localizadas em
diferentes enderegos na cidade do Rio de Janeiro. O mapa a seguir ilustra a localizagdo da sede do Instituto, na Praga Cruz Vermelha,
no Centro, onde se encontram a Dire¢do-Geral (DG), a Coordenacgao de Assisténcia (Coas), o Hospital do Cancer | (HC 1) e o Centro de
Transplante de Medula Ossea (Cemo). Além disso, o mapa indica os locais das demais coordenagdes — Administracdo-Geral (Coage),
Ensino (Coens), Gestao de Pessoas (Cogep), Pesquisa e Inovagao (CPQl) e Prevencgao e Vigilancia (Conprev), bem como das outras
unidades assistenciais — Hospital do Cancer Il (HC Il), Hospital do Cancer Il (HC Ill) e Hospital do Cancer IV (HC IV).
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Cadeia de valor

Desenvolver trabalho de exceléncia na prestacao de assisténcia, ensino, pesquisa, prevengao e vigilancia para o controle do cancer, de modo

a impactar o fortalecimento do SUS para a melhoria da satide da populagao.

PROCESSOS
DE GESTAO

Aprimoramento dos processos
e instrumentos de gestao

4

Gestdo da assisténcia voltada
ao cuidado especializado no
controle do cancer

4

4
4

Gestao do ensino de qualidade
em Oncologia

PROCESSOS
FINALISTICOS

Gestao para a promog¢ao
de pesquisa e parcerias

interinstitucionais

Gestdo de agOes para
prevencao e vigilancia do
cancer

RECURSOS PRODUTIVOS

Realizar gestdo orgamentaria
e financeira

4 4

4

SUSTENTACAO

’ Prover recursos humanos

Apoio aos gestores do SUS, com
foco nas agGes de controle do
cancer

Gestao de processos voltados
para resultados e mecanismos de
monitoramento e avaliagao

4

_J

s

Gestao da qualidade e seguranga
na assisténcia oncoldgica

Oferta de ensino lato sensu,
stricto sensu e técnico

Oferta de informagdo técnico-
cientifica

4
4

4

Gestdo de agoes de mobilizagao
social sobre os fatores de risco para
o cancer

Gestao para o desenvolvimento
de pesquisa oncoldgica

N

Producao de informagdo na
area de controle do cancer

Gestdo dos sistemas de informacgao
de vigilancia

3AVvA3ainoS ¥ SINDIYLINT SOIDI4IN3g

Prover insumos e infraestrutura

Prover tecnologia da
informagao
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Modelo de negécios

APLICADOS AOS

NOSSOS CAPITAIS

HUMANO

+ de 5.000 servidores.

(efetivos e temporarios) e
profissionais terceirizados

Prevengao e
Vigilancia

FINANCEIRO

Orgamento total

RS 539,4 milhdes
PRODUTIVO

Pesquisa Ensino

4 areas finalisticas
(Prevencdo e Vigilancia,
Ensino, Pesquisa e
Inovacdo e Assisténcia)

4 unidades

hospitalares + CEMO
(401 leitos)

INTELECTUAL

Assisténcia médica, ensino
multidisciplinar, pesquisa

e acOes de prevengao,
detecgdo precoce e vigilancia
do cancer

RELACIONAMENTO COM

A SOCIEDADE INCA é 100% SUS
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NOSSOS PROCESSOS

RESULTAM EM PRODUTOS

Atendimentos
assistenciais

5.753 novas

matriculas

Informagao

90% dos Registros
de Cancer de Base
Populacional (RCBP)
com informacgdes
consolidadas

89 transplantes de
medula dssea

38.182 160 artigos
atendimentos publicados
de quimioterapia por pesquisadores
5.950 cirurgias ?nrggfggjs
realizadas ’

sendo 106 em
25.716 periédicos com

atendimentos
de radioterapia

Qualis (Capes/
Medicina-l) maior
ouiguala Bl

GERAM

Formacgao e Pesquisa

235 pesquisas em
andamento

26 turmas de cursos EAD
(1.315 alunos certificados)

156 alunos ativos

nos programas de
Mestrado académico e
profissional e Doutorado

Populagdo e comunidade cientifica

35% das cirurgias oncolégicas
(SUS) realizadas no municipio do
Rio de Janeiro

23% dos atendimentos em
quimioterapia (SUS) realizados
no municipio do Rio de Janeiro

38% dos atendimentos de
radioterapia (SUS) realizados no
municipio do Rio de Janeiro

Publicacdo de 4 edicOes
da Revista Brasileira de

Cancerologia (RBC), com
100 artigos cientificos

21% das cirurgias oncoldgicas
(SUS) realizadas no Estado do
Rio de Janeiro

11% dos atendimentos de
quimioterapia (SUS) realizados no
Estado do Rio de Janeiro

22% dos atendimentos de
radioterapia (SUS) realizados no
Estado do Rio de Janeiro



Ambiente externo

A gestdo do INCA tem empreendido esforcos continuos para enfrentar os principais desafios dos ultimos anos. Contudo, parte desses obs-
taculos extrapola o ambito de governabilidade da instituicdo, por depender de decisGes de instancias superiores. Entre os problemas mais
criticos, destacam-se aqueles de cardter estrutural, como o déficit de recursos humanos, que impacta diretamente a capacidade operacional
das unidades. Em 2025, houve a remocao para o INCA de 301 novos servidores efetivos e tempordrios oriundos dos hospitais federais do
Rio de Janeiro, o que, de certa forma, mitigou o déficit de pessoal. H4, ainda, a expectativa da chegada de novos profissionais em 2026, por
meio do Programa Agora tem Especialistas, do Ministério da Saude.

Outra questao estrutural diz respeito a limitacdo orcamentaria, que impacta na modernizacdo dos servicos, incluindo a atualizacdo do parque
tecnoldgico e a incorporacdo de novos medicamentos de alto custo.

No exercicio de 2025, o Instituto recebeu aportes financeiros adicionais, oriundos de emendas parlamentares, o que contribuiu para mitigar
parte dessas limitagdes. Ainda assim, permanecem desafios relevantes que demandam solug¢des e articulagdo interinstitucional.

i

DESAFIOS ESTRUTURAIS MEDIDAS ADOTADAS EM 2025

e Déficit de recursos humanos e Aportes financeiros por emendas parlamentares
Impacto na capacidade operacional das unidades * Manutengdo de atividades essenciais
® Restricdes orcamentarias * Mitigacao parcial das restrices orcamentarias
LimitagBes a modernizagdo e a inovagdo

&

IMPACTOS SOBRE OS SERVICOS DESAFIOS PERSISTENTES
® Redugdo da capacidade assistencial * Recomposi¢ao da forga de trabalho
 Dificuldades na incorporagdo de novas tecnologias ¢ Financiamento sustentavel de médio e longo prazos
® Pressdo sobre a aquisi¢do de medicamentos de alto custo ¢ Dependéncia de decisGes de instancias superiores

VISAO GERAL INSTITUCIONAL | 15



GOVERNANCA

Estrutura de governanca

A estrutura de governanga interna foi atualizada pela Portaria INCA n.2 837, de 7 de novembro de 2023, que ratificou o Comité de Governanga,
Riscos e Controles como a principal instancia deliberativa da instituigao.

O diagrama a seguir ilustra o modelo de governanca e gestdo do Instituto, destacando sua integracdo com os érgdos superiores, as instancias
previstas pela legislacdo do SUS e as instancias internas que apoiam o Comité.

<
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(chefes de divisdo) (chefes de servigos e de setores)
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AVALIAR

ESTRATEGIA
COMITE DE
GOVERNANCA, RISCOS E

CONTROLES

v

Resultados

EXECUTAR

MONITORAR

A
CONTROLAR

COMITE DE GESTAO ORCAMENTARIA
(cGo)

CAMARAS TECNICO-POLITICAS
(CTPs)

COMITE DE GOVERNANCA DIGITAL

COMITE DE PRIVACIDADE E
SEGURANCA DA INFORMACAO
E COMUNICAGAO

OUVIDORIA-GERAL

SERVICO DE CONTROLE INTERNO
E INTEGRIDADE

ASSESSORIA DA DIREGAO-GERAL

SERVICO DE TECNOLOGIA
DA INFORMACAO

SERVIGO DE COMUNICAGAO SOCIAL

Adaptacdo do Modelo de Governanga e Gestdo apresentado pelo TCU (https://portal.tcu.gov.br/data/files/FB/B6/
FB/85/1CD4671023455957E18818A8/Referencial_basico_governanca_organizacional_3_edicao.pdf)


https://portal.tcu.gov.br/data/files/FB/B6/FB/85/1CD4671023455957E18818A8/Referencial_basico_governanca_organizacional_3_edicao.pdf
https://portal.tcu.gov.br/data/files/FB/B6/FB/85/1CD4671023455957E18818A8/Referencial_basico_governanca_organizacional_3_edicao.pdf
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Comité de Governanga, Riscos e Controles

O Comité de Governanca, Riscos e Controles é a instancia maxima responsavel pela tomada de
decisdes estratégicas no ambito institucional. Entre suas atribuicées, destacam-se a definicdo
da politica de desenvolvimento institucional, a aprovacdao e o monitoramento do Planejamento
Estratégico e a formulagao de diretrizes para o INCA, além do acompanhamento dos indicadores de
desempenho, metas e projetos institucionais. A periodicidade das reunides é semanal.

Para o cumprimento de suas fun¢des, o Comité de Governang¢a conta com o suporte do Comité de
Gestdao Orcamentadria, das Camaras Técnico-Politicas e de outras instancias coletivas, bem como das
areas técnicas especializadas. A Associagao dos Funcionarios do INCA (Afinca) participa da primeira
reunido de cada més, na condicdo de convidada, sem direito a voto.

A seguir, apresenta-se a composicdo atual do Comité de Governanca, conforme os membros
definidos até dezembro de 2025.
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ROBERTO GIL
Diretor-Geral

JOAO VIOLA
Coordenador de Pesquisa
e Inovagdo e Diretor Substituto

EDUARDO FRANCO
Chefe de Gabinete

GELCIO MENDES
Coordenador de Assisténcia

MARCIA SARPA
Coordenadora de Prevencdo e
Vigilancia
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RENATA DE FREITAS FLAVIA MENDES

ALESSANDRA EARP
Coordenadora de Ensino

ANDRE TADEU
Coordenador de Administragdo-Geral

CAMILLA ALLIEVI
Coordenadora de Gestdo de Pessoas

ROBERTO LIMA
Diretor do Hospital do Cancer |

KARLA BIANCHA
Diretora do Hospital do Cancer Il

MARCELO BELLO
Diretor do Hospital do Cancer llI

RENATA DE FREITAS
Diretora do Hospital do Cancer IV

FLAVIA MENDES
Chefe da Divisdo de Planejamento
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Principais instancias de apoio a governancga

Comité de Gestao Or¢camentaria

O Comité de Gestdao Orgcamentaria (CGO) —
denominac¢dao adotada a partir da Portaria
INCA n.° 441, de 21 de julho de 2025, que
alterou a nomenclatura da Comissdo de Or-
camento e Gestdo — atua no alinhamento
entre os processos de planejamento, progra-
magao e execug¢ao do or¢gamento institucio-
nal. Além dos membros do Comité de Gover-
nanca, o CGO é integrado por representantes
de areas estratégicas especificas, de modo a
assegurar a articulagdo técnico-institucional
necessaria a conducdo da politica orcamen-
taria do Instituto.

Presidido pela Diplan, o CGO utiliza meto-
dologia baseada na avaliagdo sistematica e
na priorizagdo das demandas institucionais,
com foco na aquisicdo de medicamentos e
insumos hospitalares e na contratacdo de
servicos essenciais para a continuidade das
atividades primordiais do INCA.

Camaras Técnico-Politicas

As Camaras Técnico-Politicas (CTPs), de natu-
reza participativa e multidisciplinar, prestam
assessoramento ao Comité de Governancga e
a Direcdo-Geral em diversas areas.

Conforme definido pela Portaria INCA
n.° 498/2020, a Comissdo de Farmacia e Te-
rapéutica, diretamente vinculada a Coas, de-
sempenha fungdo crucial no assessoramento
relativo a selecdo e a promocao do uso racio-
nal de medicamentos.
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DIRECAO-GERAL

Diretor-geral

Divisdo de Planejamento — DIPLAN

Servigo de Controle Interno e Integridade — SECII

GABINETE
Chefia de Gabinete
Servico de Tecnologia da Informagao — SETI

COORDENAGAO DE ADMINISTRAGAO-GERAL — COAGE

Coordenador

Divisdo Orgamentadria e Financeira — DIOF
Divisdo de Suprimentos — DISUP

Servigco de Compras — SECOM

Coordenagdo de Ensino — COENS
Coordenadora

Coordenacao de Pesquisa e Inovagao — CPQI
Coordenador

Coordenacdo de Prevencao e Vigilancia— CONPREV

Coordenadora

Coordenagdo de Gestdo de Pessoas — COGEP
Coordenadora

Coordenacdo de Assisténcia — COAS
Coordenador

Diregdo do Hospital do Cancer | —HC |
Diregdo do Hospital do Cancer Il —HC I
Diregdo do Hospital do Cancer Il —HC Il
Diregdo do Hospital do Cancer IV —HC IV




Comité de Privacidade e Seguranca
da Informagao e Comunicagao

O Comité de Privacidade e Seguranca da
Informagcdo e Comunicacdo, de natureza
multidisciplinar, tem como competéncia a
implementacdo de iniciativas institucionais
voltadas a protecdo da privacidade e a segu-
ranga da informacdo e da comunicagdo, em
conformidade com as diretrizes estabelecidas
pela Portaria INCA n.° 428/2022.

Comité de Governanga Digital

O Comité de Governanga Digital tem como
finalidade direcionar, monitorar, avaliar e
orientar o uso de Tecnologias da Informacdo
e Comunicacdo, a fim de otimizar os resulta-
dos institucionais, conforme a Portaria INCA
n.2 429/2022.

Ouvidoria-Geral

A Ouvidoria-Geral desempenha papel funda-
mental na avaliacdo da gestdo, ao captar as
demandas mais relevantes de usuarios, fami-
liares, alunos, funcionarios e outros cidadados
que utilizem esse canal de comunicagdo. Sua
responsabilidade abrange o recebimento, a
andlise e o encaminhamento das manifes-
tacOes as respectivas dire¢cdes das unidades
hospitalares e coordenagdes, com o objetivo
de promover a resolugdo das questdes apre-
sentadas. Periodicamente, é apresentado, na
reunido do Comité de Governanga, relato-
rio consolidado das manifestacdes, a fim de

identificar os principais desafios e adotar me-
didas corretivas para o aprimoramento conti-
nuo da gestao.

Comissao de Equidade, Diversidade e
Inclusao

A Comissao de Equidade, Diversidade e In-
clusdo (Cedi) tem como finalidade planejar
e promover politicas e ag¢des afirmativas,
educativas e inclusivas, com fundamento na
Constituicdo Federal de 1988, em tratados
internacionais e nas politicas de equidade do
Ministério da Saude.

Vinculada ao Gabinete da Diregdo-Geral e
composta por representantes de diversas
unidades, a CEDI destacou-se, em 2025, pela
continuidade da 72 edi¢do do Programa Pro-
-Equidade de Género e Raca (2024-2026);
pela realizacdo do evento Equidade de género
e raga em Oncologia no SUS, com participa-
¢do da sociedade civil e de gestores publicos;
e pela promogdo de encontros mensais na TV
INCA, voltados a conscientizagdo sobre temas
de equidade, diversidade e inclusdo (EDI). A
Comissdao também participou de eventos ins-
titucionais e cientificos com estandes intera-
tivos, ampliando o didlogo e a sensibilizacdo
sobre EDI.

Assessoramento técnico e areas de
apoio

Conforme estabelecido pela Portaria INCA
n.° 837/2023, o Servico de Controle Interno e

Integridade (Secii) possui como uma de suas
atribuicdes fundamentais o assessoramento
técnico direto ao Comité de Governanga.

Adicionalmente, outras areas técnicas tam-
bém contribuem de forma significativa e re-
gular para o trabalho do Comité, participando
das reunides ordindrias e extraordinarias. Sdo
elas:

ea Assessoria Técnica da Direcdo-Geral;
0 Servico de Comunicagdo Social (Secomso);

0 Servigo de Tecnologia da Informagao (Seti).
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MATERIALIDADE

A Portaria TCU n.2 58, de 26 de marco de 2025, designa o Ministério Como nos anos anteriores, os temas mais relevantes abordados no

da Saude como a Unidade Prestadora de Contas (UPC) responsavel RG INCA 2025 concentram-se na qualidade dos servicos prestados
pela elaboracdo e pelo envio de relatdrio unificado ao érgdo. Embo- a populacdo e estdo diretamente alinhados a missao institucional e
ra seja responsabilidade do INCA subsidiar o Ministério com as infor- aos objetivos estratégicos apontados no ciclo de planejamento em

macdGes necessarias para a formulacdo desse documento, o Instituto curso (Planejamento Estratégico 2024-2027).
mantém seu compromisso de dar visibilidade e transparéncia as suas
acOes e disponibiliza seu préprio Relatério de Gestdo (RG), acessi-
vel em: https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-informacao/
transparencia-e-prestacao-de-contas/relatorios-de-
-gestao.

A prestacdo de contas anual é resultado de um esforgo coletivo e

foi elaborada de forma descentralizada, em fungao das diferentes
competéncias regimentais. A Divisdo de Planejamento

(Diplan) é a responsavel por coordenar o proces-

PRy so de elaboracdo e avaliar a relevancia das in-
O texto segue a estrutura de relato integra- S formacgdes relacionadas a geragdo de valor.

relacionamento com

do, definida pelo Conselho Internacional asociedade Apos a elaboragdo, o texto integrado foi

para Relato Integrado, e as orientagdes encaminhado para valida¢gdo da Dire-
da Instru¢do Normativa (IN) TCU n.2 v & ¢do-Geral e posterior publicagao.
84/2020. Durante sua elaboragdo, fo- Saud:os a Gestio de Recursos

ram identificados temas que afetam profissionais o

a capacidade do INCA em gerar va-
lor a curto, médio e longo prazos e
gue impactam significativamente o
alcance de seus objetivos.

QUALIDADE
DOS SERVICOS
PRESTADOS
A POPULACAO

al

Impacto do prego
de medicamentos

Capacitagdo
de profissionais
e colaboradores

Inovagdo
e incorporagdo de
novas tecnologias
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https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-informacao/transparencia-e-prestacao-de-contas/relatorios-de-gestao
https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-informacao/transparencia-e-prestacao-de-contas/relatorios-de-gestao
https://www.gov.br/inca/pt-br/acesso-a-informacao/transparencia-e-prestacao-de-contas/relatorios-de-gestao
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PLANEJAMENTO ESTRATEGICO - 2024-2027

Evento TED*INCA

A terceira edicdo do TEDxINCA, realizada em 4 de dezembro, trouxe
como tema “Noés!”, destacando a forga do coletivo que constréi e
movimenta o Instituto Nacional de Cancer.

Como atividade preparatéria, aconteceu em setembro o OpenMIC,
com apresentacdes de 10 profissionais do INCA. A banca, formada por
convidados externos, selecionou Layla Fassarela como vencedora, ga-
rantindo sua participacao como palestrante no evento principal.

Além dela, o TEDxINCA 2025 contou com palestras do capeldo
do INCA, Bruno Oliveira; do historiador Luiz Teixeira; da advogada
Ursula Freitas; e da servidora Alessandra Pereira. A pedagoga e jor-
nalista Sara York foi a mestra de cerimonias do evento, avaliado com
nota 96 na pesquisa de satisfacdo realizada pela Fundagdo TED.

O TEDxINCA 2025 constituiu um espaco de reflexdo sobre a jornada
da instituicdo. O tema “Nds!”, que remete a ideia de rede e cole-
tividade, foi um convite para celebrar a histéria e os vinculos que
formam a estrutura resiliente do Instituto, reafirmando seu compro-
misso com a saude publica do Brasil.

TEDXINCA

Sobre as notas das pesquisas de
satisfacdo realizadas pela Fundag¢do TED a partir da
metodologia NET Promoter Score (NPS) — 96 (2025),

94 (2024) e 91 (2023).

NUmeros: 5 palestras,
100 participantes presenciais + 241 espectadores
remotos (YouTube)

Apoiadores: INCAvoluntdrio, Fundacao do Cancer,
Afinca, Lila, Redome e Comissdo de Equidade,
Diversidade e Inclusdo.
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Ciclo de Planejamento

O exercicio de 2025 marcou o segundo ano de execuc¢do do Plano
Estratégico INCA 2024-2027 e o avango na consolidacdo da meto-
dologia OKR (Objectives and Key Results) como eixo estruturante da
gestdo institucional. Apds sua adogdo em 2024 — periodo dedicado
a implementacdo inicial do modelo e ao fortalecimento da cultura
de definicdo de objetivos claros e mensuraveis —, o Instituto apro-
fundou, em 2025, o uso sistematico desse método, ampliando a ma-
turidade analitica das areas e a capacidade de tomada de decisdo
baseada em evidéncias. A aplicacdo plena da metodologia permitiu
maior rastreabilidade dos resultados, alinhamento entre iniciativas e
metas e maior agilidade na identificacdo de fatores que influenciam
o desempenho estratégico.

Plano Estratégico

O Plano Estratégico INCA 2024—-2027 mantém seis Objetivos Estraté-
gicos e 16 Resultados-Chave (KRs), que orientam prioridades institu-
cionais e direcionam a atuacdo das areas. Em 2025, esses objetivos
seguiram guiando o planejamento e a execucdo das iniciativas, ga-
rantindo alinhamento a identidade estratégica do INCA e a missao
de contribuir para o controle do cancer no Pais. A segunda revisdao
anual confirmou estabilidade na estrutura dos KRs e sua adequacao
ao contexto institucional. Como referéncia de transparéncia, o rela-
tério da primeira revisao, referente a 2024, estd disponivel no portal
do INCA, com analises de maturidade, desempenho dos KRs e lices
aprendidas na implementacdo da metodologia OKR.

1 PLANEJAMENTO 5:}
Ni¥  ESTRATEGICO

{

Plano Estratégico INCA 2024-2027
Revisdo 2024 do Plano Estratégico INCA 2024-2027

Execuc¢ao e monitoramento do Plano Estratégico

Em 2025, o monitoramento do Plano Estratégico INCA 2024-2027 foi
conduzido continuamente pela Diplan, com reunides trimestrais com
as areas responsaveis pelos KRs. O formato virtual, com pautas ob-
jetivas, ampliou a participagdo das equipes e facilitou a integracdo.
As discussGes basearam-se no desempenho parcial dos KRs e no an-
damento das iniciativas, permitindo relatar avancos, dificuldades e
estimativas para os trimestres seguintes, como prazos de entregas e
evolugdo de indicadores. Também foram definidos encaminhamen-
tos para superar entraves, incluindo ajustes de fluxos, articulagdes
intersetoriais e priorizacdo de ag¢des criticas. O processo tornou o
acompanhamento mais analitico e orientado a resultados, fortale-
cendo a tomada de decisdo e a coeréncia entre planejamento e exe-
cugao.

VISAO GERAL INSTITUCIONAL | 25


https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/16712/1/Plano%20Estrategico%202024-2027_01_08_24_entrega.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17521/1/Plano_Estrategico_2024_2027_Revis%c3%a3oAnual2024_Final_230625.pdf

Resultados 2025

Objetivos e Resultados-Chave (OKRs)

Resultados-Chave (KRs)

Metas
2025

Resultados

2025

Nota

OEZ1: Fortalecer a prevencdo, a vigilancia e o controle do cancer e de seus fatores de risco

KR 1.1

Aumentar em 10%, até o

ano de 2027, o nimero de
profissionais capacitados pelo
INCA que atuam na tematica
de prevencdo, vigildncia e
controle do cancer na rede de
atencdo a saude.

13.837

13.208

13.270

(continuagdo)

er a pesquisa do INCA como referéncia internacional em captagao de recursos,

formacdo de recursos humanos e produgdo técnica e académica

Atingir 50% de egressos do
Programa de Pds-Graduagdo
KR 3.1 | Stricto Sensu em atividade 50% 50% 45% -
de ensino, pesquisa e/ou
inovagao.

KR 1.2

Aumentar em 10%, até o ano
de 2027, o nimero anual de
publicagdes do INCA com
informagdes técnico-cientificas
na tematica de prevencdo,
vigilancia e controle do cancer.

136

127

92

Alcangar 30% de aprovagao
dos projetos de pesquisa
KR 3.2 submetidos a agéncias de 30% 30% 63% -
fomento ou organizagdes
filantropicas.

KR 1.3

Manter o nimero dos Registros
de Cancer de Base Populacio-
nal (RCBPs) em funcionamento
nas unidades da Federagdo.

27

23

23

OE2: Elevar o reconhecimento do INCA na formagdo e capacitagdo em Oncologia

Atingir 50% de publicagdes

de artigos no quartil superior
Qualis Capes (Al e A2 — Capes
Medicina I).

KR 3.3 50% 50% 47% -

OE4: Consolidar o INCA como institui¢do de exceléncia em assisténcia oncolégica

KR 2.1

Atingir indice médio superior
a 70% de concluintes dos
cursos a distancia ofertados
pelo INCA.

70%

70%

77%

KR 2.2

Manter credenciados 100%
dos programas de Pos-
Graduacdo Lato e Stricto Sensu
ofertados em 2024.

100%

100%

100%

KR 2.3

Alcangar, no minimo, 80% de
satisfagdo dos alunos em fase
de conclusdo dos programas
e cursos oferecidos pelas divi-
sGes de Ensino Stricto Sensu e
Lato Sensu e Técnico.

80%

80%

81,1%

Implantar até
2027 o processo
letentalu.tlc% 9 1 anélise
KR 4.1 ebana':jse Ieb | i 9 andlises em -
so rsw a globa analises andamento
de cancer na
assisténcia do
INCA.
Alcangar, no
minimo, 80% o o Nao Projeto em
KR 4.2 de satisfagdo do 80% 80% se aplica execugdo
usuario.
O resultado
10%
Aumentar em .
i Manutencdo o alcangado foi
KR4.3 | 20% o ndmero de 20% da meta de 7,60% de 381.203
atendimentos. 2023 atendimentos
Aumentar em O resultado
20% o numero de foi de 8.615
KR4.4 | atendimentos em 20% 10% 0% teleconsultas e
teleconsultas e te- telemonitoramento
lemonitoramento. no ano
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(conclusdo)

OES: Expandir as relagdes institucionais e as parcerias estratégicas

Aumentar para 8 o numero KR
KR 5.1 de féruns internacionais 3 3 5 concluido
' relevantes com assento para com
o INCA. sucesso

Aumentar em 20% o nimero
de institui¢des parceiras Aumentar N3o Nédo N3o

de relevancia nacional ou em 20% se aplica se aplica se aplica
internacional.

KR 5.2

OEG6: Tornar o INCA uma instituigcdo propicia ao desenvolvimento, ao comprometimen-

to e a valorizagdo da for¢a de trabalho

Alcangar, no minimo, 75%
KR-6.1 | de satisfacdo na pesquisa de - 80% - -
clima organizacional.

Nota: As justificativas relacionadas aos resultados alcangados estardo disponiveis na se¢do que trata de cada
uma das areas. Na coluna "Nota", os casos em que se |é "ndo se aplica" correspondem aos projetos ainda
em fase preliminar.

Oficinas de Revisao

As Oficinas de Revisdo do Plano Estratégico INCA 2024-2027, reali-
zadas em novembro, reuniram areas técnicas e Diplan para avaliar
o desempenho parcial das metas e iniciativas. Os encontros regis-
traram avangos em estudos de sobrevida, satisfagdo do usuario,
capacitagdo, participa¢do internacional, pesquisa e qualificacdo de
processos de prevencgao, vigilancia e controle do cancer. A revisao
resultou na manutencdo integral dos KRs e de suas metas, indicando
estabilidade dos direcionadores estratégicos e maior maturidade no
uso da metodologia OKR. A andlise dos indicadores permitiu iden-
tificar barreiras operacionais e oportunidades de melhoria, assegu-
rando um plano atual e exequivel. O ciclo de 2025 demonstrou for-
talecimento da gestdo orientada a resultados e maior capacidade de
conexao entre iniciativas e metas, com perspectivas positivas para o
periodo 2026-2027.
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para ampliar a atuagdo em conformidade

CONTROLE INTERNO E INTEGRIDADE

Servico de Controle Interno e Integridade

(SECII)

() Instancia de assessoramento para fortalecer
a governanga, a integridade e a conformida-

de institucional.

Foco principal
Aumentar a transparéncia e mitigar )
os riscos institucionais

e

) Expansdo do Compliance em 2025

Novo Programa de Compliance
Estruturacdo de um programa interno c>

00

XN

. ¢do (SITAI) Decreto 11.529/23

d Programa de Integridade do Ministério da Saude
(IntegriSAUDE) Portaria 5.763/24

s

Principais resultados

Construgao das politicas institucionais estruturantes

Em junho, foi aprovado um conjunto de politicas institucionais vol-
tadas ao fortalecimento do sistema interno de integridade e gestao
de riscos, com foco na prevencao, identificacdo e mitigacdo de pra-
ticas em desconformidade com os normativos vigentes. Elaborados
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Sistema de Integridade, Transparéncia e Acesso a Informa-

pelo Secii, validados pelo Comité de Governanca, Riscos e Controles
e implementados a partir de meados do ano, os documentos foram
publicados na intranet e no repositdrio institucional Ninho, contri-
buindo para o avanco da maturidade institucional e para o fortaleci-
mento da cultura de integridade.

Politica de
Compliance e
Integridade

Norma
administrativa
de eventos e
comunicagao

Politica de
Conflitos
de Interesses

POLITICAS
INSTITUCIONAIS

Politica de
Gestdo de
Crises

Plano de Integridade do MS

Em 28 de outubro, o Ministério da Saude publicou o Plano de Inte-
gridade 2025-2026, que relne 116 acdes organizadas em seis eixos
estratégicos, elaboradas de forma colaborativa por suas unidades
técnicas e instancias de integridade. Nesse contexto, ao INCA foi atri-
buida a execu¢do de uma meta vinculada ao Eixo 1 — Promocao da
Integridade e da Etica, com prazo de conclusdo até o final de 2026.
Cabe ao Secii o monitoramento e o reporte periddico dos resultados
a Coordenacdo Setorial de Gestao de Riscos e Integridade.



*

PLANO DE ‘

INTEGRIDADE Plano de Integridade do Ministério

da Saude 2025-2026

negiS UBE

https://www.gov.br/saude/pt-br/acesso-a-informacao/
governanca/integrisaude/publicacoes/plano-de-integri-
dade-do-ministerio-da-saude-2025-2026/view

Promogao da cultura de integridade

Foram realizadas ac¢des de sensibilizacdo da forca de trabalho, por
meio da divulgacdo periddica de conteldo sobre conformidade legal
e normativa das praticas institucionais e da atuacao dos agentes pu-
blicos, apoiadas por um plano de comunicagdao com-

posto de materiais graficos impressos e digitais. Essas 0 QUE E
COMPLIANGE?

iniciativas reforgaram o alinhamento q
da forca de trabalho aos valores, a
missdo e aos principios institucionais.
Adicionalmente, foram
amplamente divulgados
0s canais de comunica-
cdo destinados ao escla-
recimento de duvidas e
a orientacdo sobre pro-
cedimentos relaciona-
dos a integridade e ao
compliance.

Fortalecimento das praticas de controle interno

Em 2025, o Secii acompanhou 12 processos emergenciais no INCA,
em atendimento a demandas da Corregedoria-Geral do Ministério
da Saude, contribuindo para a qualificacdo das providéncias adota-
das e a mitigacdo de riscos institucionais. A area também prestou
suporte as unidades por meio do atendimento a 18 consultas sobre
temas de compliance e integridade.

No ambito dos eventos, o Secii passou a avaliar a conformidade das
propostas que demandaram apoio ou patrocinio institucional, resul-
tando na emissdo de 31 recomendacdes destinadas a subsidiar a de-
cisdo da Direcdo-Geral e prevenir riscos relacionados a integridade e
a conflitos de interesse.

Além disso, a participacdo do Controle Interno em comissdes e comi-
tés estratégicos fortaleceu a governanga institucional, qualificou os
processos decisorios e contribuiu para a promogdo da integridade no
ambito da alta gestdo.

Monitoramento de processos da CGU

O Secii recebe notificacdes de todas as movimentacdes processuais
registradas no sistema da Controladoria-Geral da Unido (CGU) des-
tinado a gestdo da Atividade de Auditoria Interna Governamental,
atualmente denominado e-CGU (antigo e-Aud). As recomendacgdes
classificadas como “trilhas de pessoal” referem-se a declaragbes de
acumulo de vinculos e a intera¢des envolvendo aposentados e pen-
sionistas, bem como a outras demandas relacionadas a Coordenacdo
de Gestdo de Pessoas, sendo respondidas por servidores formalmen-
te designados dessa area. Nesses casos, cabe ao Secii 0 acompanha-
mento e o monitoramento dos processos, interagindo diretamente
apenas nas demais situacdes.

781
concluidos

1.012

TRILHAS DE PESSOAL

231
em execugao

1.033

PROCESSOS RECEBIDOS ‘ 7
recomendagdes
canceladas

21 6

ASSUNTOS GERAIS

sob supervisdo
do Secii
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COOPERAGCAO NACIONAL E INTERNACIONAL

Objetivo estratégico: Expandir as relagbes
internacionais e as parcerias estratégicas.

Em alinhamento com a estratégia institucional, o INCA tem fortaleci-
do agbes de cooperacgdo técnica e promovido o intercambio de pro-
fissionais e estudantes com instituicdes e organismos estrangeiros.
Essas iniciativas ampliam a insercdo do Instituto em redes de coo-
peragdo voltadas ao controle do cancer e reforgam sua atuagdo no
cenario internacional. Além disso, contribuem diretamente para o
cumprimento da missao institucional, ao apoiar a prestacdo de servi-
¢os, a formagdo de recursos humanos, a transferéncia de tecnologia
e o desenvolvimento cientifico. Nesse contexto, o compartilhamento
de experiéncias e conhecimentos com as instituicGes parceiras tem
sido fundamental para o aprimoramento das a¢des e dos programas
de controle do cancer, gerando valor tanto para o INCA quanto para
a sociedade.

Parcerias

As parcerias constituem instrumentos estratégicos de gestdao que
contribuem para o posicionamento do INCA como instituicdo de re-
feréncia no controle do cancer, no Brasil e no cenario internacional.
Por meio dessas parcerias, o Instituto fortalece seus capitais huma-
no, intelectual e de relacionamento, ao firmar acordos de coopera-
cdo técnica, promover intercdmbio de profissionais, atuar em féruns
internacionais e projetos de pesquisa, organizar e participar de even-
tos, missdes e visitas institucionais e desenvolver campanhas de co-
municagao.

Essas iniciativas ampliam o compartilhamento de conhecimento, a
inovacdo e a articulagdo institucional, gerando valor no curto, mé-
dio e longo prazos para a instituicdo, o sistema de salde e a socie-
dade.
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Nacionais

Em 2025, destacam-se as parcerias com instituicdes de ensino e pes-
quisa, que permitiram a realizacdo de projetos de pesquisa e acdes
de educacdo, descritos mais adiante.
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Outras instituicdes parceiras: Pontificia Universidade Catdlica do Rio
de Janeiro (PUC-Rio), Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG),
Universidade Federal da Grande Dourados (UFGD), Universidade Estacio
de Sa (Unesa), Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro (Unirio),
Instituto de Educagdo Médica (Idomed), Universidade Federal de Santa
Catarina (UFSC) e Universidade de S3o Paulo (USP), além de secretarias,
fundagdes e orgaos de gestdo publica, hospitais militares e de seguranga
publica, instituicdes filantrdpicas, ligas e outros institutos de pesquisa.
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Acordos de cooperagao técnica
Angola

O projeto de cooperacdo técnica com Angola ja formou mais de 50
profissionais ao longo dos oito anos de sua execugdo. Em 2025, o
processo seletivo para 2026 passou a ser realizado por um sistema
de informacdo desenvolvido pela Segets/MS, que atendera todos os
angolanos em formacdo no Brasil. Pela primeira vez, o INCA receberd
profissionais de Psicologia na turma de 2026, que conta com a oferta
de 20 vagas.

N 2018-2025

Total de 50 profissionais formados

2025

7 médicos
o 6 enfermeiros
1 fisico médico

Outros acordos e parcerias

Foram assinados, em 2025, diversos acordos, parcerias e
memorandos com empresas e instituicdes internacionais, como
Wellcome Sanger Institute, Maastricht Multimodal Molecular
Imaging Institute (M4l), The Wistar Institute, Addgene, Lonza
Walkersiville, lllumina e G-Rex.

THE
MW WISTAR
INSTITUTE

Lonza CS)FREX M4?

w5 SAhger < >addgene lumina
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Atuacdo internacional 2024-2025 Visitas e eventos internacionais — 2025

Participacdo em féruns internacionais ® VCU Massey Comprehensive Cancer Center (EUA)

® Intercambio cientifico e articulagdo de parcerias em pesquisa oncoldgica

@ Lancet Global Commission on Cancer

® 2024: diretor-geral do INCA integra comissao internacional ® Vital Strategies

® Discussdo da sustentabilidade de agdes de controle do tabaco em estados
e municipios brasileiros

® Desenvolvimento de recomendacgdes globais com base no Concord
(programa de pesquisa sobre sobrevida em cancer)

® 2025: participagdo em reunides periddicas do comité

® Forca Aérea Brasileira (FAB)

o : : . . ) .

. IARC — Ageéncia Internacional para Pesquisa e Cancer : @ Exploragdo de projetos de pesquisa e cooperagéo técnica
e Membro desde 2013 o
e Participacdo no Conselho Cientifico e no Conselho de Governanca : . Unity (Russia) | MoonDAO | Univ. Vanderbilt (EUA)
© 2025: participacdo em reunides presenciais em Lyon (Franca) : e Visita do médico astronauta Eiman Jahanjir como parte do projeto Art

Rocket — estudos sobre cardiotoxicidade em cancer infantil

® Kadamba Group (india) e Univ. de Missouri (EUA)

? UICC — Unido Internacional parao Controle do Cancer ® Discussdo sobre possibilidade de pesquisas colaborativas em Oncologia

® Membro pleno ha mais de 10 anos USROS U OO U R RSN RPUPPPPRRSURR ,.:

® 2025 : ® Governo de Cuba e Organizagdo Pan-Americana da Saude
@ Campanha do Dia Mundial do Cancer — “United by unique” : : (Opas)

e Endosso a World Cancer Declaration 2025-2035 . N L . . .
e Discussdo de iniciativas de pesquisa e transferéncia de tecnologia para o

controle do cancer

. . . _ 7 . . . . . . . . .
; SIG de Citotecnologia — América Latina e Caribe : ® Agéncia Internacional de Energia Atomica (AIEA)
® 2025: INC.A_SEdiOU o/ Encontro Laﬁng-Am?ricano € do Caribe, fjo : @ Curso regional, sediado no INCA, sobre uso seguro de radiaggo ionizante
qual participaram paises como Bolivia, Chile, México e Uruguai : : na pratica médica, com a participagdo de profissionais de 15 paises da
® Uso da Rede Universitdria de Telemedicina da América Latina América Latina e do Caribe

(Rute-AL) para integragdo e comunicagdo entre paises-membros P

PP ® ® Agéncia Internacional de Pesquisa em Cancer (larc)

e Visita da diretora-geral, Elisabete Weiderpass, para discutir projetos de
cooperacdo e reforgar a participagdo do INCA nas celebrages dos 60 anos
da larc (2026)
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RELACIONAMENTO COM A SOCIEDADE

Principais canais de comunicacao Ouvidoria-Geral
A A .. A Ouvidoria do INCA tem como objetivo contribuir para a melhoria
Canais institucionais . da qualidade dos processos e servicos, valorizando a livre expres-
: s3o0 dos cidaddos. Como canal oficial de comunicacio, recebe ma-
AR\ PortaldoINCA | Fale Conosco - nifestagdes presenciais, por telefone, por escrito e pela internet,
WWW  www.gov.br/inca | https://www.gov.br/inca/pt-br/ . abrangendo duvidas, solicitac8es, reclamagcdes, sugestdes e opini-

w v i canais-de-atendimento/fale-conosco - )
X Oes sobre os servigos prestados.

A identidade dos manifestantes é mantida em sigilo, o que garante

Servigo de Comunicagdo Social :

Para solicitagdo de materiais de campanha, folhetos, . seguranca e prote¢ao. A Ouvidoria, ao atuar como espaco de dia-

::It°gi)93‘;(‘)’;?9‘gsz° damarca INCA e propostas de parcerias. . logo entre a sociedade e o INCA, contribui para o aprimoramento

E-mail: comunicacao@inca.gov.br institucional e a mediagdo de conflitos, com respostas claras e em
tempo oportuno.

TVINCA

www.youtube.com/tvinca Em 2025, o Sistema de Ouvidoria registrou 3.121 demandas, que fo-

ram encaminhadas as areas responsaveis.

09 ) Assessoria de Imprensa PP PP UPPPPRRPPPPI ,
Atendimento exclusivo a jornalistas. SR -

Telefones: (21) 3207-1400/1646/1724
E-mail: relacionamento@inca.gov.br

Comunicagdo - publico interno
Intranet, grupos institucionais de WhatsApp e Informe INCA. 2o HC

1.615
HCI
............................................................................................... .
Fale com a Ouvidoria c
https://www.gov.br/inca/pt-br/canais-de-atendimento/ Do oage
ouvidoria Lo Conprev
P Seti
Correio eletrénico . Diregdo-Geral
E-mail: ouvidoria.geral@inca.gov.br Lo
Lo Cogep
HC IV
Telefones da Ouvidoria . c
(21) 3207-1399 / 3207-1420 / 3207-1613 o oas
Enderego para envio de carta ou atendimento pessoal
Ouvidoria-Geral: Praga Cruz Vermelha, 23, 4.° andar,
Ala D, Centro, Rio de Janeiro-RJ, CEP 20230-130 o .
Fonte: Ouvidoria-Geral. Extracdo em 31/12/2025.
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www.gov.br/inca
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Principais vias de acesso a Ouvidoria
E-mail - 1.532
Presencial — 974
Telefone — 428

Assuntos mais frequentes

. . Agendamento consulta 845
Ouvidoria SUS - 80 : g
a{i LAl — 60 : Insatisfacdo no servico
: Desrespeito no trato com
Fala.Br—32 : paciente/acompanhante
RIC-15 : Agendamento cirurgia
Legenda: RIC — Requisi¢do de Informagdes Complementares Elogio/Satisfagdo no servico
(pedidos feitos pelo poder legislativo ao Ministério da Saude); :
LAI - Lei de Acesso a Informagdo : Outros

Fonte: Ouvidoria-Geral. Extragdo em 31/12/2025.

Agendamento tomografia

E fundamental destacar que um Unico regis- Demora na realizacdo

: do servico
tro na Ouvidoria pode abranger diferentes § Agendamento mamografia
tipos de manifestagdes. As contribuicbes : Falta de medicamento/

. N . terial médico-hospital
recebidas — como reclamacdes, pedidos de material medico-hospitalar

informacao, elogios, sugestdes, solicitacdes
e orientagbes — sao essenciais para que o
INCA ofereca servicos com maior qualidade
e eficiéncia.

Fonte: Ouvidoria-Geral. Extragdo em 31/12/2025.

Manifestagoes mais frequentes
Pedido 2.067
Queixa

Informacéo

‘ . ‘ Elogio
.'. Orientacdo

Denuncia

Sugestao

Fonte: Ouvidoria-Geral. Extracdo em 31/12/2025.
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Médico
Enfermeiro
Administrativo
Recepcionista

Equipe multidisciplinar

Limpeza/manutencao e
conservagao

Técnico de enfermagem
Outros

Psicélogo

Assistente social
Maqueiro

Analista

Terceirizado
Pesquisador
Farmacéutico

Diretor

Copeira

Coordenador

Ouvidor

Nutricionista
Fisioterapeuta

Vigilante

Técnico de radioterapia
Residente

Voluntariado

Técnico em Patologia Clinica

Dentista

Elogios por categoria profissional

Comunicagao Social

O Servico de Comunicacdo Social (Secomso)
do INCA tem como missao levar informacoes
qualificadas sobre o cancer a profissionais
de saude e a populacdo em geral. A parceria
com a Coordenacdo de Prevencdo e Vigilan-
cia permite o desenvolvimento de materiais
educativos e campanhas de promog¢do da
salde, prevencao e deteccdo precoce da do-
enca. Ja com a Coordenacdo de Assisténcia,
o Secomso produz materiais voltados para o
apoio ao paciente.

As a¢bes de comunicagdao desempenham pa-
pel fundamental na difusdo do conhecimen-
to sobre o controle do cancer, contribuindo
para a conscientizacdo e o bem-estar da so-
ciedade, a desconstrucao de mitos e a redu-
¢do do impacto das fake news.

Portal

O portal (www.gov.br/inca) é a principal
ferramenta institucional para a divulgacdo
de informacgdes técnico-cientificas e de uti-
lidade publica sobre o cancer. Por meio dos
canais Fale Conosco e Fale com a Ouvidoria,
qgualquer cidadao pode entrar em contato
com o Instituto e fazer perguntas, criticas ou
elogios.

VISAO GERAL INSTITUCIONAL | 35
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Fale Conosco (faleconosco@inca.gov.br)

m Ao longo de 2025, o portal publi-
WWW  cou 46 noticias e 24 releases

Wk’ para a imprensa, além de divulgar 1. Tratamento no INCA: 384

29 eventos promovidos pelo Ins- i 2. Cursos, especializagdo e eventos técnico-cientifi-
tituto. No menu Ensino, foram in- : cos: 286

seridos 85 topicos relacionados 3. Esclarecimentos sobre informagdes encontradas
a cursos oferecidos pela institui-
no portal: 140

¢do0, enquanto o menu Pesquisa 2.120 mensagens recebidas . d %0d dul
passou a reunir 75 novos mate- ® As perguntas referentes a doagao de medula e vo-

riais, sendo 17 sobre inovacso, 1.158 mensagens respondidas Iur\tanado recebldas.no Fa.le Conosco s30 reenca-
nova area do portal. : minhadas e respondidas diretamente pelas areas.

Assuntos mais recorrentes:

Comunicagao (comunicacao@inca.gov.br)

i Total de mensagens recebidas: 716 Total de mensagens enviadas: 423
, . . . N° de N° de
o) r)umero total de acessos, de.Ja— Assuntos mais solicitados Assuntos mais solicitados
neiro a dezembro de 2025, foi de
; 5,643 milhdes, e o de usuarios Assessoria de imprensa 61 Assessoria de imprensa
’ )

Unicos, 644.155. Fale conosco 4?2 Fale conosco 34
Demandas de voluntdrio e 17 Demandas de voluntario e 12
doagbes doagdes
Demandas de RH, Ensino e 32 Demandas de RH, Ensino e 29

2 . i Pesquisa
As paginas do portal mais visitadas ao longo SRR q
de 2025 foram: Mailing e agradecimentos Mailing e agradecimentos
. . . 11 . o 9
revista Rede Cdncer revista Rede Cdncer
® Instituto Nacional de Cancer Outras demandas, sugestdes 167 Outras demandas, sugestdes 18
® Estatisticas de cancer e reclamagdes e reclamagdes
O Esiimeiive 6o chmaar Outubro Rosa e Novembro a1 Outubro Rosa e Novembro 32
Azul Azul
e Cancer do colo do utero Solicitagdes de parcerias, SolicitagGes de parcerias,
e O que é cancer? materiais e uso da marca 85 materiais e uso da marca 03
INCA INCA
® Programa Nacional de Controle do Tabagismo
8 e SEI 46 SEI 6
e Cancer de mama 5 - 21
anco de eventos .
e Detecciio precoce Mailing Informe INCA 9
Mailing Informe INCA 5
e Cursos . .
Exposicdo de fim de ano e E:(poslf;ao de fim de ano 25
e Tratamento do tabagismo (“Pets”) (“Pets”)
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TV INCA

A TV INCA é o canal oficial de videos do Instituto, com conteldo voltado a prevencdo e ao controle do cancer. O acervo inclui campanhas,
eventos institucionais, orientagdes aos pacientes e temas de interesse da saude publica.

Entre os novos videos, destacam-se:
e Cancer do colo do Utero: como podemos nos

proteger?

® 3.297 visualizagdes - lﬁi 99 likes

e Deixe o cigarro eletronico para la! Campanha
do Dia Mundial sem Tabaco 2025

€& 2.744 visualizacdes — lﬁi 43 likes

e Conhega o Redome: Registro Brasileiro de
Doadores Voluntarios de Medula Ossea

€& 2.535 visualizagdes — lﬁ 102 likes

e Qutubro Rosa 2025 | Se cuidar é pra vida toda
) 562 visualizagdes — lﬁ 15 likes

€® Entre todos os filmes disponiveis no canal, os mais assistidos em 2025 foram:

e Langamento da cartilha Agente Comunitério de
Saude e o Controle do Tabagismo no Brasil

75.422 visualizagdes — 17,3%

e Curso de Prevengdo a Iniciagdo ao Tabagismo

28.371 visualiza¢bes — 6,5%

e Cancer de mama: como podemos nos proteger?
Outubro Rosa
24.947 visualizagbes — 5,7%

e Curso de Capacitagdo On-Line para Tratamento do
Tabagismo

20.693 visualizacoes — 4,7%

e Capacitagdo para Tratamento do Tabagismo — Dia 1

20.211 visualizagées — 4,6%

e Capacitagdo para Tratamento do Tabagismo — Dia 2
18.747 visualizagoes — 4,3%

e Transplante de medula éssea: cadastre-se como
um doador e mantenha seus dados atualizados

18.350 visualizagdes — 4,2%

e Curso de Prevencdo a Iniciagdo ao Tabagismo
16.051 visualizagdes — 3,7%

e Curso de Capacitagdo On-Line para Tratamento do
Tabagismo

15.841 visualizagoes — 3,6%

® Passo a passo para higienizagdo das maos
11.825 visualizagdes — 2,7%
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https://www.youtube.com/watch?reload=9&v=OnzkFUrNOkc
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https://www.youtube.com/watch?v=TLT3QBEUXIk
https://www.youtube.com/watch?v=wi7G51FwjnI
https://www.youtube.com/watch?v=V7R_7rFt3Pk
https://www.youtube.com/watch?v=V7R_7rFt3Pk
https://www.youtube.com/watch?v=3Bs3yY7hPHo
https://www.youtube.com/watch?v=wi7G51FwjnI

Revista Rede Cancer

Desde 2007, o Secomso produz a revista de jornalismo cientifico Rede Cancer,
com o objetivo de traduzir conhecimentos em Oncologia para o publico em
geral e divulgar campanhas, acGes e informacdes do INCA e do Ministério da
Saude relacionadas a prevencdo e ao controle do cancer em todo o Pais.

A revista possui tiragem de 6 mil exemplares, com distribuicdo gratuita, e é
direcionada principalmente a profissionais de saude e estudantes da area de
Oncologia. As edicOes sdo distribuidas para secretarias estaduais e municipais
de Saude, hospitais e bibliotecas de todos os estados brasileiros.

A Rede Cdncer também esta disponivel em formato digital no portal do INCA
https://www.gov.br/inca/pt-br/centrais-de-conteudo/revistas/rede-cancer.

Em 2025, foram produzidas trés edicGes, publicadas nos meses de marco, ju-
Iho e outubro.

CERCA DE 10% DAS MORTES D

DE PRODUTOS ALIMENTICIOS ULTRAY

DIVERSIDADE ENTRE PROFISSIONAIS
ONCOLOBICA GARANTE MELHOR ATENDII
PARA SEGMENTOS DISCRIMINADD

0s palcos
da vida

RIENCIA DE ATORES E DIRETORES
JI10 CANCER GANHAM 0S TEATROS
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Eventos e campanhas

Como estratégia de comunica¢cdo com a sociedade, o Se-
comso realiza agGes de divulgacdo por meio da promogao
de eventos e do desenvolvimento de campanhas educativas.

Dia Mundial do Cancer - 4 de fevereiro

Em 2025, a campanha do Dia Mun-
dial do Cancer adotou o tema “Uni-
dos pelo unico”, proposto pela Unido
Internacional para o Controle do Céan-
cer (UICC). O conceito destacou que,
apesar das diferentes necessidades,
perspectivas e trajetdrias individuais, o
enfrentamento do cancer constitui um

desafio comum.

A data foi marcada pela realizacdo do debate “Histdrias
Unicas, desafios em comum”. Até dezembro de 2025, o vi-
deo de cobertura do evento havia registrado 3.321 visua-
lizacGes.

Dia Mundial sem Tabaco - 31 de maio

SEmCIGARRD
MAIS\IDA

A campanha do Dia Mundial sem
Tabaco 2025 no Brasil seguiu
o tema “Cigarros eletronicos e
aditivos: sabores e aromas que
promovem e perpetuam a de-
pendéncia de nicotina”, alinha-
do as diretrizes internacionais.
O conceito foi debatido em evento realizado na sede da
Opas/OMS em Brasilia, com apresentacdo de indicadores
nacionais e lancamento de campanha.

e O

A acdo contou com a participacdo do ministro de Estado da
Saude, Alexandre Padilha, além de autoridades e represen-
tantes de drgdos federais e internacionais. As pecas digitais
veiculadas nos canais do Ministério da Saude alcangaram
3,1 milhdes de engajamentos, com 20 mil compartilha-
mentos e 58% de retorno positivo no Instagram.


https://www.gov.br/inca/pt-br/centrais-de-conteudo/revistas/rede-cancer

Dia Nacional de Combate ao Fumo - 29 de agosto

O Dia Nacional de Combate ao Fumo
2025 teve como tema “Cuidado integral
no controle do tabagismo”, com cam-
panha desenvolvida pela drea de midias
sociais do Ministério da Saude. A abor-
dagem destacou a perspectiva biopsi-
cossocial nas estratégias de controle do
tabagismo.

TABAGISMO:
MALEFICIOS PARA
ALEM DO PULMAO!

Como parte das acGes alusivas a data, foi realizado evento que reuniu espe-
cialistas do INCA, de entidades cientificas e de programas estaduais de saude.
Na ocasido, foi lancado estudo sobre aconselhamento breve em consultas de
rotina como estratégia populacional para a reducdo da carga sanitaria e eco-
némica do tabagismo, disponivel em: https://cadernos.ensp.fiocruz.br/ojs/
index.php/csp/article/view/8797)

Outubro Rosa

A campanha do Outubro Rosa 2025, com o slogan “Se cuidar é para a vida
toda”, foi divulgada nos canais digitais do Ministério da Saide e em pagina
especifica do portal do INCA, com foco na promocgao do cuidado continuo em
saude, no diagndstico precoce do cancer de mama e na prevencgao do cancer
do colo do utero. As agdes institucionais tiveram inicio com solenidade no
prédio-sede do Instituto e incluiram debate técnico e lancamento das publi-
cacbes Controle do cdncer de mama no Brasil: dados e numeros 2025 e Bole-
tim epidemioldgico sobre mortalidade por cGncer feminino — mama e colo do
utero por raga/cor e etnia, da Secretaria de Vigilancia em Saude e Ambiente
do Ministério da Saude.

SE CUIDAR E

PRA VIDA TODA.

SAIBA MAIS

Cobertura do evento pela TVINCA - €& 10.527 visualizagées
: (até dezembro de 2025)

Dia Nacional de Combate ao Cancer — 27 de novembro

Nos dias 27 e 28 de novembro, o INCA participou do se-
mindrio internacional Controle do Cdncer no Século XXI:
Desafios Globais e Solu¢des Locais, promovido pelo Cen-
tro de Estudos Estratégicos (CEE) da Fiocruz. O Instituto
também conduziu painel sobre equidade, diversidade e
inclusdo, com participacdo de pesquisadores do INCA e
moderacdo da Direcdo-Geral.

Controle do Ca

no Século XXI
desafios globais e ocais

27 e 28 de novembro

Outros eventos

Além de organizar eventos institucionais, o Secomso
apoiou o cerimonial de diversos encontros técnico-
cientificos ao longo de 2025. Entre eles, estdo a abertura
do XIV Curso de Verdo, a celebragdao dos 20 anos da
Convencgdo-Quadro para o Controle do Tabaco, as semanas
de Enfermagem, a Ill Jornada do PPGCan, o IV Workshop de
Inovag¢do e Empreendedorismo, a inauguragdo do Centro
de Treinamento e Pesquisa em Robdtica do Instituto e o
Il International Meeting in Oncology Research, que marcou
também os 20 anos do Programa de Pds-Graduagdo em
Oncologia do INCA.
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https://cadernos.ensp.fiocruz.br/ojs/index.php/csp/article/view/8797
https://cadernos.ensp.fiocruz.br/ojs/index.php/csp/article/view/8797
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PREVENCAO E VIGILANCIA

Objetivo estratégico: Fortalecer a prevengdo, a
vigildncia e o controle do céncer e de seus fatores de
risco.

Estratégia

Fortalecer o SUS por meio da implementacdo e do desenvolvi-
mento de a¢Bes nacionais voltadas a promocdo da saude, a pre-
vengdo, ao controle, a deteccdo precoce e a vigilancia do cancer
e de seus fatores de risco, em parceria com setores do Ministério
da Saude, secretarias de Saude e institui¢cGes afins. As iniciativas
incluem acdes de vigilancia do cancer em nivel populacional e
hospitalar, detec¢do precoce, avaliacdo da qualidade da radiacao
ionizante, controle do tabagismo e do consumo de bebidas alco6-
licas, promocdo de praticas alimentares saudaveis e de atividade
fisica, prevencao e vigilancia da exposi¢ao a agentes cancerigenos
ocupacionais e ambientais, além da avaliacdo de tecnologias em
saude (ATS).

Principais realizagoes

e Lancamento da nova plataforma de Registro Hospitalar de Cancer
(RHC): RHCWeb.

e Curso de formacdo Prevencao da Iniciagcdo ao Tabagismo.
e Video institucional sobre ATS hospitalar.

e Publicagbes: Disparities in Stage at Diagnosis of Head and Neck
Tumours in Brazil: a Comprehensive Analysis of Hospital-Based
Cancer Registries; Diretrizes Brasileiras para o Rastreamento do
Cdncer do Colo do Utero: Volume I; Manual para a Implementagéo
do Teste DNA-HPV: Controle do Cdncer de Mama: Dados e Numeros
2025; Health Problems, Unhealthy Behaviors and Occupational
Carcinogens Exposures among Night Shift Brazilian Workers:
Results from National Health Survey, 2019.
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Cabe ao INCA, por meio da Coordenagdo de Prevencdo e Vigilancia
(Conprev), planejar, coordenar, supervisionar, monitorar e avaliar a
implementacdo e o desenvolvimento de programas nacionais vol-
tados a promocgdo da saude e a prevengado, ao controle, a detecgao
precoce e a vigilancia do cancer e de seus fatores de risco. Em par-
ceria com outras instancias do Ministério da Saude, entes publicos
e institui¢Ges afins, essas agdes buscam fortalecer a integragdo e a
efetividade das politicas publicas, contribuindo para reduzir a morbi-
mortalidade e melhorar a qualidade de vida da populagao.

Indicadores

Numero de publicagées do INCA com informagdes técnico-cientificas na
tematica de prevencao, vigilancia e controle do cancer

2023

2024 2025

= META

Nota: No grafico, estdo representadas apenas as publicagdes desenvolvidas por profissionais do quadro da
Conprev.

Fonte: Coordenagdo de Prevengdo e Vigilancia.

Data de extracdo: 15/01/2026.

O incremento no nimero de publicagdes decorreu do fortalecimento de parcerias
com outras areas e instituigdes e da revisdo e atualizagdo de materiais ja publicados.
Além das agOes planejadas, o INCA atende demandas externas oriundas de outros
drgdos governamentais, como a elaboragdo de pareceres técnico-cientificos ao Le-
gislativo e a outros parceiros.


https://app.inca.gov.br/RHCWeb/
https://www.youtube.com/supported_browsers?next_url=https%3A%2F%2Fwww.youtube.com%2Fwatch%3Fv%3DQUi4qVKmtTs&feature=youtu.be
https://www.thelancet.com/journals/lanam/article/PIIS2667-193X(24)00313-2/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/lanam/article/PIIS2667-193X(24)00313-2/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/lanam/article/PIIS2667-193X(24)00313-2/fulltext
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17858/3/Diretrizes%20para%20o%20Rastreamento%20do%20c%c3%a2ncer%20do%20colo%20do%20%c3%batero_2025_completo.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17858/3/Diretrizes%20para%20o%20Rastreamento%20do%20c%c3%a2ncer%20do%20colo%20do%20%c3%batero_2025_completo.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17510/3/Manual%20DNA%20HPV.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17510/3/Manual%20DNA%20HPV.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17733
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17733
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12386021/pdf/ijerph-22-01215.pdf
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12386021/pdf/ijerph-22-01215.pdf
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC12386021/pdf/ijerph-22-01215.pdf

Numero de profissionais capacitados pelo INCA que atuam na tematica
de prevencgao, vigilancia e controle do cancer na rede de atengdo a saude

9.733

1
14.635

12.579 13.208

] )

2023

2024 2025

e META

Nota: No grafico, estd representada a quantidade de profissionais capacitados pela Conprev.

Fonte: Coordenagdo de Prevengdo e Vigilancia.

Data de extracdo: 15/01/2026.

O indicador foi pactuado em 2025 e tem como linha de base o resultado alcangado
em 2023. O desempenho acima da meta decorreu do quantitativo de agdes de capa-
citacdo relacionadas ao tabagismo, desenvolvidas no ambito de um projeto especifi-
co executado no exercicio corrente.

Numero de unidades da Federagao com Registros de Cancer de Base
Populacional (RCBPs) em funcionamento

23 23 23
I n

2023 2024 2025
—— META

Fonte: RCBP.
Data de extracdo: 09/01/2026.

Os RCBPs sdo centros sistematizados e padronizados de coleta, processamento, arma-
zenamento, gerenciamento, analise e disseminagdo de informagdes sobre casos no-
vos (incidéncia) de cancer em uma populagdo determinada por uma drea geografica
delimitada, com o objetivo de avaliar o impacto da doenga sobre essas pessoas. Para
o0 monitoramento desse indicador, sdo consideradas as UFs com RCBP ativo. O mu-
nicipio de S3o Paulo, mesmo fora da supervisao direta do INCA, envia regularmente
informagdes ao sistema.

Numero de avaliagdes in loco e a distancia de feixes de radioterapia

2023

— META

Fonte: Area Técnica de Qualidade em Radiagdes lonizantes.
Data de extracdo: 09/01/2026.

As avaliagdes de feixes de radioterapia in loco e a distancia sdo feitas sob demanda,
sendo o INCA o Unico prestador publico que oferece gratuitamente esse servigo no
Brasil e um dos sete Unicos no mundo.

Numero de avaliagoes de mamaégrafos realizadas

670
550
490
4
412 400 39 401
220
2021 2022 2023 2024 2025
e M ETA

Fonte: Area Técnica de Qualidade em Radiagdes lonizantes.
Data de extracdo: 09/01/2026.

A prestacdo desse servigo é feita por demanda externa, sendo o INCA o Unico presta-
dor publico a oferecé-lo nacionalmente.
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Principais resultados e a¢oes desenvolvidas

Vigilancia, prevengao, deteccdao precoce, controle do cancer e promogao de saude

P o Publicacoes
Principais capacitagoes

e Infecgdo por HPV e Controle do Cdncer no Brasil: o Importante

e Curso de formagdo on-line para o tratamento do tabagismo, Papel da Vacinagdo.
com o intuito de ampliar a oferta do servico na atencao pri- ]
madria a saude, certificando 7.709 profissionais de saude das e Distribui¢do Espacial da Morbimortalidade por Cdncer
unidades do SUS. i ¢ Colorretal no Brasil.
* Curso de formag&o on-line Prevenc3o da Iniciagéo ao Taba-  : | e Fatores Ocupacionais, Socioeconémicos e Mortalidade por
-gismo, com 9.082 profissionais capacitados. . ©  Cancer em Participantes do Estudo Longitudinal de Saude
: E do Adulto (Elsa-Brasil): uma Andlise de Correspondéncia
* Oficina de migracdo e apresentagdo do novo sistema RH- © Multipla.

Cweb, com 471 profissionais de saude capacitados.
e Cdncer Relacionado ao Trabalho: Relato de Experiéncia do

e Curso EAD Diagnéstico Precoce Cancer de Boca, com 150 | Instituto Nacional do Cdncer na Atualizagdo da Lista de
profissionais de saude capacitados. : Doengas Relacionadas ao Trabalho do Ministério da Saude
: no Brasil.
e Curso EAD Atualizagdo em Mamografia para Técnicos e Tec- i
nélogos em Radiologia, com 400 profissionais de salde ca- i e Controle do Céncer do Colo do Utero no Brasil: Dados e

pacitados. i ¢ Ndmeros: 2025.
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https://rbc.inca.gov.br/index.php/revista/article/view/4928
https://rbc.inca.gov.br/index.php/revista/article/view/4928
https://www.scielo.br/j/csc/a/MSLQTH8qdHvsv59LCThB39h/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/csc/a/MSLQTH8qdHvsv59LCThB39h/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbepid/a/pp5mrVsJBnNCFL5Sh8qcqhv/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbepid/a/pp5mrVsJBnNCFL5Sh8qcqhv/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbepid/a/pp5mrVsJBnNCFL5Sh8qcqhv/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbepid/a/pp5mrVsJBnNCFL5Sh8qcqhv/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbso/a/LC3gXjsqgpgJWLSScxgfWJJ/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbso/a/LC3gXjsqgpgJWLSScxgfWJJ/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbso/a/LC3gXjsqgpgJWLSScxgfWJJ/?format=pdf&lang=pt
https://www.scielo.br/j/rbso/a/LC3gXjsqgpgJWLSScxgfWJJ/?format=pdf&lang=pt
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17304
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17304
https://www.youtube.com/watch?v=DhDYeNZKRo4

Vigilancia populacional e hospitalar do cancer

No INCA, as ac¢Oes de vigilancia do cancer integram o conjunto de
iniciativas estratégicas institucionais voltadas a producdo, qualifica-
¢do, anadlise e disseminacdo de informacdes epidemioldgicas sobre a
doenca no Brasil, com foco no fortalecimento dos sistemas de infor-
macdo, no suporte técnico continuado e na capacitacdo das equipes
dos RCBPs e RHCs.

Registros de Cancer
de Base Populacional (RCBP)

Registros Hospitalares
de Cancer (RHC)

Assessoria técnica especializada

Aproximadamente 1.200 assessorias técnicas especializadas as equi-
pes dos RCBPs e RHCs em 2025, com destaque para os atendimentos
relativos ao RHCWeb

— nova plataforma de RHCWEb
registro hospitalar de — IESEENEN
cAncer que substituiu Lo e
o sistema anterior, mo-
dernizando ainclusdo e
gestdo dos dados.

e
(INCA

A andlise estatistica dos dados oriundos dos RCBPs foi realizada ao
longo de 2025, oferecendo a base necessaria para a elaboracgdo trie-
nal da Estimativa de Incidéncia de Cdncer, a ser publicada em 2026.
A publicacdo orienta as politicas publicas de controle do cancer no
Pais, além de subsidiar a disseminacdo de informacgGes por meio de
outros documentos técnico-cientificos, congressos e meios de comu-
nicacdao de massa.

Participagdo na 32¢
Oficina de Trabalho
da Rede Interagencial
de Informagdes para
a Saude (Ripsa). Isso
contribui ndo sé para
o aprimoramento do
diagndstico situacional
da rede, como também
para a atualizagdo das
Fichas de Qualificagdo
dos Indicadores e das séries historicas, com o fortalecimento da
qualidade da informacgdo. Os resultados serdo oportunamente dis-
ponibilizados no portal da Ripsa.

RIPSA
REDE INTERAGENCIAL
DE INFORMACOES PARA A SAUDE

Reforcando seu compromisso
com o controle do cancer in-
fantojuvenil, o INCA integrou o
grupo de trabalho voltado ao
mapeamento dessa neoplasia,
alinhado a iniciativa Cure All no
Brasil, promovida pela Organiza-
¢do Mundial da Saude (OMS) e
pela Organizacdo Pan-Americana
da Saude (Opas).
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https://app.inca.gov.br/RHCWeb/

Controle do tabagismo

O INCA atua como Centro Colaborador para o Controle do Tabaco da
Opas/OMS. Em 2025, entre as atividades desenvolvidas, destacam-
-se:

e Webinario destinado a profissionais de Cabo Verde sobre dispositi-
vos eletrénicos para fumar.

e Workshop Cessagdo do Tabagismo: Atualizagcbes Clinicas e Regula-
torias na Bolivia com o escritdrio nacional daquele pais.

e Colaboracdo no desenvolvimento de pesquisa sobre cessacdo do
tabagismo do Centro de Cooperacdo Internacional de Controle do
Tabaco do Ministério da Saude Publica do Uruguai.

orM GIGARRO

MABWIDA

VO AR O TEMLA L COM VR £ M0 5 L0

O iabugirm cert guns
SO GIWECT THITEIALELL
TIDCAS 8 DA 38 S 07 EHBE st

Como responsavel pela implementagdo do Programa Nacional de
Controle do Tabagismo (PNCT), o Instituto promove a articulagédo
da Rede de Tratamento do Tabagismo no SUS em parceria com es-
tados, municipios e o Distrito Federal.

O tema da campanha do Dia Mundial sem Tabaco de 2025 foi “Cigar-
ros eletrénicos e aditivos: sabores e aromas artificiais promovem e
perpetuam a dependéncia da nicotina”. Além do material de campa-
nha distribuido para estados, municipios e o Distrito Federal, desta-
ca-se a criacdo do video Deixe o cigarro eletrénico para ld!, disponi-
vel na TV INCA — o canal do Instituto no YouTube.

48 | RELATORIO DE GESTAO INCA 2025

Para celebrar o Dia Nacional de Combate ao Fumo, foram criados
materiais informativos veiculados nos perfis do Ministério da Saude
e enviados para a rede do PNCT.

QU

CUiDADOD

YABAGISMO

Conheca os danos a saude
de quem inala fumaca,
mesmo sem fumar

O INCA inovou com a producdo de materiais de promog¢do da
saude e prevencgdo para grupos especificos.

PORTFALID DE RESULTADOS DO
PROJETO SUSTENTABILIDADE
(2020-2025)

IR P28 FORTALECER AREDE 0
COGENEMABONES DO POCT

Sindrome dx morte
st irdantil

A perdncs e muness g fumsite a§
Aunma i 0 750 par W8,

Portfélio do Projeto
de Sustentabilidade
(2020-2025)


https://www.youtube.com/supported_browsers?next_url=https%3A%2F%2Fwww.youtube.com%2Fwatch%3Fv%3DTLT3QBEUXIk
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17768
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17768
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17768
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17498

TABAGISMO  pT&

Billre DESS0as léshicas, B
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BISPOSITING ELETRESOE
AR FUMAR
=
=
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50 BE DUL JEER
PRODUTO
DE TABAGH

Em 2025, 3.836 municipios das 27 unidades da Federacdo (UFs) ade-
riram ao monitoramento das acdes de cessacdo do tabagismo no
SUS conduzido pelo INCA. Todas as UFs encaminharam os dados re-
lativos ao acompanhamento, conforme os resultados apresentados
no grafico a seguir.
Numero de usudrios do SUS que participaram do
Programa de Cessag¢do do Tabagismo no ano de 2025 por
quadrimestre e regido geografica do Brasil

82.325

26.668 28.034 26.198

20.335 19.642
7.637 5834 .
2.291
I == 1408 2
Sul

Centro-Oeste  Nordeste Norte Sudeste

B 1.°quadrimestre B 2.2 quadrimestre

Notas: 1. Dados referentes aos dois primeiros quadrimestres do ano de 2025. 2. Os dados
referentes ao Ultimo quadrimestre (set—dez) de 2025 serdo enviados pelos entes federativos
para o INCA no primeiro bimestre de 2026. 3. Os dados apresentados sdo autorrelatados pelas
referéncias técnicas dos estados e do Distrito Federal.

Fonte: Divisdo de Controle do Tabagismo e Outros Fatores de Risco — Ditab/Conprev/INCA.
Data de extragdo: 19/12/2025.

Deteccao precoce

Em 2025, o INCA elaborou 24 publicagGes técnicas de apoio a or-
ganizacdo da detecgdo precoce do cancer no SUS. Entre elas, des-
tacam-se:

Lancamento da publica-
¢ao Diretrizes Brasileiras
para o Rastreamento do
Céncer do Colo do Utero:
Volume | e do Manual de
Apoio a Implementagdo
do Teste DNA-HPV, que
apresenta a ferramenta
de calculo com os para-
metros técnicos para or-

ganizar toda a linha de cuidado dessa neoplasia.

de apoio &0 ol da dor i
CANCET (39 COLo fo R com fesip DMA HPY po Bras

000 e Langamento do folheto Riscos
e e Beneficios da Mamografia de
40 a 49 Anos para esclarecimen-
to da populagao.

RISCOS E BENEFICIOS
mareyratis de 40 5 4% ana
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https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17858/3/Diretrizes%20para%20o%20Rastreamento%20do%20c%c3%a2ncer%20do%20colo%20do%20%c3%batero_2025_completo.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17858/3/Diretrizes%20para%20o%20Rastreamento%20do%20c%c3%a2ncer%20do%20colo%20do%20%c3%batero_2025_completo.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17858/3/Diretrizes%20para%20o%20Rastreamento%20do%20c%c3%a2ncer%20do%20colo%20do%20%c3%batero_2025_completo.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17858/3/Diretrizes%20para%20o%20Rastreamento%20do%20c%c3%a2ncer%20do%20colo%20do%20%c3%batero_2025_completo.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17510/3/Manual%20DNA%20HPV.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17510/3/Manual%20DNA%20HPV.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17510/3/Manual%20DNA%20HPV.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17510
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17510
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17510
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17734/1/INCA%20ferramenta%20rastreamento-mamo%20A4%202025%20%282%29.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17734/1/INCA%20ferramenta%20rastreamento-mamo%20A4%202025%20%282%29.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17734/1/INCA%20ferramenta%20rastreamento-mamo%20A4%202025%20%282%29.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17430
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CONTROLE DO CANCER DE MAMA NO BRASIL: R W, e i e
DADOS E NUMEROS 2024

R AAEHT D PSCRAMA RGO, TEAS BEHE LTS

Uso do Siscan
no ambito do
programa
Agora Tem
[Especialistas

O INCA também publicou o [§§
livro Controle do Céncer de E
Mama: Dados e Numeros 2025, =
com a situacdo da neoplasia no
Brasil; a nota técnica sobre o
uso do Siscan; e os parametros
para organizar a linha de cuida-
do para o cancer de prostata,
entre outros.

A campanha do Outubro Rosa 2025, com o
tema “Se cuidar é para a vida toda”, apresen-
tou as recomendacdes de prevencdo e detec-
¢do precoce do cancer de mama e do colo do
utero, convidando as mulheres brasileiras a
adotarem o cuidado com a salde como um
gesto continuo, essencial em todas as fases da
vida.
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Qualidade em radiag¢oes ionizantes

As acles de qualidade em radiacdo ionizantes englobam o Programa
de Qualidade em Radioterapia (PQRT), com 26 anos de existéncia, e
o Programa de Qualidade em Mamografia (PQM), em atividade ha
19 anos.

O PQRT mantém sua posicdao como referéncia da Agéncia Internacio-
nal de Energia Atémica (AIEA) em auditorias externas de servigos de
radioterapia na América Latina e no Caribe. Além disso, o programa
é auditado anualmente pela propria AIEA, garantindo sua exceléncia
e conformidade com os padrdes internacionais.

O PQM ¢, até onde se tem conhecimento, o Unico programa no
mundo a realizar auditoria externa que integra a analise da dose
do mamagrafo, a avaliagdo da imagem do simulador de mama
(phantom) e a analise da imagem clinica, bem como do respectivo
laudo médico emitido.

Fonte: Area Técnica de Qualidade em Radiag8es lonizantes do INCA.

A experiéncia acumulada pelos dois programas posiciona o INCA na
vanguarda das auditorias externas em radioterapia e mamografia,
tanto em volume quanto em qualidade dos servicos.

Alimentacgao, nutricao, atividade fisica e cancer

Em 2025, o INCA reafirmou seu compromisso
com a protecdo da saude ao divulgar um po-
sicionamento institucional favoravel a criacdo
da Politica Nacional de Praticas Corporais e
Atividades Fisicas no SUS. Também lancou a
cartilha Estilo de Vida Sauddvel durante e apds
’ ALl 0 Tratamento do Cdncer — Atividade Fisica —
eI Orientages aos Pacientes.



https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17733
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17733
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17798
https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/17543
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/campanhas/2025/outubro-rosa
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17735/1/Cartilha_Atividades_Fisicas_web_300925.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17735/1/Cartilha_Atividades_Fisicas_web_300925.pdf
https://ninho.inca.gov.br/jspui/bitstream/123456789/17735/1/Cartilha_Atividades_Fisicas_web_300925.pdf

——lrememm——— O projeto Recomendag¢des Brasileiras de

efp FLUGAR Atividade Fisica para Prevenir e Controlar

RS e o Cdncer, fruto de parceria institucional
com as sociedades brasileiras de Onco-
logia Clinica (Sboc) e de Atividade Fisica
e Saude (Sbafs), foi contemplado com o
terceiro lugar na categoria Inovagao em
Promogdo da Saude e Prevengdo do Can-
cer da 5.2 edicdo do Prémio Marcos Mo-
raes de Pesquisa e Inovagdo para o Con-
trole do Céncer.

oE.
MDRALS a3 s no P Moo s

langou a Vitrine do Conhecimento Alimen-
tacdo, Nutricdo, Atividade Fisica e Preven-
¢do do Cdncer. Sua principal relevancia esta
.. em facilitar o acesso rapido, organizado e
~ confidvel a conteldos selecionados sobre
prevengdo e controle do cancer por meio
da alimentagdo saudavel, atividade fisica e
enfrentamento do excesso de peso corporal
e do consumo de bebidas alcodlicas, apoiando a tomada de decisdo
baseada em evidéncias.

Em alusdo ao Dia Mundial da
Alimentacdo e em comemora-
¢do aos oito anos de atuagdo do
Grupo Executor do INCA para
implementacdo da Portaria GM/
MS n.e 1.274/2016, que orienta
acGes de promogdo da alimen-
tacdo adequada e saudavel nos
ambientes de trabalho, o INCA organizou o simpdsio Ambientes Ali-
mentares Sauddveis e Sustentdveis.

Em parceria com a Bireme/Opas, o INCA

Ambiente, trabalho e cancer

Em margo de 2025, a Area Técnica Ambiente, Trabalho e Cancer
publicou seu posicionamento sobre a classificacdo da Agéncia In-
ternacional de Pesquisa em Cancer (larc) acerca da gasolina au-
tomotiva e seus compostos/aditivos. O documento reconhece a
associacdo entre a exposicdo ocupacional e ambiental aos vapores
de gasolina e o aumento do risco de diferentes neoplasias, incluin-
do cancer de bexiga, leucemia mieloide aguda, linfoma ndo Hod-
gkin (incluindo leucemia linfocitica cronica), mieloma multiplo, sin-
dromes mielodisplasicas, canceres de estébmago e rim em adultos,
além de leucemia linfoblastica aguda em criangas.

A inalacdo é a principal via de exposicdo da populacdo geral. No
contexto ocupacional, a exposicdo ocorre durante a producao, o
transporte e o reabastecimento de combustiveis nos postos. Os
frentistas sdo os trabalhadores expostos aos niveis mais altos de
gasolina.

Estudo aponta que vapor de
gasolina pode ser cancerigeno

Inalagdo do vapor de gasoling causa cancere
ameaga frentistas

S D B M cmoal

T ——————————r——

Fonte: https://caculafm.com.br/2025/03/31/
estudo-aponta-que-vapor-de-gasolina-pode-
ser-cancerigeno/

Fonte: https://agenciabrasil.ebc.com.br/
saude/noticia/2025-03/inalacao-do-vapor-de-
gasolina-causa-cancer-e-ameaca-frentistas
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https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/af_e_cancer_prevencao_e_controle_sboc_inca_sbafs_c-per-eleitoral.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/af_e_cancer_prevencao_e_controle_sboc_inca_sbafs_c-per-eleitoral.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/af_e_cancer_prevencao_e_controle_sboc_inca_sbafs_c-per-eleitoral.pdf
https://agenciabrasil.ebc.com.br/saude/noticia/2025-03/inalacao-do-vapor-de-gasolina-causa-cancer-e-ameaca-frentistas
https://agenciabrasil.ebc.com.br/saude/noticia/2025-03/inalacao-do-vapor-de-gasolina-causa-cancer-e-ameaca-frentistas
https://agenciabrasil.ebc.com.br/saude/noticia/2025-03/inalacao-do-vapor-de-gasolina-causa-cancer-e-ameaca-frentistas
https://caculafm.com.br/2025/03/31/estudo-aponta-que-vapor-de-gasolina-pode-ser-cancerigeno/
https://caculafm.com.br/2025/03/31/estudo-aponta-que-vapor-de-gasolina-pode-ser-cancerigeno/
https://caculafm.com.br/2025/03/31/estudo-aponta-que-vapor-de-gasolina-pode-ser-cancerigeno/
https://controlecancer.bvs.br/vitrinas/post_vitrines/alimentacao-nutricao-atividade-fisica-e-prevencao-do-cancer/
https://controlecancer.bvs.br/vitrinas/post_vitrines/alimentacao-nutricao-atividade-fisica-e-prevencao-do-cancer/
https://controlecancer.bvs.br/vitrinas/post_vitrines/alimentacao-nutricao-atividade-fisica-e-prevencao-do-cancer/
https://www.youtube.com/live/Zkj5rsfVUpo
https://www.youtube.com/live/Zkj5rsfVUpo
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/nota-tecnica-gasolina.pdf

O Laboratério de Toxicologia Ocupacional, Ambiental e Vigilancia do
Cancer (LabTox) desenvolve estudos populacionais e faz analises toxico-
|6gicas e moleculares em amostras bioldgicas de trabalhadores, com o
objetivo de identificar exposicGes a agentes carcinogénicos e os efeitos
bioldgicos associados, além de propor intervengbes preventivas.

Projetos de pesquisa com a participagao do LabTox em 2025:

1. Investigagdo dos efeitos toxicos sobre a saude de trabalhadores
do municipio de Casimiro de Abreu (RJ) expostos a agrotoxicos.

2. Avaliacdo da exposicdo ao xilol e ao formaldeido e os efeitos
a salde nos profissionais da Divisdo de Patologia do
INCA.

3. Investigacdo toxicoldgica, molecular e das condigbes
de saude e trabalho de agentes de combate as en-
demias do Rio de Janeiro expostos a agrotoxicos.

Colaboragdao em projetos de pesquisa externos:

1. Estudo do impacto a satude de agentes de
combate as endemias/guardas de endemias
pela exposi¢do a agrotdxicos no estado do
Rio de Janeiro (Fiocruz).

2. Estudo de coorte sobre morbimortalidade
relacionada a condigdo pds-Covid-19 em trabalhadores offshore
(Fiocruz).

Desafios e perspectivas

No ano de 2025, o INCA ampliou sua articulagdo com outros entes
publicos e instituigdes afins, permitindo o avango das a¢des estra-
tégicas de prevencao e vigilancia que desenvolve. Entretanto, per-
sistem desafios relacionados ao déficit de pessoal e a limitagdo de
recursos operacionais e financeiros, os quais impactam a capacidade
de programar eventos presenciais de capacita¢do voltados a partici-
pantes externos — especialmente aqueles provenientes de outros
estados —, bem como de viabilizar o deslocamento das equipes do
INCA para capacitagées in loco.
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Para fortalecer o SUS e reduzir a morbimortalidade por cancer, as
perspectivas para 2026 incluem estratégias voltadas a consolidacédo
das agdes iniciadas, como publicacdao de diretrizes e normativas que
subsidiem a implementacédo de politicas de prevencao e vigilancia do
cancer perenes e sustentaveis.

Principais desafios:

e Atualizagdo/integracdo de sistemas
de tecnologia da informagdo e de
comunicagao.

e Regulamentacgdo dos registros de
cancer.

Principais perspectivas:

e Fortalecimento de parcerias com instituicdes
afins.

e Busca de financiamento e apoio externo.

e CapacitagGes EAD, webinarios e reunides em
formato virtual ou hibrido.




ENSINO

Objetivo estratégico: Elevar o reconhecimento
do INCA na formacdo e capacitagdo em
Oncologia.

Estratégia

Avaliar e monitorar continuamente as a¢Ges educacionais para pro-
mover melhorias no processo ensino-aprendizagem; disseminar in-
formacdo técnico-cientifica sobre o controle do cancer, ampliando
0 acesso ao conhecimento especializado; e gerir o ensino com base
em dados e informacgGes, garantindo decisdes fundamentadas e ali-
nhadas as necessidades nacionais de formacdo e qualificacdo em
Oncologia.

Principais realizagoes
e Mais de 1.400.000 interacdes no Repositdrio Institucional (Ninho).

e Mais de 650.000 acessos a pagina eletrénica da Revista Brasileira
de Cancerologia.

e Formagdo e qualificagdo de mais de 2.000 profissionais para pre-
vencdo e controle do cdncer, em nivel nacional e internacional, por
meio de cursos presenciais e a distancia.

e Qualificacdo didatico-pedagdgica de 70 profissionais e formacao
de 121 residentes e 50 mestres e doutores.
e Qualificacdo da Comissdao de Heteroidentificagdo para fortaleci-

mento da politica de a¢des afirmativas dos processos seletivos dos
programas e cursos.

e Estabelecimento de 18 novos acordos de cooperacdo técnica para
cursos e estagios de pds-graduacao.

e Criagdo do perfil @ensinoinca no Instagram para divulgagdo das
acles do Ensino do Instituto.

O INCA exerce papel estratégico na formacdo e qualificacdo de pro-
fissionais na tematica da prevencdo e do controle do cancer no Pais.
A Coordenacdo de Ensino (Coens) é responsavel pela conducgdo das
politicas institucionais de ensino, incluindo producdo técnico-cienti-
fica e disseminacdo do conhecimento em Oncologia, alinhadas a mis-
sdo e aos objetivos estratégicos institucionais.

Em 2025, avangou-se na implementacdo de agles estruturantes,
com destaque para a avaliacdo sistematica dos programas de ensi-
no, a criacdo do projeto de divulgacdo das acGes da drea em midias
digitais — voltado a ampliacdo da transparéncia, aproximagdo com a
sociedade e valorizacdo da producdo educacional institucional — e o
desenvolvimento de projetos orientados por evidéncias em saude,
visando o aprimoramento das estratégias educacionais, o subsidio as
politicas internas de formacdo e o apoio a tomada de decisao.



https://www.instagram.com/ensinoinca/

Indicadores

Percentual médio de concluintes de curso a
distancia

77% (meta = 70%)

Fonte: Plataforma Moodle. Data de extracdo: 26/12/2025.

Em 2024, o foco era medir o nimero de inscrigdes nos
cursos EAD, métrica que oferecia uma visdo parcial
da demanda e nao refletia o engajamento ou a efeti-
vidade educacional. Inscrigdes elevadas podem gerar
falso-positivos se houver alta evasdo. Assim, em 2025,
o indicador passou a ser o Percentual Médio de Con-
cluintes, visando aferir o interesse real e a conclusdo
da jornada de aprendizagem.

Percentual de programas credenciados

2024

2025
—— META

Fonte: Sistema Nacional de Residéncias e Saude (Sinar).
Data de extracdo: 26/12/2025.

Este indicador teve como objetivo aferir a qualidade
dos programas de poés-graduagdo do INCA, conside-
rando a expectativa do credenciamento de 100% dos
programas Lato Sensu (residéncias Médicas, Multipro-
fissional e em Fisica Médica) e Stricto Sensu.
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Percentual de satisfagao dos alunos concluintes

81% (meta = 80%)

Fonte: Nead, Delst e Diess/Coens. Data de extracdo: 26/12/2025.

O célculo do indicador contempla discentes vincula-
dos aos programas Lato Sensu e Stricto Sensu, bem
como aos cursos de longa duragdo e a modalidade
de Educacgdo a Distancia (EAD). No exercicio de 2025,
foram considerados os concluintes dos programas
Stricto Sensu, da Residéncia Médica e dos cursos EAD.
Ndo foi realizada andlise comparativa com o ano de
2024, uma vez que, naquele periodo, o indicador
abrangeu exclusivamente discentes da modalidade
EAD. Os demais cursos ndo foram incorporados ao indi-
ce uma vez que os instrumentos de coleta ainda estdo
em fase de elaboragdo.

Numero de docentes capacitados pelas ag¢des
educacionais promovidas pela Coens

2024

2025
—— META
Fonte: Nead e Nupes/Coens.
Data de extracdo: 26/12/2025.

O calculo deste indicador abrangeu as a¢des de capa-
citacdo voltadas aos profissionais do ensino do INCA,
incluindo oficinas para docéncia on-line, cursos de
qualificacdo didatico-pedagdgica e oficinas técnico-pe-
dagodgicas para docéncia e preceptoria. Considerando
a linha de base de 45 docentes capacitados em 2023,
a meta para 2025 foi estabelecida em 50 profissionais.
Em resposta a ampliagdo da demanda por a¢des forma-

tivas, a Coens intensificou as ofertas, resultando na su-
peragdo da meta e no fortalecimento do corpo docente
institucional.

Percentual de cursos EAD desenvolvidos com

interfaces interativas em ambiente virtual
atualizado
72%
71% 70%
65%

2024 2025

e META
Fonte: Plataforma Moodle.
Data de extracdo: 26/12/2025.

Para o calculo deste indicador, foi considerado o per-
centual de cursos on-line desenvolvidos na plataforma
Moodle 3.4 ou superior, com interfaces mais atrativas
e interativas, visando proporcionar melhor experién-
cia do aluno. A linha de base utilizada foi de 60% dos
cursos existentes, atualizados em 2023. A meta para
2025, que era aumentar esse percentual para 70%, foi
superada.

Numero de artigos e editoriais publicados na
Revista Brasileira de Cancerologia (RBC)

100 artigos e 4 editoriais

(meta = 100 artigos e 4 editoriais)

A meta deste indicador consiste em conseguir manter
anualmente a publicagdo de 100 artigos e 4 editoriais
na RBC, utilizando como referéncia a linha de base de
2023.



Principais resultados e acdes desenvolvidas P6s-Graduacao Stricto Sensu

~ e . . . ® Programa de Pds-Graduagao Stricto Sensu em Oncologia do INCA
Formacgdo e capacitagdo de profissionais para pre- (PPGO-INCA)

vengao e controle do cancer

Avaliado com conceito 6 pela Capes, o Programa contou, em
Numero de alunos em atividades educacionais presenciais 2025, com 133 discentes. No periodo, promoveu a¢des de dis-
do INCA no ano de 2025 seminacdo e translacdo do conhecimento, como o XV Curso de

Verdo em Oncologia, a Jornada Académica comemorativa dos 20
Atividades educacionais anos do PPGO e o I Semindrio de Projetos de Extensdo, ampliando
curso o didlogo com a sociedade e a comunidade cientifica. Em com-
N 73 5 - plemento a essas experiéncias exitosas, foram apresentadas ini-
ciativas voltadas a aplicacdo do conhecimento cientifico gerado
Mestrado Académico 74 54 20 no Programa em beneficio da populacdo. Além disso, ao longo
do ano de 2025, o PPGO recebeu seis estudantes de mestrado e
Doutorado 59 50 9 doutorado de instituicGes estrangeiras — da América Latina e do
Caribe — no Programa Move La América, financiado pela Capes.
Residéncia Médica 205 153 52

Residéncia Médica Ano Opcional 30 19 11 :
e Area de Atuagdo : Processo seletivo do PPGO — Numero de ingressantes
Residéncia Multiprofissional :

. . 174 116 58
e Uniprofissional 25
: : 24
Aperfeicoamento Fellow : 22
Area Médica 73 44 29 15
Area Multiprofissional 46 25 21
Area de Enfermagem 27 13 14
Aperfeicoamento (area médica) 3 0 3
Educ'agao P!'o.ﬁssnonal Técnica 44 20 24 :
de Nivel Médio : 2023 2024 2025
Curso de Atualizagdo (drea médica) 9 3 6 . Mestrado . Doutorado
Curso Basico (ensino técnico) 58 42 16 Fonte: Sistema Académico/INCA. Data de extragdo: 15/12/2025.
Estagio, Rodizio Académico e Visita Técnica 446 40 406
® Programa de Pds-Graduagao Stricto Sensu em Saude Coletiva e
B TR oo cocancerdoaa (ppocan e
Notas: 1. Status “ativo": discente ativo no momento da extrago. Em 2025, o PPGCan contou com 73 discentes ativos, distribuidos

2. Status “formado”: discente com término entre 01/01/2025 e 15/12/2025.

Fonte: Sistema Académico/INCA. Data de extragdo: 15/12/2025. em duas linhas de pesquisa: Prevencao’ VIgIIanCIa e Controle do
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Cancer; e Politicas, Programas e Gestao no Controle do Cancer. No :
ambito da disseminacdo cientifica e da integracdo entre ensino, Numero de vagas oferecidas ao ano nos
pesquisa e pratica profissional, o Programa realizou, em agosto, a : cursos de longa duracio

Il Jornada Cientifica do PPGCan, que reuniu mais de 100 partici- :
pantes e apresentou cerca de 50 resumos cientificos, incluindo dis-
sertacGes de egressos e projetos de pesquisa em desenvolvimento.

. . .. ) Cursos Técnicos
Destaca-se, ainda, a insercdo internacional do Programa, com o re-

cebimento de um estudante de mestrado do Chile, no ambito do
Programa Move La América, financiado pela Capes. A iniciativa re-
forga o intercambio académico e a cooperacgdo regional em temas
estratégicos para o controle do cancer.

Programas de Residéncia em

Processo seletivo do PPGCan — Numero de ingressantes Area Profissional da Saude

25 25

23
Aperfeicoamento Fellow

2023 2024 2025

Fonte: Sistema Académico/INCA. Data de extragdo: 15/12/2025.

Programas de Residéncia Médica
e Pds-Graduacgdo Lato Sensu e Aperfeicoamento nos Moldes Fellow

O INCA mantém Programas de Residéncia e Cursos de Aperfeicoa-
mento nos Moldes Fellow voltados as areas de Biomedicina, Enfer-
magem, Farmdcia, Fisica Médica, Fisioterapia, Medicina, Nutricdo,
Odontologia, Psicologia e Servigo Social. Essas iniciativas qualificam
a formacdo de profissionais de saude, contribuindo para o fortale-
cimento da atenc¢do oncoldgica no SUS e para a ampliagdo da capa-
cidade assistencial, técnica e multiprofissional da rede de cuidados.
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Cursos de Educacao Profissional Técnica de Nivel Médio

2 Cursos de Educagao Profissional Técnica de Nivel Médio
(INCA e Escola Politécnica de Saude Joaquim Venancio/Fiocruz)

e >’
Conclusdo prevista para fevereiro de 2026

Citopatologia : Radioterapia

11 discentes ativos 9 discentes ativos

24

Curso Basico de Cuidados Paliativos

16 S o *Nova turma iniciada em novembro de 2025
profissionais certificados :

:com 42 discentes

(e

Aperfeicoamento em Instrumentacgao Cirtirgica Oncolégica

224 horas
Modalidade hibrida
Inicio previsto para o 1.2 semestre de 2026

Educagdo a Distancia (EAD)

Os cursos EAD do INCA ampliaram o acesso
ao conhecimento em Oncologia no Brasil e no
exterior. Em 2025, foram oferecidos 15 cur-
sos (incluindo dois em espanhol), totalizando
26 turmas e 1.315 discentes certificados.

Discentes matriculados em 2025

Brasil Angola

“0-0-0-0

Fonte: Plataforma Moodle. Data de extragdo: 27/12/2025.

Argentina

Mesmo mantendo o nimero de cursos do ano anterior, o catdlogo
passou por um processo de renovagao. Algumas formagdes foram
suspensas para atualizacdo de conteldo e migracdo para o novo
Ambiente Virtual de Aprendizagem, prevista para 2026. Paralela-
mente, a instituicdo langou um novo curso e, com foco na moder-
nizagdo, redesenhou integralmente um outro, promovendo maior
interatividade e qualidade pedagdgica.

15 26

cursos EAD turmas
1.315
alunos
certificados
Chile Colombia Peru
— _— -8

Total: 2.183

RESULTADOS DA GESTAO | 57



Distribuicao dos discentes matriculados em cursos EAD em 2025 por estados do Brasil

Estados Matriculados
Acre 4
Alagoas 21
Amapa 5
Amazonas 18 :
Bahia 149 &
Ceard 82 :
Distrito Federal 23 y
Espirito Santo 49
Goias 38
Maranhdo 12
Mato Grosso 15
Mato Grosso do Sul 25
Minas Gerais 234
Para 45
Paraiba 18
Parana 146
Pernambuco 81
Piaui 29
Rio de Janeiro 643
Rio Grande do Norte 31 :
Rio Grande do Sul 88 : com mals
S . matriculados
Roraima :
Santa Catarina 21
Sdo Paulo 304
Sergipe 88}
Tocantins 7 Fonte: Plataforma Moodle. Data de extracdo: 27/12/2025.
Total de matriculados 2.183
Total de concluintes LB15(76,95%) e

58 | RELATORIO DE GESTAO INCA 2025



Acoes didatico-pedagdgicas

Em 2025, o Nucleo Pedagdgico em Saude (Nupes) consolidou sua
atuacdo estratégica, fortalecendo a qualidade do ensino, da forma-
¢do profissional e da cultura educacional institucional. Suas a¢Ges
qualificaram praticas educativas, aprimoraram a formacdo peda-
gdgica, apoiaram processos formativos inclusivos e promoveram a
produgdo e a disseminagdao do conhecimento em educagdo e saude,
reafirmando o Nucleo como referéncia pedagdgica alinhada a missdo
e as diretrizes institucionais.

Acoes didatico-pedagdgicas - NUumeros em 2025

Promogado de evento
técnico-cientifico / Pedagogia

Produgdo de materiais para
eventos cientificos

Oficinas de capacitagdo técnico-

pedagodgicas para um total de

27 profissionais

Discentes com TEA/TDAH e
questdes de aprendizagem
orientados pedagogicamente,
assim como seus docentes/
coordenadores

Assessoramentos pedagogicos
para preenchimento de
formularios de solicitagdo de

Assessoramentos pedagégicos acoes educacionais em oncologia

para elaboragido/atualizacdo
de planos de curso de agoes

s penaisemioncelDEs Cursos de qualificagdo didatico-

pedagégica para docéncia/
preceptoria com 70 profissionais
Pesquisa na area de Educacao concluintes

em fase de desenvolvimento

Agdo voltada para as rela¢des
interpessoais da Coens

Apresentagdo de trabalhos em
congressos nas areas de Educacdao
a Distancia e Saude Coletiva

Produgao e divulga¢ao de informagao técnico-cientifica
Revista Brasileira de Cancerologia

A Revista Brasileira de Cancerologia (RBC) manteve a pluralidade
temdtica e a inovagdo na disseminagao cientifica, o que tem promo-
vido a ampliagdo do seu acesso na area de controle do cancer no
Pais. Diversas estratégias e avangos editoriais para dar mais visibili-
dade e credibilidade a revista tém contribuido para que a RBC con-
siga a indexagdo em bases de dados nacionais e internacionais e se
consolide como uma das maiores referéncias entre as publica¢cdes
cientificas na drea de controle do cancer. Em 2025, a meta anual de
100 artigos e quatro editoriais em trés idiomas foi cumprida. Além
disso, a revista langou a chamada conjunta de artigos tematicos “Li-
nha de cuidado do cancer de boca”, com o tema central: “Cancer
de boca e orofaringe: perspectivas baseadas em evidéncia para o
cuidado integral do usuario no SUS”, uma parceria com a Divisdo de
Detecg¢do Precoce e Apoio a Organizagao de Rede da Coordenagao
de Prevencgdo e Vigilancia do INCA. A publica¢do serd langada no
Julho Verde 2026.

. i Instagram

Revista indexadano :: N i E
. . : 1 94,8 mil visualizagdes dos contetdos :
SciElo Brasil : :

: 602 novos seguidores

Linkedin : Langamento da sec3o )

184 novos seguidores : : Noticias no site da 653 mil

8.797 impressdes i RBC acessos
.......................................................................... a pagina
...................................... eletrénlca
: Mais de 11 100 artigos completos : | da revista
| 400 artigos submetidos  ; € 9uatro editoriais

:: completos
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Edigao e producao de material técnico-cientifico

Com o objetivo de contribuir para a dissemina¢do do conhecimento
em prevencdo e controle do cancer, o INCA produz material técnico-
-cientifico para ser distribuido em todo o Pais. Podem ser diretrizes
ou condutas clinicas de tratamento, politicas publicas de saude, ma-
terial de apoio ao ensino, informacg&es sobre a doenca e seus fatores
de risco, estatisticas e registros, pesquisas e outros. O produto pode
ser impresso, digital ou audiovisual.

46
Materiais audiovisuais

Publicagbes na

59 internet

PublicagGes
técnico-cientificas

136
Demais materiais
graficos

471
Midias eletronicas

Sistema Integrado de Bibliotecas

O Nucleo de Sistema Integrado de Bibliotecas (NSIB) exerce fungdo
estratégica na gestdo e disseminagao de informagdes técnico-cienti-
ficas em salde, com énfase na Oncologia. Ao longo de 2025, o NSIB
consolidou sua atuagdo por meio da normalizagao bibliografica de 96
produgbes académicas e do desenvolvimento de 34 estratégias de
busca customizadas, garantindo suporte metodoldgico as pesquisas
institucionais.
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Repositorio Institucional (Ninho)
e 1.431.106 interagdes

¢ indexacdo de 7.628 documentos
434.954 e catalogacdo de 560 novos titulos
visualizagBes e 221.846 visitas

BVS - Prevencdo e Controle de Cancer
e mais de 65 mil interacGes

e 35.850 visualizagdes de paginas

e 8.105 visitas

7

35.850
visualizacGes

Interag6es no Ninho — Repositdrio Institucional

1.431.106

1.024.164

Interagdes na BVS Prevengao e Controle de Cancer

75.960
65.481




Acessos ao UpToDate 2023-2025

57.144
52.330

45.932

2023 2024 2025

Fonte: UpToDate, 2025.

Entre dezembro de 2024 e novembro de 2025, o UpToDate registrou
45.932 acessos, reafirmando-se como uma ferramenta estratégica
para o fortalecimento da pesquisa oncoldgica baseada em evidén-
cias. Além de subsidiar a elaboragao de protocolos clinicos e revises
sistematicas, a plataforma desempenha papel fundamental na ava-
liacdo de tecnologias de saude, apoiando os profissionais na tomada
de decisdes criticas durante o atendimento ao paciente.

Projeto Midias Digitais na Coens: Promovendo o Ensino
de Exceléncia em Oncologia

O projeto que consolidou a presenca institucional do Ensino do INCA
nas plataformas digitais—Midias Digitais na Coens: Promovendo o
Ensino de Exceléncia em Oncologia—foi plenamente implantado em
27 de novembro, com o lancamento do perfil @ensinoinca no Insta-
gram. A iniciativa segue as diretrizes da Capes para fortalecimento da
insercado social, popularizacdo da ciéncia e visibilidade dos programas
de pds-graduacdo. Apds diagndstico situacional, foram estruturados
fluxos editoriais, governanca, padronizagdo visual e monitoramento
de métricas, assegurando divulgacdo técnico-cientifica qualificada.
As métricas iniciais indicam elevada aceitacdo e crescimento de en-
gajamento, ampliando a visibilidade institucional e consolidando o
Ensino do INCA como referéncia nacional em formacgdo oncoldgica.

5.435
. 1.083 74
I
Visualizagdes Contas Visitas ao Toques
alcangadas perfil em links

Fonte: Insights Meta — Instagram (nov—dez/2025).

Crescimento de Seguidores — 14 dias apos o langamento

460

50

RESULTADOS DA GESTAO | 61


https://www.instagram.com/ensinoinca/

Desafios e perspectivas

Em 2025, o INCA avancou no fortalecimento das agendas estraté-
gicas e na divulgacdo das acbes de ensino desenvolvidas, visando
transparéncia e aproximacdo com a sociedade, a fim de ampliar o
acesso a informacdo, atrair profissionais e contribuir para o aumento
na formacédo de especialistas em Oncologia.

Principais desafios:

e Auséncia de vagas em concurso publico para especialistas em
Ensino, o que impacta a possibilidade de aumento do potencial de
desenvolvimento e inovagao.

Necessidade de atualizacdo do parque @

tecnoldgico e das estagBes de trabalho,
além da aquisicio de softwares de (\-
Inteligéncia Artificial para otimizar [

as acoOes educacionais do INCA. .
[

Necessidade de conclusdao do
painel de Business Intelligence.

Principais perspectivas:

e Aquisi¢do de novo sistema académico, com
garantia de continuidade operacional na
transicdo.

e Investimento institucional na

qualificagdo dos preceptores para

aprimoramento do ensino

e atratividade dos programas.

Implementagdo do Nucleo de Evidéncias

em Oncologia, com fortalecimento da producgdo

cientifica e da Ciéncia Aberta.

Fortalecimento das politicas de acessibilidade e inclusdo e suporte

a permanéncia discente.

Aprimoramento da avaliacdo das a¢Ges educacionais.

Modernizagdo do EAD e otimizagdo da producdo de conteudos

interativos.
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PESQUISA

Objetivo estratégico: Ter a
pesquisa do INCA como referéncia
internacional em captagdo de
recursos, formacgdo de recursos
humanos e producgdo técnica e
académica.

Estratégia

Desenvolver pesquisa em oncologia e pes-
quisa de avaliacdo sobre a incorporacdo de
novas tecnologias relacionadas ao controle
do cancer por meio da integracdo interna, de
parcerias interinstitucionais e da atuagdo nos
cendrios nacional e internacional.

Principais realizagoes

e 160 artigos publicados em revistas indexa-
das, dos quais 106 em periddicos de alto
impacto (Qualis B1 ou superior);

e gestdo de uma carteira de 235 projetos de
pesquisa, sendo 91% (214 projetos) finan-
ciados por agéncias de fomento externas;

® 229 novos pacientes incluidos em estudos
de alta complexidade (prospectivos e ran-
domizados) e um total de 3.779 atendi-
mentos dedicados a pesquisa;

e 126 orientagdes ativas no Programa de
Pés-Graduagdo Stricto Sensu e 162 pes-
quisadores em formagdo, matriculados no
Programa de Bolsas de Formagdo em Pes-
quisa Oncoldgica.

Indicadores

Percentual de egressos do Programa de
Pés-Graduagao Stricto Sensu em atividade
de ensino, pesquisa e/ou inovagdo

50%

45% 45%

2024 2025

= META

Fonte: CPQI/INCA.
Data de extracdo: 05/01/2026.

O resultado de 45% reflete a retragdo do mercado
académico e do setor de biotecnologia entre
2024 e 2025, bem como o congelamento de
concursos publicos. Para mitigar esse cenario, o
INCA tem promovido agdes em rede e fortalecido
parcerias nacionais e internacionais. Ressalta-se
que o periodo analisado é insuficiente, sendo
recomendado o acompanhamento dos egressos
por, no minimo, cinco anos.

Percentual de aprovacdo dos projetos de
pesquisa submetidos a agéncias de fomento
ou organizagoes filantropicas

37%
30%

2024

2025

Fonte: CPQI/INCA.
Data de extracdo: 05/01/2026.

Em 2025, pesquisadores da CPQl submeteram
35 projetos a editais de fomento ou filantropia;
13 foram aprovados (37%). Apesar da redugdo
percentual em relagdo a 2024, houve aumento
no numero de submissdes, indicando maior
busca por financiamento externo. Esse resultado
reflete a qualificagdo técnica do INCA na pré-
andlise das propostas e a maturidade cientifica
dos grupos de pesquisa, que apresentaram
projetos competitivos.
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Percentual de publicagdes de artigos no
quartil superior Qualis Capes

50%
47%

41%

2024 2025

= META

Fonte: CPQI/INCA.

Data de extracdo: 05/01/2026.

O resultado de 47% representa um aumento de
6% na comparagdo com 2024. Cabe destacar
que, do total de 160 publica¢des, 75 foram em
revistas Qualis A1/A2, o que, em termos de
critérios técnico-cientificos, significa um salto em
qualidade.
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Numero de artigos publicados em revistas indexadas Qualis maior ou igual a Bl
(Capes Medicina l) e
106
100
80
- 63
59 '54 I
2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: CPQI/INCA.
Data de extracdo: 07/01/2026.

Apesar da diminuicdo em relacdo a 2024 (122 artigos), o resultado de 2025 (106) representa uma
produtividade acima da média histdrica, com ganho qualitativo evidenciado pelo aumento de
publicacdes nos extratos superiores.

Numero de projetos de pesquisa em andamento com financiamento externo

— META

o 275 o 275 271
214
201 180
150

2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: CPQI/INCA.

Data de extracdo: 07/01/2026.
O resultado deste indicador representa o somatério de todos os projetos desenvolvidos na CPQl com
financiamento externo, como Faperj (20), CNPq (21) e demais agéncias nacionais e internacionais (23),
assim como os ensaios clinicos patrocinados (150). Embora o indicador ainda ndo tenha atingido o
nivel observado no periodo de 2021 a 2023, os dados de 2025 evidenciam recuperacdo em relagdo ao
exercicio anterior.
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Numero de alunos orientados no Mestrado e Doutorado (PPGO)

— META

o 155
148
129 120
11
I 0 I103

2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: CPQI/INCA.
Data de extracdo: 07/01/2026.

Desde 2024, o célculo deste indicador inclui tanto os alunos com matricula ativa quanto os
que concluiram suas teses e disserta¢Ges durante o ano. Em 2025, houve 29 conclusées (20
dissertagGes e 9 teses) e 126 alunos com projetos em andamento (64 de Mestrado e 62 de
Doutorado).

Numero total de pacientes atendidos em projetos de pesquisa clinica

615 <0 .
450 i

2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: CPQI/INCA.
Data de extracdo: 07/01/2026.

Em 2025, foi incluido e acompanhado um total de 847 pacientes em atendimentos de
ensaios clinicos.
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Principais resultados e agoes desenvolvidas

Projetos cientificos e publica¢oes

Em 2025, o INCA manteve 235 projetos de pesquisa em execucao,
dos quais 214 contaram com financiamento externo, evidenciando
elevada capacidade de captacdo de recursos e menor dependéncia
de dotacdes orcamentarias da Unido.

Esse desempenho contribuiu para a sustentabilidade financeira das
atividades de pesquisa e para a ampliagdo do volume de recursos
captados de fontes nacionais e internacionais.

No periodo, foram incrementadas as acdes de cooperacdo técnica e
de internacionalizacdo, com a celebracdo de novas parcerias nacio-
nais e internacionais, resultando em avancgos na producao cientifica,
na inovacdo e na capacitacao de pesquisadores.

Os resultados obtidos estdo alinhados aos objetivos estratégicos insti-
tucionais e contribuiram para o aprimoramento da eficiéncia da gestao.

Total de projetos
de pesquisa
desenvolvidos
(projetos com
financiamento
externo, sem
financiamento
institucional e estudos
clinicos patrocinados
jd iniciados)

91% projetos
desenvolvidos com
colaboragdo de outras
instituicoes

9% projetos
desenvolvidos sem
colaboragdo de outras
instituicdes

214 projetos
com financiamento
nacional ou
internacional

21 Projetos sem
financiamento externo
(exclusivamente
institucionais)

9,30% Faperj
= 9,80% CNPq
m 10,70% Outras

instituicdes de fomento
a pesquisa

m 70,10% Financiamento
de pesquisa clinica

Fonte: CPQI/INCA. Data de extragdo: 07/01/2026.
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Artigos publicados

Em 2025, foi mantido o padrdo de qualificacdo da producdo cienti-
fica, com priorizacdo da publicacdo em periddicos de acesso aberto
(open access), ampliando a disseminacdo e o alcance do conheci-
mento gerado com recursos publicos.

Numero de artigos publicados em revistas indexadas Qualis maior
ou igual a B1 (Capes/Medicina-)

—— Meédia de fator de impacto

46

51

26

7

2023 2024 2025

Al — A2 A3 s A4 B1

Fonte: CPQI/INCA. Data de extragdo: 07/01/2026.

Pesquisa clinica

A pesquisa clinica do INCA, desenvolvida de forma integrada entre
a Coordenacdo de Pesquisa e Inovacdo (CPQI) e as unidades hospi-
talares, envolveu, conforme o desenho dos estudos, especialidades
clinicas, cirurgicas, radio-oncoldgicas e radioldgicas. O desempenho
institucional nessa area é reconhecido nacional e internacionalmen-
te em razdo da qualidade técnica dos estudos e da capacidade de
recrutamento de pacientes.

No ano de 2025, foram incluidos 229 novos pacientes em estudos
clinicos prospectivos randomizados, o que levou a um total de 3.779
atendimentos.



847 pacientes participando de ensaios clinicos

229 pacientes incluidos em ensaios clinicos?

3.779 atendimentos para ensaios clinicos

160 ensaios clinicos realizados?

10 estudos clinicos institucionais em desenvolvimento
150 estudos clinicos patrocinados em desenvolvimento

35 estudos clinicos finalizados

Notas: ! Participantes incluidos e randomizados em estudos prospectivos.
2 Ensaios clinicos iniciados e em condugdo em 2025.

Fonte: CPQI/INCA. Data de extragdo: 07/01/2026.

Banco Nacional de Tumores

Em 2025, o Banco Nacional de Tumores (BNT) consolidou avan-
¢os relevantes em sua estrutura organizacional e no fortaleci-
mento de seus processos de gestdo da qualidade.

Com o sistema plenamente funcional, o BNT iniciou a fase de
preparacdo para a acreditacdo na Norma ISO 20387 — especi-
fica para biobancos —, cujo processo esta previsto para o inicio
de 2026. Essa acreditacdo, ainda inédita no Brasil, representa um
passo estratégico para o alinhamento do BNT as melhores prati-
cas internacionais, reforcando seu compromisso com a excelén-
cia operacional e o apoio qualificado a medicina de precisdo.

Certificagdo — Norma ISO 9001:2015

Maio/2025 — atesto da implementagdo e da
maturidade do Sistema de Gestdo da Qualidade

Nidmeros do BNT em 2025

3.607 pacientes recrutados;

927 tubos de tecidos congelados coletados;
3.092 tubos de amostras de sangue coletados;

832 extracdes de DNA (tecido e sangue);

400 extracdes de RNA (tecido e sangue);

9 projetos institucionais utilizaram amostras do acervo
(incluindo 3 projetos estratégicos do Programa Genomas Brasil).

Fonte: CPQI/INCA. Data de extragdo: 07/01/2026.

Inovagao tecnoldgica

A drea de Inovacdo Tecnoldgica consolidou-se em 2025 e ganhou vi-
sibilidade com o lancamento do espaco da Agéncia de Inovacdo do
INCA (AGI-INCA) no portal da instituicdo: https://www.gov.br/inca/
pt-br/assuntos/pesquisa/inovacao.

A AGI faz a articulacdo entre a academia/Instituicdes de Ciéncia e
Tecnologia (ICTs) e o mercado, gerenciando a Politica de Inovagdo do
INCA, protegendo a propriedade intelectual, facilitando a transferén-
cia de tecnologia e fomentando o empreendedorismo, sempre visan-
do solugdes com impacto social e econémico.

. . .
70 processos analisados e negociados para S -
assinaturas de acordos, que incluem: . @ —

: E . - :

e acordos de confidencialidade; - ;
-— 3

¢ transferéncia de material ou de dados; - .D.D.[

e acordos de parceria com instituicdes de Ciéncia e Tecnologia
(ICTs); nacionais e internacionais, publicas e privadas;

e notas técnicas e pareceres técnicos;

e analise de 10 tecnologias para possivel patenteamento ou
registro.
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Ecossistema de startups: Formalizacdo de parcerias com
duas startups (Lila e Spectra), incluindo spin-off originada
no Instituto, com iniciativas voltadas ao cuidado do paciente
oncoldgico e ao codesenvolvimento de tecnologias basea-
das em machine learning e andlise de dados multibmicos
em oncologia.

Propriedade intelectual: Realiza¢do do primeiro pedido de
patente do INCA, com outros dois em elaboragdo, além de
trés registros de software e analise de novas tecnologias
guanto a possibilidade de protegao.

Marco regulatdério: Publicacdo das normas de Royalties e de
Uso e Compartilhamento de Infraestrutura e Capital Intelec-
tual, com avanco na regulamentacdo do empreendedorismo
e na criacdo da Comissao de Propriedade Intelectual.

Conhecimento e eventos: Realizacao do /V Workshop de
Inovagdo e Empreendedorismo (Wine 2025), com apresen-
tacdo de trabalhos cientificos inovadores, e continuidade do
maodulo mensal Cine nos semindrios de pds-graduacao.

Formacgao de recursos humanos

O INCA atua como referéncia na qualificagdo de capital intelectual
para o SUS, promovendo a disseminag¢do de conhecimento em ambi-
to nacional e fortalecendo parcerias na América Latina e na comuni-
dade luséfona. A CPQI desenvolve a¢des estratégicas de formacao e
capacitacao de cientistas e profissionais de saude, voltadas a expan-
sao da fronteira do conhecimento em oncologia.

Em 2025, a Pesquisa do INCA impactou a trajetdria de 434
estudantes/pesquisadores em diversos niveis de formacdo.
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Projetos em desenvolvimento e concluidos por alunos
de mestrado e doutorado do PPGO

64
Mestrado

Doutorado

B Em desenvolvimento M Concluidos

Fonte: CPQI/INCA. Data de extragdo: 07/01/2026.

O programa de formacdo e capacitacdo profissional compreende
acdes de iniciacdo cientifica, cursos de extensdo e programas de pds-
-graduacdo stricto sensu (Mestrado e Doutorado), bem como ativida-
des de pds-doutorado, desenvolvidas tanto nas instalagdes do Insti-
tuto quanto em laboratérios parceiros.

Para assegurar dedicacdo exclusiva e atracdo de talentos, o INCA
mantém o Programa de Bolsas de Formagdao em Pesquisa Oncoldgica,
estruturado com base em critérios de exceléncia académica, relevan-
cia estratégica dos projetos e sua viabilidade. A iniciativa é comple-
mentada por financiamento externo, incluindo parcerias com agén-
cias de fomento, como o CNPq (Pibic), garantindo sustentabilidade e
diversificacdo de recursos.



Matriz de financiamento de bolsas por nivel
de formag¢ao — 333 alunos ativos

Doutorado E 20 64
Mestrado m 15 66

Pesquisador visitante | 8 17

Pés-doutorado E 46 59
Especializacdo em Pesquisa | 6 6
Aperfeicoamento Il | 10 15

Aperfeicoamento | 36 42

Iniciagdo cientifica “ 20 68

B CNPq M Faperj

Capes Bolsa Institucional Sem Bolsa

Fonte: CPQI/INCA. Data de extragdo: 07/01/2026.

Divulgagao cientifica

O INCA vem desenvolvendo agGes voltadas a qualificacdo e a amplia-
¢do da divulgacdo de informacdes cientificas. Nesse contexto, desta-
ca-se a realizacdo do /Il International Meeting in Oncology Research,
em dezembro, que reuniu pesquisadores brasileiros e estrangeiros
e marcou os 20 anos do Programa de Pds-Graduacdo em Oncologia
(PPGO).

1l International Meeting in Oncology Research

O Encontro Internacional de Pesquisa em Oncologia consolidou-se
como espago estratégico de articulagdo cientifica ao integrar o Il Single
Cell Latam Symposium, o Simpésio do INCT em Genémica e Medicina de
Precisdo e workshops internacionais realizados em parceria com a OMS,
aOpaseallarc.

A relevancia social da Pesquisa ganhou destaque na midia com o es-
tudo do INCA e da larc sobre o custo social do cancer, que estimou
perda de USS 7,4 bilhdes em produtividade no Brasil. No ambito da
inovacdo e da gestao, o Instituto promoveu o Wine 2025 e alcangou
marco histdrico com a certificagao 1ISO 9001:2015 do BNT, a primeira
da América Latina.

O ano também registrou avancos nas acGes de equidade, diversida-
de e inclusdo na Pesquisa, com destaque para o reconhecimento de
pesquisadoras do INCA, incluindo elei¢cdo para a Academia Brasileira
de Ciéncias e a conquista do Prémio Mulheres e Ciéncia. Adicional-
mente, pesquisadores do Instituto foram laureados no 172 Prémio
de Incentivo em Ciéncia, Tecnologia e Inovacdo para o SUS e no
52 Prémio Marcos Moraes, confirmando a qualidade dos trabalhos
desenvolvidos.

Desafios e perspectivas

Para 2026, a drea de Pesquisa do INCA direciona-se ao fortalecimen-
to da eficiéncia operacional e a ampliagdo da base académica. Apds a
consolidacdo dos processos administrativos e de inovacdo em 2025,
o foco passa a ser a melhoria continua dessas estruturas e a susten-
tabilidade do capital humano.
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Principais desafios:

e Ampliar estrategicamente a divulgacdo dos cursos de pds-graduagdo, aumentando a visibilidade do PPGO.

e Implementar agGes de suporte e engajamento, objetivando minimizar a evasdo nos cursos de Mestrado e @
Doutorado.
¢ Fortalecer as politicas de divulgagao de resultados cientificos, garantindo que o impacto da pesquisa chegue a (—\-
sociedade e aos tomadores de decisdo. (.
e Modernizar o parque tecnoldgico para suporte ao processamento de dados em larga escala. (_\-
oy

Principais perspectivas:

e Estimular a Iniciagdo Cientifica e demais modalidades do Programa de Formagdo em Pesquisa Oncoldgica,
promovendo a inser¢do precoce e continuada de estudantes nessa drea e contribuindo para a formacgado de
futuros pesquisadores.

e Ampliar parcerias com instituicdes nacionais e internacionais de exceléncia.
e Fortalecer a atuacdo do Setor de Administracdo e Gestdo de Projetos e da AGI-INCA.

e Aprimorar os processos de planejamento e monitoramento de aquisicdes, garantindo previsibilidade e
celeridade no fornecimento de equipamentos, insumos e servigos de pesquisa.
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SECRETARIA-EXECUTIVA DA CONICQ

Objetivo estratégico: Fortalecer a prevengdo, a
vigildncia e o controle do céncer e de seus fatores de
risco, bem como expandir as relagées institucionais
e as parcerias estratégicas.

Estratégia

O INCA exerce o papel de Secretaria-Executiva da Comissdao Nacional
para a Implementagdo da Conveng¢do-Quadro sobre Controle do Uso
do Tabaco e seus Protocolos (SE-Conicq). Cabe ao Instituto promo-
ver a articulagdo entre os membros da Conicq para proposicdo de
politicas, legislagdes e outras medidas voltadas ao cumprimento das
obrigacbes previstas na Convencdo-Quadro para o Controle do Uso
do Tabaco (CQCT) e no Protocolo para Eliminar o Comércio llicito de
Produtos do Tabaco.

Entre outras estratégias de gestdo adotadas, destacam-se a elabora-
¢do e o monitoramento de plano de trabalho, com vistas a consolida-
¢do de uma agenda intersetorial; a realiza¢do de reunides ordinarias
e extraordindrias da Conicq, de seus grupos de trabalho (GTs) e da
Subconicq; e a realiza¢do de oficinas de trabalho para aprofundar a
discussdo em temas especificos.

Membros da Conicq

e Ministério da Saude (coordenagdo)

e Advocacia-Geral da Unido

e Casa Civil da Presidéncia da Republica

e Ministério da Agricultura, Pecudria e Abastecimento
e Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovagdo

e Ministério da Defesa

e Ministério do Desenvolvimento Agrario e Agricultura Familiar
* Ministério do Desenvolvimento, Industria e Comércio

¢ Ministério da Fazenda

e Ministério da Justica e Seguranga Publica

e Ministério do Meio Ambiente e Mudanga do Clima

e Ministério das Relagdes Exteriores

e Ministério do Trabalho e Emprego

e Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitdria (Anvisa)

¢ Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz)

* Produzir documentos técnicos para sub-
sidiar agdes prioritarias na implementa-
¢do da Politica Nacional de Controle do
Tabaco.

* Promover e participar de féruns nacio-
nais e internacionais de discusséo relati-
vos a Convengdo-Quadro.

* Promover pesquisas sobre temas relacio-
nados com assuntos de interesse da Con-
vengdo-Quadro e seus protocolos.

¢ Promover e facilitar o intercdmbio de
informagGes entre organizagdes e 6rgdos
a fim de fortalecer a implementagdo da
Convengdo-Quadro.

e Estabelecer didlogo com institui¢des e entidades na-
cionais e internacionais cujos objetivos e atividades
possam trazer contribuigdo relevante.

* Cooperar em grupos de trabalho de temas especificos
coordenados pelo Secretariado da CQCT.

o |dentificar, promover e faci-
litar a mobilizagdo de recur-
sos financeiros e humanos
para seu funcionamento.

AREAS DE
ATUAGAO

* Promover agbes educativas e
de monitoramento com vistas a
protecdo das politicas publicas
contra as estratégias da industria
do tabaco.

® Assessorar o governo brasileiro nas decisdes relativas a formula-
¢do das politicas nacionais para o cumprimento das obrigagdes
previstas na Convengdo-Quadro e em suas diretrizes e protocolos.

* Assessorar a delegagdo brasileira na Conferéncia das Partes da
CQCT (COP), na Reunido das Partes para Eliminar o Comércio
llicito de Produtos de Tabaco (MOP) e em outras atividades de
cooperagdo internacional.

* Realizar reunides ordindrias e extraordindrias
com os membros da Comissédo.

* Consolidar agenda intersetorial com as respon-
sabilidades de cada area.

* Promover cooperagdo intersetorial para for-
mular e atualizar estratégias, planos e progra-
mas nacionais de controle do tabaco.

Principais realizagoes

e Elaboragdo do instrutivo contendo o posicionamento da dele-
gacao brasileira perante os temas relacionados a 11.% sessdo da
Conferéncia das Partes da Conveng¢ao-Quadro sobre Controle do
Uso do Tabaco (COP11) e a 4.% sessdo da Reunido das Partes do
Protocolo para Eliminar o Comércio llicito de Produtos de Tabaco
(MOPA4).

e Participacdao na COP11 e na MOP4, com aprovacao de quatro de-
cisdes apresentadas pela delegacgao brasileira.

® Proposta de protocolo de conduta para a interacdo do servidor
publico civil do Poder Executivo Federal com representantes da
industria do tabaco.

e Participacdo técnica no processo de elabora¢do da Politica Nacio-
nal de Alternativas em Areas Cultivadas com Tabaco (PNACT), ins-
tituida pela Portaria MDA n.2 63/2025 e publicada pelo Ministério
do Desenvolvimento Agrario e Agricultura Familiar, bem como na
construcdo de seu Plano Nacional de implementacdo (PLANACT).
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Principais resultados e acoes desenvolvidas

Participagdao na Conferéncia das Partes da CQCT e na
Reunido das Partes do Protocolo

Entre os dias 17 e 26 de novembro, a delegacdo brasileira partici-
pou da COP11 e da MOP4, realizadas em Genebra. Essas instancias
deliberativas, compostas por 183 Estados-Partes da CQCT e 69 do
Protocolo, incluindo o Brasil, adotam decisGes de natureza técnica,
processual e financeira relacionadas a implementagdo dos tratados.

A delegacdo brasileira submeteu duas decisdes adotadas pela Con-
feréncia:

e A decisdo FCTC/COP11 (9), que incentiva os paises a adotarem me-
didas para reduzir residuos de produtos de tabaco e nicotina, como
filtros e componentes de dispositivos eletronicos.

e A decisdo FCTC/COP11 (10), que propde tornar todas as dependén-
cias das NacGes Unidas livres das emissdes de produtos de tabaco
e nicotina.

J4 na MOP4, foram aprovadas duas propostas apresentadas pelo
Brasil:

e FCTC/MOP4 (6), que incentiva o controle de insumos essenciais a
fabricacdo de produtos de tabaco e cria um grupo de trabalho para
elaborar recomendacgdes.

e FCTC/MOP4 (7), que fortalece o compartilhamento de informagdes
de apreensdes entre as partes, prevendo o mapeamento de dados
internacionais para fortalecer a cooperagao contra o comércio ilicito.

O Brasil recebeu o Orchid Award,
distingdo concedida por orga-
nizagées da sociedade civil que
acompanham as reuniées da COP
a delegacGes que apresentam
propostas inovadoras, defendem
decisOes robustas e constroem
aliangas para avancar na imple-
mentagdo da Convengdo-Quadro.

ORCHID & DIRTY ASHTRAY
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Tributacao sobre produtos de tabaco e Reforma
Tributaria (RT)

Em 2025, foi publicada a Lei Complementar n.2 214, que instituiu
o Imposto Seletivo sobre produtos fumigenos, em continuidade a

agenda da Conicgq no ambito da Reforma Tributaria. A regulamenta-
¢do do tributo dependera de lei ordinaria.

Recomendagoes do GT Conicq:

e manutencdo e aumento progressivo do IPI até a plena im-
plementagdo do Imposto Seletivo em 2033;

e reajuste anual do pregco minimo da vintena de cigarros (pa-
cote contendo 20 unidades).


https://gatc-cop11-bulletin.org/day-4/#orchid-ashtray-awards
https://gatc-cop11-bulletin.org/day-4/#orchid-ashtray-awards

Representacao das alteragOes ocorridas nesse processo e suas implicagoes

Aliquota ad valorem = 25%~35%
a depender do estado

PIS
Aliquota ad valorem = 2,23%
Cofins
Aliquota ad valorem = 8,75%
Tributagdo conjunta de 10,98%

IPI
Regime geral:

Aliquota ad valorem de 300% sobre
15% do preco de varejo = 45%
Regime especial:

Aliquota especifica (ad rem): R$ 2,25
+
Aliquota ad valorem de 66,7% sobre
16% do precgo de varejo = 10%

s "

A TRIBUTAGAO DO TABACO NA REFORMA TRIBUTARIA
EC 132/2023" + LC 214/20252

SOBRE O QUE VAIINCIDIR

>>>

( \ r N
COMO E AGORA > COMO VAI FICAR >

\. . Y, \_ : )

( s A GBS + Co%) ‘ ‘

—

Imposto geral sobre bens e servigos

Aliquota prevista de 28%
(IBS: 18,7% e CBS: 9.,3%)

Estados e municipios podem definir
aliquotas para o IBS, considerando o
piso nacional

Imposto Seletivo (IS)

Aliquotas a serem definidas por lei E

ordindria até set/2026

Possibilidade de combinag¢do de
aliquotas ad rem e ad valorem

Todos os produtos sofrer&o
incidéncia do IVA Dual, inclusive
os fumigenos

( >Cigarros com tabaco (NCM 24.02): )

—

obrigatoriamente aliquotas
ad rem + ad valorem

/

Demais produtos com tabaco
(NCMs 24.01; 24.03 e 24.04):
Possibilidade de intfroducdo de
aliquotas ad rem
(ad valorem obrigatdria)

Aliquotas especificas (ad rem)
reajustadas anualmente pelo IPCA |

CONICQ

B SETARLA EXECUTIVA B, COMIESAD S D0
[ 5

DETALHES DA INCIDENCIA DO IS

~

Fatos geradores do IS
Compra e venda
Transferéncia ndo onerosa de bem
produzido
Importacdo
Consumo do bem pelo fabricante

Exportacdes de produtos do tabaco
estdo isentas de IS

-
IS entra na base de cdiculo do

IVA Dual

IVA Dual néo entra na base de
cdlculo do IS

Além dos novos impostos, a politica de
preco minimo serd mantida

(Lei 12.456/2011, Art. 20)3

A Ultima majoragdo do prego minimo ocorreu em setembro de 2024,
quando passou de R$ 5,00 para R$ 6,50, apds oito anos sem reaijustes
(Decreto 12.127/2024, Art. 220-A)*

Uma politica de reajustes anuais do preco
minimo deve ser implementada para
garantir a sua eficdcia ao longo do tempo

TBRASIL. EMENDA CONSTITUCIONAL N.2 132, DE 20 DE DEZEMBRO DE 2023. Altera o Sistema Tributdrio Nacional. Brasilia, DF: Didrio Oficial da Unido, 2023. Disponivel em: hifps

Acesso em: 15 de abril de 2025.

2BRASIL. LEI COMPLEMENTAR N.° 214, DE 16 DE JANEIRO DE 2025. Institui o Imposto sobre Bense Serw(;os (IBS), a Contribui¢do Social sobre Bens e Servigos (CBS) e o Imposto Seletivo (IS); cria o Comité Gestor do IBS e altera a legislagdo tfributdria.

Brasilia, DF: Didrio Oficial da UniGo, 2025. Disponivel em:

lanalto.g cp214.F

Acesso em: 15 de abril de 2025.

3BRASIL. LEI'N.2 12,546, DE 14 DE DEZEMBRO DE 2011. Institui o Regime Especwcﬂ de Remtegracoo de \/clores Tributdrios para as Empresas Exportadoras (Reintegra):; (...) € dé outras providéncias. Brasilia, DF: Didrio Oficial da Unido, 2011. Disponivel

em: hitps://w lanal g br/cc | 2C 2

. Acesso em: 15 de abril de 2025.

“BRASIL. DECRETO N.2 12, 127 DE 31 DE JULHO DE 2024 Altero o Decreto n.27.212, de 15 de junho de 2010, para retomar a pomlco de aumento do ohquota especmco do Imposto sobre Produtos Industrializados — IPI incidente sobre cigarros e do
prego minimo de venda desses produtos no varejo. Brasilia, DF: Didrio Oficial da Unido, 2024. Disponivel em: http w.planalto.gov.br/cc ( 23

1. Acesso em: 15 de abril de 2025.
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https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/emendas/emc/emc132.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/lcp/lcp214.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2011-2014/2011/Lei/L12546.htm
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2023-2026/2024/decreto/d12127.htm#:~:text=Altera%20o%20Decreto%20n%C2%BA%207.212,venda%20desses%20produtos%20no%20varejo.

Promogao da implementagao do Protocolo para Eliminar
o Comércio llicito de Produtos do Tabaco

® Acdoes em 2025

e Conclusdo da avaliagdo de neces-
sidades, realizada em parceria
com o Secretariado da Conven-
¢do, como subsidio para a elabo-
ragdo do Plano de Trabalho 2025.

Subconicq

e Instituida em 2024 com o objetivo
de avangar na implementagdo do

Protocolo no Pais. e Andlise dos documentos prepa-

ratérios da MOP4 e consolidagdo
dos posicionamentos e das con-
tribui¢cdes do Brasil quanto ao en-
frentamento do comércio ilicito,
reconhecido como grave ameacga
a saude publica, a arrecadagdo fis-
cal e a seguranga.

e Composta por membros da Conicq
com atuagao em repressdo ao
comércio ilicito, regulamentagdo
de produtos e produgdo de
evidéncias.

Atuagao em nome do Brasil na Comissao Intergoverna-
mental para o Controle do Tabaco (CICT) no ambito do
Mercosul

O INCA vem representando o Brasil na CICT do Mercosul por meio
da SE-Conicq e da Divisdao de Controle do Tabagismo (Ditab). No pri-
meiro semestre de 2025, foram realizadas duas reunides da Comis-
sdo, com troca de informacdes sobre temas estratégicos do plano
de trabalho, combate ao comércio ilegal e tributacdo de produtos
derivados do tabaco. Durante a Presidéncia Pro Tempore do Brasil,
no segundo semestre, ocorreram duas reuni-
Oes ordinarias e uma oficina sobre o Artigo 5.3
da CQCT.

Avancos ocorridos no periodo:

¢ coordenacdo do posicionamento do Mer-
cosul na COP11 e MOP4;

¢ lancamento da publicacdo Histdrico de
Actuaciones, que sistematiza a atuacdo da
CICT e a cooperacgdo regional no controle
do tabaco.

nnnnn
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Promog¢ao de mecanismos para oferecer ao agricultor al-
ternativas ao cultivo do tabaco

Em 2024, a Conicq instituiu um grupo de trabalho responsavel por
avaliar experiéncias anteriores e estabelecer diretrizes para a pro-
mocgao de alternativas produtivas ao cultivo do tabaco, com foco na
geracao de renda sustentavel para as familias agricultoras. Com base
no trabalho técnico desse grupo, foi criada pelo Ministério do Desen-
volvimento Agrario e Agricultura Familiar (MDA), em 2025, a Politica
Nacional de Alternativas em Areas Cultivadas com Tabaco (PNACT)
e seu Plano Nacional (PLANACT). Fundamentada nos artigos 17 e 18
da CQCT, a Politica estabelece como diretrizes: agdes de assisténcia
técnica, orientacdo produtiva, acesso ao crédito, articulagdo com
programas de comercializacdo e integracdo com politicas de agroe-
cologia, seguranca alimentar e desenvolvimento rural.

Celebragao de 20 anos de entrada em vigor da CQCT no
mundo

Foram realizadas as seguintes atividades:

e Elaboracgdo de artigo publicado em jornal de grande circulagado, as-
sinado pela Dire¢do-Geral do INCA e pela SE-Conicq: “E necessario
conter a nova geracao de fumantes”.

e Participacao da SE-Conicqg no evento de celebragao promovido
pelo Secretariado do tratado em Genebra (Suica), no dia 27 de fe-
vereiro.

Realizagdo do webindrio “20 anos da
entrada em vigor da Convengdo-Quadro :
para o Controle do Uso do Tabaco”, re- :
alizado no dia 27 de fevereiro. O evento
destacou os avangos, os desafios e as
contribuigdes do Brasil nesse processo.


https://www.youtube.com/live/d2M9SFdxDnk
https://www.youtube.com/live/d2M9SFdxDnk
https://www.youtube.com/live/d2M9SFdxDnk
https://oglobo.globo.com/opiniao/artigos/coluna/2025/03/e-necessario-conter-nova-geracao-de-fumantes.ghtml
https://oglobo.globo.com/opiniao/artigos/coluna/2025/03/e-necessario-conter-nova-geracao-de-fumantes.ghtml

Protecao da Politica de Saude Publica dos Interesses da
Industria do Tabaco (IT)

Atendendo ao Ministério da Fazenda, foi elaborada proposta de
Protocolo de Conduta para a interagdo entre servidores publicos e
representantes da industria do tabaco, com orienta¢des sobre os li-
mites previstos no Art. 5.3 da CQCT.

Acoes relacionadas a protecao da Politica:

e Deliberacao n.2 1, de 19 de marco de 2025, que estrutura, sob a
lideranca do Itamaraty, um novo modelo de interlocu¢dao com re-
presentantes de Estado e demais partes interessadas, a ser adota-
do pelo chefe da delegacdo brasileira nas préximas Conferéncias
das Partes, incluindo a COP11.

e Oficina para fortalecer a implementagdo
do Artigo 5.3 da CQCT, nos dias 16 e 17 de
setembro, em Brasilia, em parceria com
a Organizacdo Pan-Americana da Salde
(Opas) e a Vital Strategies.

o Portaria RFB n.2 605, de 3 de novembro de e
2025, que institui, pela Secretaria Especial
da Receita Federal do Brasil, protocolo para atendimento aos re-
querimentos apresentados pela industria do tabaco e por entida-
des representativas e correlatas.

Outras publicacoes

Artigo de opinido que aborda um breve panorama na-
cional e internacional sobre a regulagdo dos cigarros
eletrbnicos, apontando as recentes evidéncias cientificas
sobre os dispositivos eletronicos para fumar e a disputa
no Congresso para sua liberagdo.

Artigo cientifico que estimou, utilizando os dados na-
cionais mais recentes sobre comportamento tabagico
e custos de doengas relacionadas ao tabaco, a equiva-
|éncia atualizada entre os lucros obtidos pela industria
tabagista e o custo para a sociedade brasileira.

e

Adaptagdo para a lingua portuguesa do infografico “Protocolo para Eliminar o Comércio
llicito de Produtos de Tabaco”

Desafios e perspectivas

Principais desafios:

e Necessidade de recomposicdo daforca de trabalho e de mitigacdo da
sobrecarga da equipe, visando assegurar o pleno desenvolvimento
das atividades e fortalecer a capacidade de inovacgao.

Assegurar sustentabilidade orcamentdria e @
estrutural para continuidade das atividades
da SE-Conicq.

s

Fortalecer 0os mecanismos de
protecdo governamental diante da (\4 I
interferéncia de representantes de e

interesses da industria do tabaco no

funcionamento e nas atividades da Comissao.

Principais perspectivas:

Incentivar a normatizagdo, por parte dos
membros da Conicq e de outros drgdos, da
adogdo de protocolo de interagdo com a
industria do tabaco.

e Apoiar o julgamento favordvel, no Supremo
Tribunal Federal (STF), a proibicdo de aditivos
em produtos fumigenos.

Dar continuidade as politicas de pregos e
tributagdo dos produtos de tabaco.

Avangar na implementagdo do Protocolo sobre Comércio llicito e da
PNACT.

Produzir evidéncias sobre novos produtos de tabaco e nicotina e
proteger medidas regulatérias da Anvisa.

e Promover medidas nacionais de protecdo ambiental diante dos
impactos da cadeia produtiva do tabaco.

Apoiar a tramitagdo da acdo judicial da Advocacia-Geral da Unido
(AGU) para ressarcimento ao SUS pelos gastos com doengas tabaco-
relacionadas.
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https://ninho.inca.gov.br/jspui/handle/123456789/7062
https://www.in.gov.br/web/dou/-/portaria-rfb-n-605-de-3-de-novembro-de-2025-666807705
https://www.in.gov.br/web/dou/-/portaria-rfb-n-605-de-3-de-novembro-de-2025-666807705
https://observiumufrj.wixsite.com/observium/single-post/libera-ou-n%C3%A3o-libera-a-queda-de-bra%C3%A7o-pelo-cigarro-eletr%C3%B4nico
https://www.scielo.br/j/rbcan/a/x9Z8ZRCSx5vCVkrt7BMsGXp/?lang=pt&format=pdf
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/observatorio-da-politica-nacional-de-controle-do-tabaco/protocolo-para-eliminar-o-comercio-ilicito-dos-produtos-de-tabaco/estrutura
https://www.gov.br/inca/pt-br/assuntos/gestor-e-profissional-de-saude/observatorio-da-politica-nacional-de-controle-do-tabaco/protocolo-para-eliminar-o-comercio-ilicito-dos-produtos-de-tabaco/estrutura

REGISTRO BRASILEIRO DE DOADORES

VOLUNTARIOS DE MEDULA OSSEA

O Registro Brasileiro de Doadores Voluntarios de Medula Ossea
(Redome) é parte da Politica Nacional de Transplantes da Coorde-
nacdo-Geral do Sistema Nacional de Transplantes (CGSNT) do Minis-
tério da Saude (leis n.2 9.434/1997 e n.2 10.211/2001) e esta sob a
coordenacdo técnica e a gestdo do INCA.

As atribuicdes do Redome estdo definidas na Portaria MS/GM n.2
8.041/2025 e podem ser assim resumidas:

e gerenciar o banco de dados de doadores voluntarios de células
progenitoras hematopoiéticas (CPHs), com base no cadastro fei-
to pelos hemocentros e nos resultados dos exames enviados pe-
los laboratdrios de histocompatibilidade e imunogenética;

e receber as solicitacdes e realizar a busca de doador nao aparen-
tado de CPHs, mediante cadastro médico e envio do resultado
dos exames de histocompatibilidade em alta resolucao e de ou-
tras informacdes do candidato ao transplante;

e fornecer apoio operacional as etapas de coleta das CPHs de san-
gue periférico ou de medula éssea, incluindo a logistica de doa-
dores e amostras bioldgicas;

e providenciar o envio de CPHs ndo aparentadas aos centros trans-
plantadores solicitantes;

e consultar os registros internacionais de doadores nao aparenta-
dos e providenciar os procedimentos de busca, coleta, acondicio-
namento, fornecimento e transporte de CPHs desses doadores
para os candidatos a transplantes no Brasil (busca internacional);

e receber as solicitacGes de registros internacionais e providenciar
o envio de amostras e CPHs de doadores brasileiros destinadas a
pacientes internacionais.

O Redome é o Unico registro de doadores de medula dssea do Pais
autorizado a operar nesse segmento. Mantido por recursos do SUS,
atende demandas de pacientes de todo o Brasil, assistidos no ambito
das iniciativas publica e privada.
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Numero de novos doadores cadastrados por regido do Pais

11.672
13.588

148.617 18.598

novos

63.526 doadores

@ Norte

am Centro-Oeste
Sul
Nordeste

@ Sudeste

41.233

Considerando a Portaria GM/MS n.2 1.315/2000, a atividade de cadastro de doa-
dores voluntarios para o Redome é responsabilidade dos hemocentros e das secre-
tarias estaduais de Saude, conforme limite estabelecido pelo Ministério da Saude.
Desde 2021, a entrada de doadores com idade inferior a 35 anos, bem como uma
tipagem HLA mais completa dessas pessoas, tem resultado na qualificagdo do ca-
dastro.

Fonte: Sistema de informacdes Redome. Data de extragdo: 21/01/2026.

Os principais dados de producdo do Redome, a exemplo do que foi
observado em 2024, indicam um crescimento significativo da opera-
¢do em 2025. O nimero de produtos celulares disponibilizados para
transplante (569) foi o maior desde o inicio das atividades do Regis-
tro e corresponde ao numero de pacientes brasileiros que, apds a
identificacdo de um doador compativel, passaram a ter uma previsao
para a realizagdo do procedimento. Esse avango decorreu do aumen-
to dos produtos obtidos de doadores nacionais do préprio Redome
(12,5%), mas, sobretudo, do aumento da importagao de produtos de
doadores internacionais (28,6%).



331 células coletadas de
doadores nacionais para
pacientes brasileiros

569 produtos

celulares disponibilizados
para transplante

E 238 células oriundas de

doadores internacionais
para pacientes brasileiros

el
(importagdo)

Também houve aumento de envio de produtos celulares de doadores
brasileiros para pacientes estrangeiros (17,8%). Porém, esses dados
indicam o desequilibrio financeiro do programa, em virtude do alto
custo de obtencdo de células de doador internacional. O incremento
de 28,6% no numero de células importadas em relacdo ao ano ante-
rior foi o principal responsdvel pelo aumento nas despesas do Redo-
me. A tendéncia de aumento da utilizacdo de produtos celulares de
registros internacionais pode, por sua vez, ser atribuida aos desafios
relacionados a coleta de células de doadores nacionais.

Importagdo x exportagao de células de doadores

238
128,65%
119
117,82%
75 69 76
2020 2021 2022 2023 2024 2025
essmme Células oriundas de doad internacionais para (importagdo)
@ Envio de células de ileiros para paci inter is (exportagdo)

Fonte: Sistema de informagdes Redome. Data de extragdo: 21/01/2026.

O aumento da oferta de produtos destinados a pacientes brasileiros
foi acompanhado, igualmente, por um crescimento expressivo na de-
manda de novos pacientes em busca de doador compativel.

Cadastro de novos pacientes

2.384
a 2.228

2.021
17%

. 1.616 1.637

2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: Sistema de informacdes Redome. Data de extragdo: 21/01/2026.

Observa-se que o numero de produtos efetivamente disponibilizados
para transplantes em brasileiros correspondeu a 43% do total de pa-
cientes que tiveram um doador compativel identificado.
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Pacientes brasileiros com busca concluida x produtos
disponibilizados para transplantes de pacientes brasileiros

Numero de pacientes

concluice T 5

com a busca concluida :
Numero de produtos celulares

disponibilizados para transplante _ 569

de pacientes nacionais

A correlagdo dessas informagdes indica que o Redome consegue identificar doadores
compativeis em uma proporgdo superior ao dobro da capacidade da rede em realizar
transplantes. Esse descompasso sugere a existéncia de limitagdes na capacidade ope-
racional da rede assistencial, sob responsabilidade dos centros transplantadores, es-
pecialmente no que se refere a realizagdo das coletas e a efetivagdo dos transplantes.

Fonte: Sistema de informag6es Redome. Data de extragdo: 21/01/2026.

Quanto as despesas totais, relativas a operagao nacional e interna-
cional, o Redome contou com os recursos obtidos com as operagdes
de exportagdo e com o repasse orcamentario do INCA, fonte essen-
cial para a manutencgao das atividades do programa.

r e oo
d O @ Registro Brasileiro de
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M € deMedulaOssea
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AVALIACAO DE TECNOLOGIAS EM SAUDE

O INCA integra a Rede Brasileira de Tecnologias em Saude (Rebrats),
atuando como um dos nucleos de Avaliacdo de Tecnologias em Sau-
de (ATS). Essa articulacdo permite ao Instituto colaborar ativamente
na andlise sistematica dessas tecnologias, contribuindo para a pro-
ducdo de evidéncias cientificas que subsidiam politicas publicas e de-
cisdes clinicas.

A Divisdo de Avaliacdo de Tecnologias em Saude (Dats), vinculada
a Coordenacdo de Prevencdo e Vigilancia (Conprev), é responsavel
pelo desenvolvimento, pela coordenacdo e pela execucgdo de estu-
dos de ATS no INCA.

Com o objetivo de sensibilizar os profissionais do Instituto sobre a
importancia da avaliacdo na oncologia, sob a perspectiva do SUS, e
de promover a dissemina¢dao do conhecimento, em 2025 foram rea-
lizados trés semindrios sobre o tema. A iniciativa incluiu a produgao
de um video institucional sobre ATS hospitalar (https://youtu.be/
QUi4qVKmtTs) e buscou evidenciar seu papel no subsidio a decisdes
sobre incorporagdo de novas tecnologias, a partir da anadlise de sua
efetividade em condi¢Ges de pratica clinica, associada a avaliagGes
econdmicas voltadas a alocacdo mais eficiente de recursos.

Adicionalmente, a Dats desenvolveu atividades voltadas a producdo
técnico-cientifica, resultando em 21 publica¢bes. Entre elas, desta-
cam-se:
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REGULACAO E NORMAS TECNICAS DO SUS

O INCA, por meio da Area de Regulagdo e Normas Técnicas (ARNT/
Coas), contribui para o desenvolvimento e a expansdo dos servi-
¢os de saude em oncologia, oferecendo orientagdes sobre normas
e regulamentagdes do SUS relacionadas a assisténcia oncoldgica. A
atuacdo tem como objetivo principal orientar e fortalecer gestores e
técnicos das secretarias estaduais e municipais nas acées de monito-
ramento, controle e avaliacdo, além de prestar consultoria a outras
instancias técnicas diretas do Ministério da Saude.

Notas técnicas e pareceres

=/

1 A emissdo de notas técnicas integra o conjunto de atividades desenvolvidas em
atendimento as demandas encaminhadas por gestores estaduais, municipais e
. do Distrito Federal, relacionadas aos procedimentos oncoldgicos constantes da
Tabela de Procedimentos, Medicamentos e Orteses, Préteses e Materiais Espe-
: ciais do SUS. As andlises técnicas realizadas observam os Protocolos Clinicos e
: Diretrizes Terapéuticas, bem como os manuais e atos normativos vigentes da
area de oncologia, expedidos pelo Ministério da Saude.

467 notas técnicas
(gestores)

1 39% em relacdo ao
ano anterior

Quantidade de notas técnicas aos gestores por
unidade da Federagao

Minas Gerais I 170
Parani mE— S 4
Rio Grande do Sul IEE—— G0
Bahia N 53
Santa Catarina I 38
S&o Paulo N 25
Mato Grosso do Sul 15

467

Distrito Federal mm9
Mato Grosso 13
Rio Grande do Norte §3
Paraiba B3

notas
técnicas

Goias 11

Ceara 11

Rio de Janeiro |1
Pernambuco 11 Fonte: ARNT/Coas. Data de extragdo: 02/01/2026.
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O estado de Minas Gerais destacou-se como o principal demandante
de notas técnicas, concentrando 36,4% do total de solicitacdes —
acréscimo de 6,4% em relagdo a 2024. J4 o estado do Parana figura
como o segundo demandante, respondendo por quase 18%.

Do total de 467 notas técnicas respondidas aos gestores locais, so-
mente 16,5% apresentaram conformidade com as normas vigentes
para autorizacdo de ressarcimento dos procedimentos, enquanto
mais da metade (54,5%) ndo atendeu aos critérios normativos es-
tabelecidos. O restante (29%) se refere a demandas as quais ndo se
aplica uma conclusdo definitiva e sdo classificadas como esclareci-
mentos gerais, por ndo estarem relacionadas a solicitacdo de Autori-
zacdo de Procedimento de Alta Complexidade (Apac) e/ou Autoriza-
¢do de Internagdo Hospitalar (AIH) Unica. Essas demandas advém de:

e duvidas dos gestores por multiplas solicitagdes similares que receberam;

e dividas em relagdo as alteragBes de protocolos e/ou incorporagdo
de novas tecnologias e seus respectivos impactos na codificacdo do
Sistema de Gerenciamento da Tabela de Procedimentos, Medicamentos,
Orteses, Proteses e Materiais Especiais (Sigtap) do SUS;

e notas técnicas que necessitaram de complementagdo para melhor
compreensdo por parte dos gestores.

Autorizagdo para ressarcimento dos procedimentos em
conformidade com as normas vigentes

467

notas técnicas

@ Em conformidade

@ Nio conforme

Fonte: ARNT/Coas. Data de extracio: 05/01/2026. e=8iNdo se aplica



A partir das conclusGes obtidas, o gestor local passa a fundamentar
seu parecer nos processos de autoriza¢do e auditoria, bem como a
uniformizar orientagdes dirigidas aos prestadores sob sua gestdo. Tal
medida contribui para a reducdo de inconsisténcias no registro dos
codigos de procedimentos e, por conseguinte, para o aprimoramen-
to da qualidade dos dados epidemiolégicos deles derivados, os quais
subsidiam a andlise do Ministério da Salde acerca das necessidades
assistenciais das diferentes macrorregioes de salde do Pais.

Além da emissdo de notas técnicas em resposta aos gestores, a ARNT
também respondeu a processos de judicializacdo e demandas oriun-
das das ouvidorias do INCA ou do MS.

8 pareceres técnicos referentes a processos
de judicializagao

2

..... 3 notas técnicas em resposta a demandas
gig AR encaminhadas pelas ouvidorias do INCA ou
do Ministério da Saude
Capacitacao

Ressalta-se que os cddigos de procedimentos constantes na Tabela
Sigtap, bem como as diretrizes clinicas, os protocolos terapéuticos
e as tecnologias avaliadas pela Comissdao Nacional de Incorporacao
de Tecnologias no SUS (Conitec), encontram-se em permanente pro-
cesso de revisdo e atualizagdo. Esse movimento visa assegurar a in-
corporacdo e a disponibilizacdo de intervenc¢des fundamentadas em
evidéncias cientificas e andlises de custo-efetividade. Com o objetivo
permanente de qualificar os registros produzidos no ambito da as-
sisténcia oncoldgica do SUS, o INCA manteve, em 2025, a oferta do
curso Atualizacdo e Aperfeicoamento em Normas e Autorizacdo em
Oncologia no SUS.

A capacitacdo foi realizada em formato remoto sincrono, de modo a
viabilizar a participacdo de gestores de todas as unidades da Fede-
racdo. Ofertado nos meses de abril e outubro, o curso proporcionou
atualizagdo sobre as normas ministeriais vigentes e contribuiu tanto
para a padronizacao de procedimentos quanto para o aprimoramen-
to da qualidade da informacdo em saude.

€
2:8:2

Curso voltado a atualizagdo dos conhecimentos sobre os processos de
autorizacgdo, controle e avaliagdo dos procedimentos oncoldgicos, ali-
nhado aos critérios normativos do SUS e destinado a profissionais de
nivel superior da area da saude.

2 treinamentos em Normas e
Autoriza¢gdo em Oncologia no SUS
(8 encontros)

144 participantes
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Prestacao de Assisténcia



ASSISTENCIA

Objetivo estratégico: Consolidar o INCA como
instituicdo de exceléncia em assisténcia oncologica.

A qualificagdo continua da assisténcia oncoldgica constitui uma dire-
triz permanente da instituicdo e foi reafirmada como objetivo estra-
tégico no Planejamento 2024-2027. Ao término do ciclo, espera-se
alcangar resultados-chave de natureza qualitativa e quantitativa, que
abrangem desde a melhoria da satisfacdo dos usudrios até a amplia-
¢do da producdo assistencial.

Estratégia

Prestar assisténcia qualificada e humanizada, com base em evidén-
cias cientificas.

Principais realizagoes

e Responsavel por 22% dos atendimentos em radioterapia no estado
do Rio de Janeiro e 38% na capital.

e Responsdvel por 21% das cirurgias oncolégicas no estado do Rio de
Janeiro e 35% na capital.

e Responsdvel por 11% dos atendimentos em quimioterapia no esta-
do do Rio de Janeiro e 23% na capital.

¢ Realizacdo de 89 transplantes de medula dssea.

¢ Realizacdo de 5.204 procedimentos de radiologia intervencionista,
sendo 81 para pacientes de outras unidades publicas.

e Realizag¢do de 257.298 analises de anatomia patoldgica (laminas/
exames) para o proprio INCA e outras instituices publicas.

A assisténcia em saude que o INCA oferece é desempenhada por
suas unidades assistenciais — Hospitais do Cancer |, I, lll e IV — e
pelo Centro de Transplante de Medula Ossea (Cemo). Esses servigos
atuam na confirmacdo de diagndsticos, na definicdo de estagio da
doenca, em tratamentos, reabilitacdo e cuidados paliativos para to-
dos os tipos de cancer. A atuacdo assistencial do INCA estd articulada
com a Rede de Atencdo a Saude.
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Capacidade instalada — 401 leitos (CNES — 07/01/2026)

+ |- Hospital do Cancer | (HC 1) - 178 leitos

:I Atende criangas com diversos tipos de cancer e adultos com tumo-
res do aparelho digestivo, das vias aéreas superiores, da tireoide, :
das glandulas salivares e do pescogo, assim como do aparelho res-
piratério e da pele. Presta também atendimento oncoldgico em :
neurocirurgia, urologia, hematologia, quimioterapia, radioterapiae :
braquiterapia. :

Hospital do Cancer Il (HC 11) - 83 leitos

Referéncia para o tratamento cirurgico e quimioterapico de cance- :
res ginecoldgicos e de tumores dos tecidos 6sseo e conectivo (tu- :
mores malignos dsseos e de partes moles).

n_
E

[T
|+
Ll

Hospital do Cancer Il (HC 1ll) - 52 leitos
Especializada no tratamento do cancer de mama, a unidade pres-
ta assisténcia médico-hospitalar, incluindo cirurgia, quimioterapia,
hormonioterapia e radioterapia.

Hospital do Cancer IV (HC Iv) - 56 leitos

Unidade de cuidados paliativos. Responsdvel pelo atendimento ati- :
vo e integral aos pacientes com cancer avangado, sem possibilida- :
des atuais de cura, encaminhados por outras unidades do Instituto.

ITT1
&
(HEN |

ITT1
[
(N |

Centro de Transplante de Medula

A mhdm
|: N :l Ossea (CEMO) - 16 leitos + 16 (hospital-dia)

Especializado no transplante de medula ¢ssea. Oferece leitos para :
adultos e criangas do Rio de Janeiro e de outros estados para a re-
alizagcdo de transplantes alogénicos, com doadores aparentados e
ndo aparentados, além de autogénicos ou autélogos. :

. Nota: No CNES, ainda constam 83 leitos para o Hospital do Cancer Il. No entanto, a unidade iniciou a remodelagdo de
suas enfermarias devido a limitagdo de espago em quartos que acomodavam de quatro a seis pacientes. O aumento
: do tamanho das camas hospitalares e a incorporagdo de novos equipamentos tornaram o ambiente insuficiente,
. impactando o trabalho da equipe e o conforto dos acompanhantes. Um estudo de ocupagdo demonstrou a viabilidade
do bloqueio de alguns leitos, seguido por um projeto-piloto que confirmou ndo haver prejuizo assistencial. Com isso, 23 :
: leitos foram inativados e, mediante envio de oficio em 07/10/2025, a Secretaria Municipal de Satde do Rio de Janeiro foi  :
. formalmente comunicada. A decisdo atendeu a necessidade de aprimorar a estrutura fisica, assegurando um ambiente
mais seguro e humanizado. Relatérios técnicos, manifestagdes da Ouvidoria do INCA e normas sanitérias, como a RDC
: n.2 50/2002, da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), reforcaram a importancia de ampliar o espago entre +
. leitos, melhorar a circulagdo de profissionais e equipamentos, garantir melhores condi¢des aos familiares e reduzir riscos
de infecgdes. A unidade ja vinha operando com maior distanciamento desde a pandemia de Covid-19, sem prejuizo a
. assisténcia ou a taxa de internagdes, o que confirmou a adequagdo da medida.



No cenario da Rede de Atencdo Oncoldgica, a tabela a seguir demons-
tra a participacdo do INCA na assisténcia em nivel municipal e estadual.

indice de impacto da produgcdo do INCA na capital e no estado do Rio

Procedimentos

Cirurgias oncoldgicas* 23% 22% 21% 39% 38% 35%
Atendimentos de quimioterapia? 12% 13% 11% 24% 28% 23%
Sessdes de radioterapia 26% 24% 22% 47% 42% 38%

Notas: 1. Dados de cirurgias referem-se a produgdo aprovada — quantidade de AIH por ano de internagdo
segundo estabelecimento. 2. Dados de quimioterapia e radioterapia referem-se a quantidade apresentada
por ano do atendimento, segundo estabelecimento.

Fontes: Sistema de Informagbes Hospitalares do SUS (SIH/SUS). Dados de janeiro a novembro de 2025
(situagdo da base em 07/01/2026, sujeito a alteracdes). Extracdo de dados em 08/01/2026. Sistema de
Informagdes Ambulatoriais do SUS (SIA/SUS). Dados de janeiro a outubro de 2025 (situagdo da base em
07/12/2025, sujeito a retificacdo). Extragdo de dados em 08/01/2026.

indice de pacientes atendidos em 2025 por local de residéncia

encerramento do ciclo. O indicador referente a satisfacdo dos usu-
arios — cuja meta para 2027 é de, no minimo, 80% —ainda estd em
desenvolvimento. Para os demais, seguem os resultados:

Aumentar em 20% o numero de atendimentos em
teleconsultas e telemonitoramento (até 2027)

8.615

teleconsultas médicas e multiprofissionais

A meta para 2025 era de 12.364 atendimentos em teleconsultas médicas e multipro-
fissionais. No entanto, o resultado ficou 30,32% abaixo do esperado.

Fonte: Microstrategy/INCA. Data de extracdo: 13/02/2026.

Pacientes residentes no municipio do Rio de Janeiro 53,37%
Pacientes residentes em outros municipios do estado do

. : 5 45,99%
Rio de Janeiro
Pacientes residentes em outros estados do Pais 0,64%

Fonte: Microstrategy/INCA. Data de extracdo: 08/01/2026.

Indicadores

Os indicadores a seguir evidenciam os resultados da producdo as-
sistencial ao longo de 2025, acompanhados de uma série histdrica
referente aos Ultimos cinco anos, o que possibilita uma analise mais
consistente do desempenho no periodo.

Também sdo incluidos os indicadores vinculados ao Plano Estraté-
gico 2024-2027, associados aos resultados-chave previstos para o

>

Resultado

381.203

Meta

LOA 2025 339.796

Apesar de a meta fisica do INCA ser relacionada ao resultado da produgdo assisten-
cial, o orgamento do Instituto é destinado, além das ag¢Bes assistenciais, a realiza-
¢do de atividades de ensino, pesquisa e de prevengdo e vigilancia do cancer, sendo,
portanto, de abrangéncia nacional.

A meta da Lei Orcamentdria Anual (LOA) é composta por um conjunto de indica-
dores assistenciais (atendimentos de quimioterapia, sessdes de radioterapia, cirur-
gias, consultas multiprofissionais, consultas médicas e visitas domiciliares). O resul-
tado alcangado corresponde a 97,8% da meta.

Fonte: Microstrategy/INCA. Data de extracdo: 13/02/2026.
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Atendimentos de quimioterapia Quantidade de cirurgias realizadas

— META
e M ETA
5.580
41.340 5.950
37.560 — 38182 5.939 5.803
36.225 35.591 :

2021 2022 2023 2024 2025 2021 2022 2023 2024 2025
Fonte: Painel de Informagdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/Microstrategy. Fonte: Painel de Informacgdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/ Microstrategy.
Data de extragdo: 12/01/2026. Data de extragdo: 12/01/2026.
A produgdo de quimioterapia alcangou 92,36% da meta para o periodo. De todo A produgdo de cirurgias superou a meta em 2,23%.
modo, observa-se um incremento continuo na oferta de aplicagdes de quimioterapia
a partir de 2023.
Quantidade de sessGes de radioterapia Quantidade de matriculas novas

e ETA e MIETA
6.300
=5 5.700
. 5.619 5.753
- 5.321
- 30.576 33.000 5.459
30.000 [ 31.578 _
26.495 25.716
> 20.807
- 14.620

2021 2022 2023 2024 2025 2021 2022 2023 2024 2025
Fonte: Painel de Informag&es Estratégicas — Produgdo Assistencial/ Microstrategy. Fonte: Painel de Informacdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/ Microstrategy.
Data de extracdo: 12/01/2026. Data de extracdo: 12/01/2026.

Em relagdo as sessGes de radioterapia, o resultado mostrou-se 22,07% abaixo da  Esse indicador representa o nimero de novos pacientes matriculados nas unidades
meta. Embora tenha havido aumento na meta, esta ndo é atingida desde 2022. Ara-  assistenciais HC |, HC Il e HC Ill. A meta foi superada.

dioterapia é uma forma de tratamento que vem passando por mudangas nos ultimos

anos, com a incorporagao de técnicas que utilizam um nimero menor de sessdes,

no chamado hipofracionamento, o que em parte explica os resultados mais baixos.

Outro aspecto é a dependéncia de equipamentos para essa terapia. Atualmente, o

parque tecnolégico necessita da substituicdo de aparelhos que se encontram com

mais de 15 anos de uso.
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Quantidade de consultas médicas

e META

181.013

168.336
165.868

161.526
157.850

152.040

2025

2021 2022 2023 2024

Fonte: Painel de Informagdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/ Microstrategy.
Data de extracdo: 12/01/2026.

O total de consultas médicas em 2025 ultrapassou a meta em 7,53%, representando
12.677 atendimentos a mais.

Quantidade de consultas multiprofissionais

s META

134.700
122.400

124.138 123.758

111.316 116.951

103.348

2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: Painel de Informacdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/ Microstrategy.
Data de extragdo: 12/01/2026.

A realizagdo de consultas multiprofissionais em 2025 ficou 8,12% abaixo da meta
para o periodo.

Quantidade de transplantes de medula dssea
e META

2025

2021 2022 2023 2024

Fonte: Centro de Transplante de Medula Ossea/INCA.
Data de extragdo: 07/01/2026.

O resultado alcangado em 2025 superou a meta em 23,61%. Os transplantes alogé-
nicos, mais complexos, sdo realizados exclusivamente pelo Cemo em todo o estado
do Rio.

Quantidade de visitas domiciliares

e \ETA

- 6.923

6.565

6.000

2025

2021 2022 2023 2024

Fonte: Painel de Informagdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/Microstrategy.
Data de extragdo: 12/01/2026.

O resultado alcangado em 2025 (99,76% da meta) representou um aumento de 761
consultas em relagdo a 2024. O indicador foi impactado pela perda de profissionais,
seja por exoneragdes ou aposentadorias, sem reposigdo.
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Quantidade de internagées Taxa de mortalidade hospitalar

= META e Valor de referéncia
11.246
0.613 1
TWE 10.61 10.416
10.368 - 9,81 10,05
10.286 9,20
2021 2022 2023 2024 2025 2021 2022 2023 2024 2025
Fonte: Painel de Informacdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/Microstrategy. Fonte: Painel de Informacdes Estratégicas — Producdo Assistencial/Microstrategy.
Data de extracdo: 12/01/2026. Data de extracdo: 12/01/2026.
A meta de internagdes para 2025 foi ultrapassada em 7,97%. Para este indicador, quanto menor o valor, melhor o seu resultado. Em 2025, o valor
de 9,20 representou o melhor resultado no periodo analisado.
indice de cirurgias programadas n3o realizadas no centro cirtirgico Tempo médio de permanéncia

e \/alor de referéncia
e \/alor de referéncia

10,20
0,
20,12% 19,16% 781 8,26 8,34
7,52 g 7,84
2021 2022 2023 2024 2025
2021 2022 2023 2024 2025
Fonte: Painel de Informacdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/Microstrategy. Fonte: Painel de Informacdes Estratégicas — Producdo Assistencial/ Microstrategy.
Data de extragdo: 12/01/2026. Data de extragdo: 12/01/2026.

Para este indicador, quanto menor o valor, melhor o seu resultado. Apesar de ter  Para este indicador, quanto menor o tempo, melhor o seu resultado. O tempo mé-
ultrapassado o valor de referéncia, o resultado de 2025 foi o melhor no periodo  dio de permanéncia em 2025 foi de 7,48 dias, superando positivamente o valor de
analisado. referéncia de 10,20 dias.

88 | RELATORIO DE GESTAO INCA 2025



Taxa de ocupacao hospitalar

s META

78%

0,
55 509 iy 6146% 63,33% 60,28%
55,96% !

2021 2022 2023 2024 2025
Fonte: Painel de Informagdes Estratégicas — Produgdo Assistencial/Microstrategy.

Data de extracdo: 12/01/2026.

Levando em consideragdo todos os leitos da instituicdo, a taxa de ocupagdo hospita-
lar em 2025 foi de 60,28%, abaixo do pardmetro de referéncia de 78%. E importante
reiterar que ha 23 leitos inativos no HC Il, o que foi comunicado a Secretaria Muni-
cipal de Satde do Rio de Janeiro em 07/10/2025 para atualizagdo do CNES. Embora
inativos, esses leitos entram no célculo da taxa de ocupagdo hospitalar.

Total de Idminas/exames realizados pela Divisdo de Anatomia Patoldgica

e \META

257.298

237.033y 235,000

200.000

2021

2022 2023 2024 2025
Fonte: Dipat/INCA.

Data de extracdo: 08/01/2026.

Em 2025, a Divisdo de Anatomia Patoldgica apresentou resultado 9,49% superior
a meta de 235.000 laminas/exames para o periodo, totalizando 257.298 andlises.

Percentual de exames liberados em até 20 dias pela Divisdo de Anatomia

Patoldgica
e META

90%

80,76% 82,66%
iy 72% 72%
69%

2021 2022 2023 2024 2025
Fonte: Dipat/INCA.

Data de extracdo: 08/01/2026.

O indice de exames liberados em até 20 dias em 2025 foi de 69%. O fato de
o indicador ndo ter alcangado o valor de referéncia de 90% se deve ao déficit
crescente no quadro de patologistas, motivado por aposentadorias, exonera-
¢Oes a pedido e afastamentos ocorridos ao longo do periodo.

Percentual de exames liberados em até 30 dias pelo Setor Integrado de
Tecnologia em Citopatologia

e META
99,35% 99,93% 99,84% 000
> 85,71% I 90%
2021 2022 2023 2024 2025

Fonte: Dipat/INCA.
Data de extracdo: 08/01/2026.

A meta de entrega de resultados (laudos) dentro do periodo foi cumprida 100% pelo
Setor Integrado de Tecnologia em Citopatologia (Sitec). Cabe salientar que a Porta-
ria da Qualicito prevé até 30 dias de prazo para a emissdo do laudo. Nesse sentido,
o Sitec mantém seu padrdo de entrega em periodo até inferior ao determinado:
média de 9 dias para envio dos laudos em 2025.
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Centro de Transplante de Medula Ossea

O Centro de Transplante de Medula Ossea (Cemo) atende adultos e criancas do estado do Rio de Janeiro para tratamento de doencas no
sangue, como anemia aplastica, leucemias e linfomas, além de tratar tumores germinativos e tumores sélidos pediatricos com indicacdo de
transplante de células-tronco hematopoiéticas.

Em 2025, apesar do déficit de pessoal, em especial de médicos, houve acréscimo de 15,6% no total de transplantes em compara¢do ao ano
anterior. Além disso, aumentou a coleta de células hematopoiéticas para o Registro Brasileiro de Doadores Voluntéarios de Medula Ossea
(Redome).

32 autologos

A medula provém do préprio
) paciente que vai receber o
: transplante (receptor)

= 89 transplantes de : 27 haploidénticos
medula 6ssea : Células da medula provenientes de
(67 adultos + 22 ) doadores familiares, geralmente
pediatricos) : irmdos, pai ou mae, com apenas 50% de

: e compatibilidade
............................... . 57 alogenlcos >
- 17 ndo-aparentados

Células da medula provenientes de doador
gue ndo seja parente do receptor
(via Redome) — doador compativel

x ... A medula a ser transplantada
relagdo ao ano |
anterior : provém de um doador )

12 aparentados

2 Células da medula provenientes de um
16 coletas de células-tronco hematopoiéticas para o Redome irmao 100% idéntico

1 singénico
) Células da medula provenientes de um

Fonte: Ci Coas. Data d tragdo: 07/01/2026. 9 - A
onte: Cemo/Coas. Data de extracdo: 07/01/ irm3o gémeo

Atualmente, o Cemo é o Unico centro a fazer transplantes alogénicos no estado do Rio, estendendo o tempo de espera pelo procedimento.
Do mesmo modo, a demanda por transplantes autdlogos no estado é grande, mas o Cemo consegue fazer somente os de pacientes do pro-
prio INCA.
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Centro de Diagndstico do Cancer de Préstata

O Centro de Diagnéstico do Cancer de Préstata (CDCP) desempenha
papel estratégico na organiza¢do do cuidado oncoldgico no dmbito
do SUS no estado do Rio, atuando como referéncia no rastreamento
e na conducdo diagndstica da neoplasia.

O encaminhamento dos pacientes ocorre por meio da rede assisten-
cial, utilizando os sistemas de regulacdo SER e Sisreg, com triagem
inicial fundamentada na dosagem do antigeno prostatico especifico
(PSA). A partir dessa estratificacdo, pacientes com indicagdo clinica
sdo direcionados ao CDCP para realizacdo de bidpsia e, em caso de
resultado positivo, sdo encaminhados ao tratamento oportuno, for-
talecendo a linha de cuidado e promovendo maior resolutividade na
assisténcia.

Em 2025, foram agendados 3.380 pacientes — crescimento de
20,5% em comparacdo a 2024 (2.804). Foram realizadas 2.409
bidpsias, com taxa de positividade em torno de 61%. Esse indi-
cador demonstra elevada acurdcia do rastreamento e adequada
selecdo dos pacientes encaminhados.

A coordenacdo e a gestdo do CDCP, sustentadas por equipe mul-
tiprofissional integrada e acompanhamento continuo de indica-
dores assistenciais, asseguram a eficiéncia do fluxo, a qualidade
do cuidado e a consolidacdo do centro como referéncia no diag-
ndstico do cancer de prostata no SUS.

Pacientes

. ) contrarreferenciados

Pacientes que ) g
compareceram Pacientes que
\ ) a 1.2 consulta )

foram atendidos“:E
2.959 2.948

Pacientes

encaminhados Pacientes que
pelo Sistema de ndo compareceram
Regulac3o ) a 1.2 consulta

421
3.380

Nota: *Pacientes que ndo tiveram o seu resultado disponivel até dezembro de 2025.
Fonte: CDCP/Coas. Data de extragdo: 11/02/2026.

338

Pacientes com g
) indicagdo de bidpsia..:

2.610

Pacientes que nao
&P compareceram

201

Pacientes sem condigdes
) para realizacdo da bidp-

: Pacientes que sia (reagendados)
) compareceram..g 7
2.409 Pacientes
) submetidos a bidpsia
2.402

v

Pacientes com
resultado positivo
1.465 (61%)

2.337

resultados Pacientes com
liberados resultado negativo
(97,30/‘,) 872 (36,3%)
*Pacientes
aguardando resultado
65 (2,7%)
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Cuidados Paliativos

O INCA mantém uma unidade especializada em cuidados paliativos
— o0 Hospital do Cancer IV (HC IV) —, estruturada de acordo com os
principios estabelecidos pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
para essa modalidade de atencdo, que compreendem abordagem
multidimensional, continuidade do cuidado e integragao entre os di-
ferentes niveis de atencao.

A expertise acumulada ao longo de quase trés décadas consolidou o
HC IV como centro nacional de referéncia técnica, tanto na dimen-
sdo assistencial quanto na formacdo de profissionais para a Rede de
Atencdo a Saude (RAS).

O HC IV atende exclusivamente pacientes encaminhados pelas de-
mais unidades do INCA que apresentam doenca oncolégica avancada
e refrataria as terapias modificadoras da doenga, em conformidade
com a definicdo de necessidade de cuidados paliativos especializa-
dos prevista na Politica Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP —
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-gm/ms-n-3.681-de-
7-de-maio-de-2024-*-565726225).

Ambulatério multidisciplinar (presencial e a distancia)
Atendimento multiprofissional especializado. :

(,ﬁ\ Assisténcia domiciliar
; EQ

Cuidados no conforto do lar do paciente.

Internagao hospitalar
Cuidados no leito do hospital.

Telemonitoramento e consultas virtuais
Teleatendimento na assisténcia domiciliar e
ambulatorial.
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A experiéncia do ambulatoério a distancia encontra-se alinhada as di-
retrizes da PNCP e, desde sua implantacdo, antecipa principios como
a integracdo em rede, o fortalecimento da atenc¢do primaria, a atua-
¢do matricial especializada e a centralidade do cuidado no territdrio,
consolidando-se como uma estratégia assistencial resolutiva.

O objetivo principal do acompanhamento é otimizar a qualidade de
vida de pacientes e familiares/cuidadores por meio do alivio do so-
frimento, da identificacdo precoce de necessidades e do controle de
sintomas, visando, ainda, alocacdo racional de recursos e com foco
também na qualidade de morte. As praticas adotadas pelas equipes
sdo baseadas em evidéncias e englobam:

¢ Avaliacdo multidimensional continua (fisica, psicossocial e espi-
ritual).

¢ Manejo avancado da dor e dos demais sintomas.

e Estratificacdo de necessidades e planejamento antecipado de
cuidados.

e Comunicagao estruturada e suporte familiar.

O modelo adotado no HC IV é coerente com o fluxo institucional e
a capacidade instalada da unidade e compreende o entendimento
contemporaneo de cuidados paliativos como componente essencial
para a sustentabilidade dos sistemas de saude universais. Integra
assisténcia, ensino e pesquisa em diversas tematicas dos cuidados
paliativos oncoldgicos, contribuindo diretamente para o fortaleci-

mento da PNCP.  @...ccoooiiiii


https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-gm/ms-n-3.681-de-7-de-maio-de-2024-*-565726225
https://www.in.gov.br/en/web/dou/-/portaria-gm/ms-n-3.681-de-7-de-maio-de-2024-*-565726225

Ampliagdo do telemonitoramento via tecnologia de
suporte remoto

. Em 2025, dando continuidade ao projeto iniciado na assisténcia do-
11.019 atendimentos ambulatoriais miciliar, foi ampliada a estratégia de suporte por aplicativo para os
:  pacientes acompanhados pelo ambulatério e os com alta hospitalar.

: Por meio do suporte remoto, a equipe consegue estender o cuidado
i para o dia a dia do paciente de forma segura, realizando avaliacdo e
A 6.584 visitas domiciliares monitorizagdo de sintomas a dilst.éncia, com. possib?lidade de otimi-
: ¢ zar a abordagem em tempo minimo. Com isso, evitam-se desloca-
: [EQ :  mentos desnecessdrios aos servicos de emergéncia e mantém-se o

paciente em domicilio o maximo de tempo possivel, com qualidade.

| . Paralelamente a pratica assistencial, foram elaborados fluxos opera-
P 1_544 internacdes hospitalares :  cionais d.eshnados a subsidiar a rotina do tel.emon.lt(.)rament(?, bgm
Do : como foi estruturado um banco de dados assistenciais que retne in-
Do ¢ formacdes clinicas, epidemioldgicas e de processo.

A experiéncia acumulada no ambito do projeto de telemonitora-
mento resultou em expressiva producdo cientifica, materializada na
apresentacdo de trabalhos em congressos e na publicacdo de artigos
em periddicos especializados. Essa disseminacdo do conhecimento
contribui para o fortalecimento dos cuidados paliativos no Brasil e
reafirma o papel do HC IV como centro nacional de exceléncia.

1.039 teleatendimentos da assisténcia
il domiciliar

Utirvaa T (vt 5 e dls

i 744 teleatendimentos do ambulatdrio . ' em "inéﬂ{

Notas: 1. O teleatendimento na assisténcia domiciliar foi mantido para os casos de impossibilida-
de de atendimento presencial com brevidade, visando ajustes medicamentosos e orienta¢des da
equipe e tentando minimizar as idas ao Servigo de Pronto Atendimento. 2. O teleatendimento no
ambulatorio foi ampliado conforme critérios estabelecidos pela equipe, baseados em prioridades
de gerenciamento de sintomas, monitoramento pds-alta e acompanhamento de pacientes entre
consultas, por meio da modalidade “ambulatério a distancia”.

Fonte: HC IV/Coas. Data de extracdo: 06/01/2026.
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Também foram realizadas atividades de capacitacdo para profissio- Em 2025, reafirmando seu papel como campo de ensino e pesquisa,
nais da Atencdo Primaria em Saude de diferentes municipios do es- o HC IV recebeu discentes de diversas categorias profissionais.
tado do Rio.

Quantidade de Categoria Quantidade de oo
profissionais profissional profissionais E,E gg oo

Rio de Janeiro Enfermeiro

Servigo médico Enfermagem Residéncia Visitas técnicas
70 = 70 : 139 = 44
29,5% = 29,5% ] 58,6% = 18,6%

Itaguai 10 Assistente social 9

Itaborai 8 Técnico de B e eitinieiiin i e e,
enfermagem b - . F - 3

Marica 5 Médico 6 § Lo qp @

Nova Friburgo 5 Fisioterapeuta 5 o Lo — : b . I N
Nutricdo = Farmacia 3 : Fellowship  : : Pos-graduagdo
Agente ¢ : Pl
S&do Jodo de Meriti 4 comunitdrio de 4
saude
Petrépolis 3 Odontdlogo 1
Saquarema 1 Fonoaudidlogo 1
Vialie Bl 1 N 1 Psicologia Fisioterapia Aperfeicoamento :
Teresépolis 1 Gestor publico 1
Sdo Gongalo 1 Farmacéutico 1 : : : = :
§ Total geral S P * ;
Nova lguagu 1 Administrativo 23 : D :
_ _ g g g Académicos g glnidagao Cienﬁﬁcag
; 100% P 7 P 5 :
; ] ; 3% i 2,1% ]
Fonte: HC IV/Coas. Data de extragdo: 06/01/2026. Fonte: HC IV/Coas. Data de extragdo: 06/01/2026. T : R - :
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Programa Alice

O Programa Alice, consonante a Politica Nacional de Humanizacao,
utiliza a interacdo humano-animal para promover saude e bem-es-
tar. Tem como objetivo central oferecer conforto emocional, aliviar o
sofrimento e promover a humanizagao do espaco de cuidado, sendo
o animal coterapeuta um facilitador desse processo. Sdo realizadas
visitas de cdes terapeutas treinados e certificados aos pacientes in-
ternados, seguindo protocolos rigorosos de saude e higiene. O proje-
to, iniciado no HC IV em 2024, ganhou maior regularidade e amplia-
¢do ao longo de 2025.

Pacientes

A presenga do animal cria um espago de confor-
to em um contexto marcado pela finitude, ofe-
recendo alivio emocional e redugdo significativa
da ansiedade.

‘ Y Familiares

Encontram momentos de leveza e conexao com
seus entes queridos por meio da experiéncia
compartilhada, fortalecendo lagos em um peri-
odo delicado da internagdo hospitalar (apoio no
luto antecipatério, melhora na comunicagdo e
memdrias positivas).

Beneficios
observados

P Profissionais de saude

Diminuigdo do estresse relacionado ao cuidado
didrio e vivéncia no trabalho com momentos de
leveza e alegria.

Radiologia intervencionista

A radiologia intervencionista utiliza técnicas guiadas por imagem
para diagnosticar e tratar doencas em diversos drgaos. Os procedi-
mentos sao feitos com agulhas ou cateteres orientados por métodos
de imagem e incluem quimioterapia intra-arterial, bidpsias guiadas,
implantacdo de cateter, drenagens, gastrostomia e ablagdes tumo-
rais. Atualmente, é reconhecida como o quarto pilar do tratamento
do cancer no mundo.

5.204 procedimentos

L 81 destinados a pacientes de

outras unidades de saude

Fonte: Microstrategy/INCA. Data de extracdo: 08/01/2026.

Hemoterapia

O Servico de Hemoterapia é integrante da Hemorrede do Estado do Rio
de Janeiro e opera como Nucleo de Hemoterapia na Regido Metropoli-
tana |, sob coordenacdo do Hemorio. Atua como unidade fundamental
de apoio assistencial, garantindo o suprimento de hemocomponentes
para o Cemo e para as unidades hospitalares HC I, HCIl, HC lll e HC IV.

As atividades abrangem desde a captacao e triagem de doadores até o
processamento, a testagem e a execuc¢ao do ato transfusional, incluin-
do procedimentos especiais como irradiacao e filtracdo para atender
protocolos especificos.

N\ 49.759 E ] 9.111
acOes de contato < considerados aptos
com doadores para doagdo
Y& 10.767
candidatos a doagdo de
¢ Descarte de 1,48%

sangue e plaquetas
de sangue total por

— 24.553 intercorréncias (acesso
— hemocomponentes venoso dificil, reagdo
produzidos a partir de adversa a doagdo, fluxo

lento, fluxo interrompido,
volume alto, defeito na
bolsa, inapto na coleta e
recusa subjetiva)

7.920 unidades de sangue

coletadas e 1.290 a partir
de doagbes de aférese
coletadas
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Expedicao de hemocomponentes para instituicées
da Hemorrede do RJ

) 2.146 hemocomponentes

42 instituicoes receptoras

Fonte: Servico de Hemoterapia/INCA. Data de extragdo: 08/01/2026.

Anatomia patoldgica e citopatologia

A Divisdo de Anatomia Patoldgica (Dipat) emite diagndsticos anato-
mopatoldgicos das lesbes tumorais e promove atividades de ensino
e formacdo de pessoal por meio do programa de pds-graduacao lato
sensu do INCA.

A producdo da Dipat envolve a realizagdao de exames de anatomia pa-
toldgica de pecas cirurgicas, bidpsias, revisdo de laminas de pacien-
tes do INCA e de outras instituicdes publicas, exames de imuno-histo-
guimica e de hibridizacdo in situ. A maior quantidade de exames de
imuno-histoquimica destina-se a classificagdo molecular dos tumores
da mama para o tratamento adequado dos pacientes.

O laboratério de imuno-histoquimica da Dipat é o principal do SUS
no estado e realiza exames para pacientes do Instituto e de outras
unidades do SUS, sobretudo para a rede de hospitais federais do Rio
de Janeiro. O atendimento a rede ocorre em duas modalidades: na
primeira, a Dipat faz os exames com anticorpos e emite os respec-
tivos laudos; na segunda, denominada imuno-histoquimica extra, o
laboratério apenas faz os testes com anticorpos, ficando a emissao
do laudo sob responsabilidade da instituicdo de origem do paciente.
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Exames de anatomia patoldgica

Imuno-histoquimica - 17.244

Imuno-
histoquimica para . 4.438

hospitais federais

Citologia especial . 3.804

Total de exames

133.901

Hibridizagdo in situ para
pesquisa de superexpressdo I 2.855
de HER-2

Congelagdo I 2.456

Blocos celulares 1.180
(cell-Block) |

Imuno-histoquimica extra | 1.107

Colpocitologia | 927

Citologia especial
proveniente de unidades
hospitalares externas

Fonte: Dipat/INCA. Data de extra¢do: 08/01/2026.

Suporte aos projetos de pesquisa
em desenvolvimento no INCA

42 projetos



Suporte a pesquisa

Recortes em hematoxilina-
cosna vt N -
Recortes para extragdo - 639

Laminas escaneadas . 365

Total de exames

14.605

Coloragio especial l 347

Laminas TMA I 300

Teste de mutagdo (EGRF, I 259
KRAS e NRAS)

Teste de hibridizag¢do in situ
.. M117
por fluorescéncia

Fonte: Dipat/INCA. Data de extragdo: 08/01/2026.

Citopatologia

O INCA, por meio do Setor Integrado de Tecnologia em Citopatologia
(Sitec), desempenha papel estratégico na realizacdo de exames de
rastreamento em citopatologia e histopatologia dos canceres do colo
do Utero e de mama, provenientes da rede publica de 45 municipios
do estado do Rio. O setor também é responsavel pelo Monitoramen-
to Externo da Qualidade (MEQ) dos laboratérios do municipio do Rio
de Janeiro, contribuindo para a padronizacdo de procedimentos, a
seguranca diagndstica e a qualificagdo continua da rede laboratorial.
Em 2025, contudo, ndo houve producdo do MEQ, em razdo da pu-
blicagdo das Diretrizes Brasileiras para o Rastreamento do Cdncer do
Colo do Utero, que demandam revis3o e validacdo dos indicadores
de qualidade.

O INCA oferta, em parceria com a Escola Politécnica de Saude Joa-
quim Venancio, da Fundag¢do Oswaldo Cruz (Fiocruz), o curso de for-
macao técnica em Citopatologia (nivel médio) destinado ao SUS, com
carga hordria total de 1.920 horas. Anualmente, sdo disponibilizadas
15 vagas.

@ e 3 residentes 2.2 ano

Produgdo SITEC

Histopatoldgicos de colo
uterino

508

Citopatologia mamaria | 33

(unidades de saude do

Histopatologias diversas
estado do Rio de Janeiro) ‘

16 : Total de exames

108.822

Fonte: Dipat/INCA. Data de extragdo: 08/01/2026.

Formagdao em Anatomopatologia

A residéncia médica do INCA disponibiliza oito vagas anuais para o
primeiro ano na especialidade de Patologia,e o Instituto oferta, ain-
da, o Curso de Pds-Graduacdo em Patologia, nos moldes fellow, am-
bos com duracgdo de trés anos. Em consonancia com a missdo insti-
tucional de promover a formacdo de recursos humanos qualificados
em oncologia, essas iniciativas sdo estratégicas para o fortalecimento
do SUS, ao ampliar a capacidade diagndstica especializada, fomentar
a producdo de conhecimento e qualificar a assisténcia prestada a po-
pulacdo.

7 residentes médicos 2 dicentes fellows

¢ 2 residentes 1.2 ano e 2 alunos 2.2 ano

oriundos de Angola

QR

¢ 2 residentes 3.2 ano
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Instituicdes parceiras
(intercambio de alunos — estagio obrigatdério em hospital geral
no primeiro ano)

¢ Hospital Universitario Antdnio Pedro (Huap/UFF)
¢ Hospital Naval Marcilio Dias (HNMD/Marinha do Brasil)
¢ Hospital Universitario Gaffrée Guinle (Hugg/Unirio)

16 alunos para estagio eletivo na Dipat

4 — Hospital Universitario Anténio Pedro (Huap/UFF)

3 — Hospital Universitario Gaffrée Guinle (Hugg/Unirio)

2 — Universidade Federal da Bahia (UFBA)

2 —Dipat—4.2.ano

1 —Santa Casa de Misericérdia

1 - A.C.Camargo Cancer Center

1 - Instituto D'Or :
1 — Hospital Naval Marcilio Dias (HNMD/Marinha do Brasil) :
1 — Fellow Mocambique :

Divisdo de Laboratdrios Especializados

O INCA desenvolve atividades diagndsticas e de monitoramento vol-
tadas a pacientes com neoplasias hematolégicas e aqueles subme-
tidos ao transplante de células-tronco hematopoiéticas. Para tanto,
conta com laboratérios altamente especializados que prestam su-
porte direto ao Cemo, além de atenderem diferentes unidades as-
sistenciais do prdprio Instituto e de hospitais federais localizados no
Rio de Janeiro, ofertando exames direcionados a area da onco-he-
matologia.

Entre as atividades, destacam-se os estudos de compatibilidade en-
tre doador e receptor, a genotipagem do sistema HLA e a identifica-
¢do de anticorpos anti-HLA, com especial relevancia nos casos que
envolvem transplantes haploidénticos no contexto familiar.
Laboratério de Imunologia: exames de diagndstico e progndstico,
monitoramento de doenca residual minima para as diferentes neo-
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plasias hematoldgicas, aplasias e deficiéncias imunoldgicas, além de
testes relacionados ao transplante.

Laboratério de Citogenética: exames citogenéticos cldssicos e mole-
culares de diagndstico e progndstico, investigacdo de suspeitas de
recaidas pds-tratamento em diferentes neoplasias hematoldgicas e
aplasias, além de testes relacionados ao transplante.

Laboratério de Biologia Molecular: exames de diagndstico, prog-
néstico e monitoramento de diferentes neoplasias hematoldgicas,
aplasias e deficiéncias imunoldgicas, além de testes relacionados ao
transplante.

Laboratdrio de Oncovirologia: exames para diagndstico de reativacao
viral, quantificacdo de viremia e carga viral, diagndstico molecular
e estratificagdo de risco para linfomas e leucemia linfocitica cronica
(LLC).

Laboratério de Imunogenética: exames de compatibilidade entre do-
ador e paciente e genotipagem HLA para o cadastro de doadores do
Redome. Também sdo realizados testes para deteccdo de anticorpos
anti-HLA, principalmente nas familias envolvidas nos transplantes

haploidénticos.

Laboratério de Células-Tronco: exames moleculares de progndstico e
diagndstico de neoplasias hematoldgicas.

16.087 exames de oncovirologia

40 exames de rearranjos de imunoglobulinas e mutagdo P53

Fonte: Dilabesp/Coas. Data de extragdo: 08/01/2026.




Registros Hospitalares de Cancer

Os Registros Hospitalares de Cancer (RHCs) sdo fontes organizadas
de informacgGes geradas em unidades de saude especializadas no
atendimento oncoldgico, com o principal objetivo de reunir dados
sobre o diagndstico, tratamento e evolugdo dos casos de cancer
atendidos nessas instituicdes.

RHC (unidades INCA) — envio das bases de dados
de primeira consulta de 2023 até 29/12/2025.

\/I Mais de 5 mil casos

Fonte: RHC/INCA. Data de extracdo: 30/12/2025.

Nucleo Interno de Regulacao

O Nucleo Interno de Regulacdo (NIR) é responsavel pela gestdo das
solicitagBes de transferéncia de pacientes internados no INCA para
outras unidades assistenciais, bem como pelo recebimento de pa-
cientes vindos de outros servicos. Integram, ainda, seu escopo de
atuacao: o acompanhamento presencial e o monitoramento on-line
de leitos hospitalares, ofertando um panorama em tempo real sobre
a ocupacdo a Central de Regula¢do Unificada; o gerenciamento dos
dados do mapa cirurgico; o apoio a estruturacdo e ao gerenciamen-
to da fila cirdrgica implementada no sistema SMS-Rio; a realizacdo
de teleavaliagdes oncoldgicas de pacientes internados em unidades
hospitalares do estado do Rio de Janeiro; e a presta¢ao de consulto-
ria técnica a Central Nacional de Regulacdo de Alta Complexidade do
Ministério da Saude (CNRAC). Dessa forma, o NIR desempenha papel
estratégico na otimizacdo do uso de leitos e na articulacdo interfede-
rativa da regulacdao em oncologia.

A busca por vagas de internagao e pelo apoio diagndstico e terapéu-
tico fora do INCA para pacientes internados se justifica pela necessi-
dade de especialidades ndo disponiveis no Instituto. Destacam-se as

solicitagcBes de cateterismo cardiaco, com indice de resolugdo pela
rede de 91%. Apenas 34% das solicitagdes de transferéncia defini-
tiva para fora do INCA obtiveram sucesso, enquanto as solicitagcdes
de vaga zero somaram 71% de autorizagdo. Pacientes submetidos a
solicitagdo de vaga zero sdo avaliados em hospitais municipais e, ge-
ralmente, retornam ao INCA apds a resolugdo do quadro agudo que
levou aquele pedido.

SolicitagOes via vaga zero e Sistema Estadual de Regulagdo (SER)

Procedimento | Autorizado Negado* Tota! e Indice cie
procedimento resolugdo
29 57 86

Transferénci
ransferéncia 349%

definitiva

Vaga zero 30 12 42 71%
Cate’terlsmo 20 5 2 919%
cardiaco

Exames de

imagem e 12 5 17 71%
outros

A\’/a.llagao 1 > 3 33%
clinica

Nefrostomia 0 2 2 0%
C|r1t|l?gr'aﬁa do 1 0 1 100%
miocérdio

Implante de

filtro de veia 1 0 1 100%
cava

Marcapasso 1 0 1 100%

Total 95

Nota: *Negados/cancelados/dbitos/altas.
Fonte: NIR/INCA. Data de extragdo: 06/01/2026.
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(=] Solicitages de transferéncia de pacientes do
] INCA para outras unidades

175 solicitagGes de transferéncia — principais motivos:
Cardiovascular - 61
SolicitacGes de vaga zero (situagGes emergenciais) - 42
Outras especialidades médicas - 24
Retorno a unidade de tratamento - 13
Infectologia - 12
Questdes sociais - 6
Leitos de terapia intensiva - 6
Ortopedia - 5
Urologia -5
Cirurgia geral - 5
Plataforma SMS-Rio
42 solicitagdes de vagas zero (situagdes emergenciais) para
as especialidades:

16 Cirurgia vascular
8 Urologia

6 Psiquiatria

6 Neurologia

2 Ortopedia

4 outras especialidades

Fonte: NIR/ INCA. Data de extragdo: 06/01/2026.
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Teleavaliagao de pacientes

O NIR é responsavel pela triagem e pré-avaliacdo técnica de casos cli-
nicos oncoldgicos de pacientes internados em hospitais do estado do
Rio de Janeiro para consultas ambulatoriais e leitos de internagdo no
INCA, via SER. As solicitacdes podem ser negadas caso ndo atendam
aos critérios determinados. Casos encaminhados as chefias médicas
das clinicas podem ser agendados para uma consulta ambulatorial
presencial, em que os pacientes sdao avaliados para autorizacdao da
transferéncia e da matricula ou, entdo, para retorno ao hospital de
origem. As solicitagdes sdo canceladas no sistema SER se o paciente
recebe alta, é absorvido por outra unidade ou vai a dbito.

Em 2025, o INCA avaliou 1.438 solicitagdes de transferéncia via SER.
Apesar de o volume absoluto de solicita¢cdes ter caido 23% em rela-
¢do a 2024, a taxa de resolutividade aumentou: o indice de pacien-
tes aceitos (seja por transferéncia direta ou matricula ambulatorial)
subiu de 20% para 24%. Ao todo, 332 pacientes foram integrados a
instituicao.

Solicitagoes de transferéncia para o INCA via SER

Solicitagdes negadas diretamente pelo NIR 489 34,01%
Solicit.ag.ﬁes negadas pela chefia médica 420 29,21%
especializada
Pacientes transferidos 223 15,51%
Solicitagdes canceladas 161 11,20%
Matriculas abertas 109 7,58%
gzr:;at:ie::cuir;ento a consulta, mas sem abertura 31 2.16%
N3o comparecimento 5 0,35%
Total 1.438 100%

Fonte: NIR/INCA. Data de extragdo: 06/01/2026.



Pacientes matriculados + pacientes transferidos =
332 pacientes inseridos no INCA

Solicitaces de avaliacdo pelo SER — clinicas/
especialidades com maior demanda

e Abdome
e Torax
e Ginecologia

e Hematologia (adulto)

Fonte: NIR/INCA. Data de extragdo: 06/01/2026.

Consultoria de casos na CNRAC do Ministério da Saude

No dmbito das teleavaliagdes, o NIR, com o suporte da Area de Regula-
¢do e Normas Técnicas do INCA (ARNT/Coas), atua na analise e discus-
sdo de casos clinicos, exercendo a fun¢do de consultor técnico e unida-
de de referéncia para recebimento de pacientes por meio da CNRAC.

Avaliagdo de laudos — CNRAC
130 laudos recebidos

59 aprovados
49 devolvidos
11 negados

11 sem resposta/cancelados

¢ As principais demandas foram para iodoterapia (83) e cirurgia
de abdome (19), que correspondem respectivamente a
63,85% e 14,62% do total de solicitagdes.

¢ Os laudos devolvidos necessitam de novas informacoes,
como exames diagndsticos, para auxiliar na avaliagdo.

Fonte: NIR/INCA. Data de extragdo: 06/01/2026.

Desafios e perspectivas

O INCA atende predominantemente pacientes do municipio do Rio
de Janeiro — aproximadamente 50% do total —, além de receber
demanda significativa de outras regides do estado e de diferentes
unidades da Federacdo. Observa-se crescimento continuo das matri-
culas para tratamento e internacées, em um contexto de capacidade
instalada limitada para expansdo proporcional da oferta assistencial.

O Instituto integra a Administracao Direta da Unido, é vinculado ao
Ministério da Saude e conta com corpo clinico composto majoritaria-
mente por servidores publicos admitidos por concurso, integrantes
da carreira de Ciéncia e Tecnologia (C&T). O ultimo concurso publico
especifico para o INCA foi em 2014, o que contribui para um periodo
prolongado de restricdo na reposicdo de quadros.

Desde o ultimo ano, o Instituto vem passando por transformacao sig-
nificativa em seu quadro funcional, especialmente nas areas assis-
tenciais. Em 2025, em decorréncia das mudancas na rede hospitalar
federal no estado do Rio de Janeiro, houve a remocgao para o INCA de
servidores oriundos dessas instituicdes, bem como a incorporagao
de profissionais vinculados ao Contrato Temporario da Unido (CTU).
Embora esse movimento tenha representado reforco importante
para a assisténcia — com destaque para o Setor de Oncologia do HC
Ill, a enfermagem e as equipes multiprofissionais das unidades hos-
pitalares em geral —, seus efeitos imediatos sobre a ampliacdo da
capacidade operacional foram limitados. Parte dos profissionais in-
corporados possuia experiéncia restrita em oncologia e trajetéria em
unidades com modelos organizacionais distintos daqueles praticados
no Instituto, demandando processos de adaptacao e qualificacao es-
pecificos.

O processo de remocgao de servidores permanece em curso em 2026,
considerando que a reorganizacdo das unidades federais municipali-
zadas — hospitais federais do Andarai e Cardoso Fontes — ainda ndo
foi concluida, assim como a situacdo do Hospital Federal de Bonsu-
cesso, atualmente sob gestdo do Grupo Hospitalar Conceicao (GHC).

No segundo semestre de 2025, foi firmado acordo entre o Ministério
da Saude e a Fiocruz, por intermédio da Fiotec, que previa o ingresso
de 784 novos profissionais no INCA, sendo 774 destinados a assistén-
cia. As contratagBes abrangem médicos, enfermeiros, profissionais
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da area multiprofissional e trabalhadores de nivel médio, por meio
de contratos regidos pela Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT),
com vigéncia inicial de um ano, prorrogavel. A iniciativa integra o

programa federal Agora Tem Especialistas.

Paralelamente, encontra-se em andamento o Concurso Nacional
Unificado (CNU), com 84 vagas destinadas ao INCA, das quais 54 para

profissionais de nivel técnico voltados a drea assistencial.

Considerando os diferentes vinculos — servidores da carreira PST,
profissionais removidos da Rede Hospitalar Federal, trabalhadores
admitidos via CTU e celetistas contratados pela Fiotec —, estima-se
gue, até o primeiro semestre de 2026, o Instituto registre o ingresso
de mais de 1.100 novos profissionais, configurando uma das mais re-
levantes recomposi¢des de forga de trabalho de sua histdria recente.

Principais desafios:

e Manutenc¢do e ampliagdo do parque
tecnoldgico, considerando o limite
orcamentdrio e a capacidade institucional
de programar as modernizacoes
necessarias, uma vez que todo
0 processo de substituicao
de equipamentos precisa ser
planejado de forma que afete
pouco a oferta tempestiva de servicos.

o

Integracdo dos profissionais recém-chegados e fortalecimento da
cultura institucional, embora também representem uma grande
oportunidade para a instituicdo.
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Principais perspectivas:

e Avangar na integracao do INCA a Rede de
Atencgdo a Saude (RAS). Em 2025, houve
maior aproximagao com a Superintendéncia
de Regulagdo da SES/RJ, no contexto da
estruturagdo do Plano Estadual de Oncologia
e da atuagdo da Camara Técnica de Oncologia
do estado. Esse movimento representa uma
oportunidade de ampliar a sinergia entre os
parceiros e fortalecer a qualidade da atengdo em saude.

Integracdo com unidades federais no Rio de Janeiro — o INCA
estd conduzindo o Grupo de Trabalho em Oncologia para
elaboracdo de planos e definicdo de agGes locais articuladas.

Participacdo em iniciativas nacionais (atua¢do da Coordenagdo de :
Assisténcia com a Saes/MS) — participagdo nas oficinas de Cacons :
e Unacons, nos grupos de trabalho para o estabelecimento da 3
Politica de Atencdo Farmacéutica em Oncologia (AF-Onco), no
grupo de trabalho do Programa de Expansao da Radioterapia

no SUS Il (Persus-11) e no Programa Mais Acesso a Especialistas
(PMAE). Além disso, o Instituto contribui para a implementacao

do programa de rastreio do cancer do colo uterino com DNA-HPV.

Projeto do Campus Integrado do INCA — uma das maiores
oportunidades e também um dos principais desafios a serem
enfrentados nos préximos anos. O projeto segue seus tramites
administrativos complexos, préprios de uma grande contratagao.
Do ponto de vista estrutural, o campus traz uma nova forma

de gestdo do espacgo e das estruturas fisicas, especialmente
guanto a disponibilidade de enfermarias e ambulatérios, no
contexto de uma mudanca ja em curso da prdatica clinica. Tudo
isso ocorre num ambiente de incorporagdo tecnoldgica, em que
as especificagdes dos equipamentos devem ser meticulosamente
definidas, de modo a oferecer a melhor tecnologia possivel, a ser
gerida por um consdrcio, com parametros predefinidos.



INCAVOLUNTARIO

O INCAvoluntario é responsavel pelo planejamento, pela coordena-
¢do e pela promocdo das a¢des sociais desenvolvidas no Instituto,
realizadas com o apoio de um grupo estruturado de voluntdrios. As
atividades tém como foco a promogao da melhoria da qualidade de
vida dos pacientes em tratamento, por meio de iniciativas voltadas a
inclusdo social, ao acolhimento, ao fortalecimento da cidadania e a
humanizagdo do ambiente hospitalar.

As acOes abrangem:

¢ acolhimento aos pacientes e seus acompanhantes;

e apoio nas enfermarias;

e participacdo e organizacdo de eventos institucionais;

e atuacdo em espacos dedicados ao convivio e ao bem-estar, como
a Sala de Convivéncia dos Adultos e a Sala de Recreagdo Infantil.

A atuacdo do INCAvoluntario alcanca também os Nucleos de Aten-
dimento ao Paciente, responsaveis pela concessdo de beneficios so-
ciais, e o Atelié de Artes e Oficios, que oferece atividades educativas
e de capacitacdo produtiva, contribuindo para o fortalecimento da
autonomia e da autoestima, bem como ampliando as possibilidades
de geracdo de renda para os usuarios.

@ 279

Kol
~ 't 7 . .
quom‘\\o voluntarios ativos

e 32.396

'R " 'ﬁ“ﬁ“ﬁ‘ﬂ horas dedicadas

Projetos desenvolvidos

Programa de Apoio e Acolhimento ao Paciente

O Programa de Apoio e Acolhimento ao Paciente foi criado para
oferecer suporte a pacientes em situacdo de maior vulnerabilidade,
garantindo acesso a recursos essenciais e a continuidade do trata-
mento com dignidade e seguranca. Entre suas iniciativas, destacam-
-se o Programa Nutrir, voltado a segurancga alimentar por meio de
recargas mensais no cartdao alimentacdo, além da concessao de au-
xilio-transporte, fraldas e itens de higiene. Também sdo realizados
empréstimos de equipamentos como cadeiras de rodas e nebuliza-
dores, contribuindo para um cuidado integral e humanizado.

Programa de Apoio e Acolhimento aos Pacientes (PAAP)

Programa Nutrir Doagao de fraldas e absorventes
2.636 pacientes beneficiados 1.007 pacientes beneficiados

38.596 unidades de fraldas
descartaveis pediatricas

113.673 unidades de fraldas
descartaveis geriatricas

74.119 unidades de fraldas
absorventes geriatricos

RS 1.390.800,00
em recargas no cartdo
alimentagao

1.936 bolsas de 140 «its de prevengdo ao
alimentos entregues linfedema (inchago no brago)

32.294 unidades de 222 cadeiras de rodas e
y higiénicas emprestadas para
pacientes em tratamento em casa

leite em pod entregues

49.505,00 utilizados com
29.231 itens doados de auxilio transporte

higiene pessoal e perucas 320 pacientes beneficiados
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Banco do Bem

O Banco do Bem é um fundo que financia projetos de humanizagao
e melhoria de infraestrutura propostos por profissionais do INCA. Os
recursos sdo destinados a compra de equipamentos, a revitalizagao
de espacos, a concessao de beneficios diretos aos pacientes e ao de-
senvolvimento de atividades que favorecem a qualificacdo do atendi-
mento oferecido a eles e a seus familiares.

i 43 projetos apoiados i ¢ 18 contemplados pelo edital anual

' R$594.887,10

® 20 estratégicos

¢ 5 aprovados em anos anteriores

Principais projetos apoiados:

e Voltar a Sorrir: por uma Odontologia Paliativista

e Treinamento fisico para pacientes oncoldgicos hospitalizados
e Faixas elasticas para exercicios motores

e Fortalecimento muscular para melhor autonomia dos pacientes com
cancer de mama

© o Reforma do banheiro de acompanhantes do prédio da Rua do
Resende

e Fotobiomodulagdo para tratamento de neuropatia periférica
induzida pela quimioterapia

* Treino de marcha a beira do leito para criangas com cancer com
dispositivo de marcha portatil

e Ortostatismo para criancas e adolescentes restritos ao leito
internados por longo periodo

e Reabilitacdo com facilitadores de postura (Sara Stedy) para pacientes
com mobilidade reduzida

e Totem de Ouvidoria
e O Som do Esperancar
e Projeto Escaninho

e Humanizagdo do Atendimento Pedidtrico em exames de imagem no
Servico de Medicina Nuclear

e Uma Espera Feliz
e Humanizagdo da recepgao pds-anestésica

e Revitalizagdo das varandas da unidade de internagdo do Hospital
do Cancer Il

o TEDXINCA 2025
e Um Olhar para o Mundo
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Humanizagao hospitalar

O INCAvoluntario desenvolve a¢des de humanizagdo hospitalar com
foco no acolhimento e na melhoria da qualidade de vida de pacien-
tes e seus acompanhantes. As iniciativas incluem atividades como a
Hora do Cafezinho — com a oferta didria de aproximadamente 700
cafés acompanhados de escuta atenta e palavras de conforto —,
acolhimento no leito, musicoterapia, palhacaria, pet terapia, recre-
acdo infantil e celebragées em datas comemorativas. Essas ativida-
des contribuem para o bem-estar emocional, o fortalecimento da
autoestima e uma experiéncia hospitalar mais acolhedora. Também
promovem alivio emocional e criam uma rede de apoio que envolve
pacientes e acompanhantes.

. Humanizagdo hospitalar |

505 atividades

e Palhacaria

Festas
na pediatria
e Visitas especiais nas unidades
hospitalares

e Oficinas de automaquiagem

1.407 brinquedos
entregues

e Visitas de personagens vivos
e Acdes junto a parceiros

e Encontros do coral Gal

e Musicoterapia



Cultura e lazer

Com o objetivo de proporcionar aos pacientes momentos de leve-
za, descontracdo e bem-estar durante o tratamento, sdo realizados
passeios a pontos turisticos e culturais da cidade do Rio de Janeiro.
As atividades sdo totalmente gratuitas e planejadas com atencgdo a
acessibilidade, ao conforto e a seguranga dos pacientes, incluindo
transporte em Onibus adequado, lanche e acompanhamento de vo-
luntdrios.

Cultura e lazer : 256 participantes

~
Locais visitados:

e |lha das Cobras

e Museu do Amanha

e Parque infantil Animasom
e Planetario

e AquaRio

e Cinema

e Corcovado

e Estudios Globo

Geragao de renda

O Programa de Geracdo de Renda foi criado para oferecer alterna-
tivas sustentaveis por meio de oficinas de capacitacdo que estimu-
lam o desenvolvimento de novas habilidades e a criacdo de opor-
tunidades de renda complementar, contribuindo para a redugdo da
vulnerabilidade socioecon6mica dos participantes. As atividades sao
realizadas no Atelié Gaivota, espaco de acolhimento destinado aos
pacientes do INCA e seus acompanhantes, onde sao oferecidas, de
forma gratuita, oficinas e aulas voltadas ao bem-estar, ao desenvol-
vimento pessoal e a geracdo de renda. As capacitacbes abrangem
areas como beleza, artesanato, costura e empreendedorismo, for-
talecendo a confianga e a autonomia dos participantes. Ao final das
oficinas, cada aluno pode receber um kit de iniciagao profissional, o
gue possibilita a aplicacdo imediata dos conhecimentos adquiridos e
amplia as perspectivas de insergao produtiva.

Atelié Gaivota 28 participantes

e Aulas de artesanato
e Aulas de croché
* Bate-papo do conhecimento

e Curso de design de sobrancelha
e Curso de spa dos pés
e Aulas de inglés

Realizando Sonhos

O Realizando Sonhos é uma iniciativa que transforma desejos em
experiéncias significativas para pacientes em tratamento, proporcio-
nando momentos de alegria, afeto e conexdo familiar. Com o apoio
de diversos parceiros, o projeto viabiliza agbes que oferecem uma
pausa no rigor do tratamento e reforgcam o cuidado integral e o aco-
Ihimento em todas as etapas da jornada contra o cancer.

Entre as experiéncias promovidas, estdo celebra¢des de aniversario,
reencontros com animais de estimag¢do, casamentos e outras agdes
personalizadas, sempre pensadas para criar memdrias afetivas que
fortalecem o bem-estar emocional e renovam a esperanca.

Sonhos realizados

e Casamento de paciente do

¢ |da de paciente da pediatria ao Maracana
Hospital do Cancer llI :

para assistir a jogo do Fluminense

e Ensaio fotografico de formatura e Langcamento de livro de receitas de
de filha de paciente do HC IV paciente do HC IV

Projeto Aurora

Desenvolvido no Hospital do Cancer IV, unidade do INCA dedicada
aos cuidados paliativos, o Projeto Aurora é uma iniciativa do INCAvo-
luntario voltada ao acolhimento e ao respeito as familias no momen-
to da despedida. Foi criado com o propdsito de humanizar a entrega
de documentos e pertences dos pacientes, de forma cuidadosa, em
bolsas e pastas preparadas especialmente para esse fim, tornando
esse instante menos impessoal, mesmo diante da dor da perda. O
projeto reforca a importancia dos cuidados paliativos como uma
abordagem centrada na qualidade de vida, no suporte emocional e
na preservacdo da dignidade até o fim.
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Captacao de recursos

A captacdo de recursos é uma das principais frentes de sustentacdo
das atividades do INCAvoluntério, permitindo a viabilizacdo de pro-
jetos que impactam diretamente a qualidade de vida dos pacientes.
Ao longo do ano, diversas a¢des, campanhas e parcerias estratégicas
foram realizadas com o objetivo de mobilizar a sociedade, sensibilizar
empresas e ampliar o engajamento em torno da causa.

Receitas x despesas

6.578.060,14

M Receitas
6.084.224,16
M Despesas
Fonte: INCAvoluntario.
Detalhamento das despesas
3.580.029,34
1.967.774,58
536.420,24

Com beneficiarios Com pessoal  Administrativas

Fonte: INCAvoluntario.
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Conformidade

e Eficiencia da
Gestao




GESTAO DE PESSOAS

Objetivo estratégico: Tornar o INCA uma
instituicdo propicia ao desenvolvimento, ao
comprometimento e a valorizagdo da forca de
trabalho.

A Coordenacdo de Gestdo de Pessoas (Cogep) atua de forma estra-
tégica para alinhar suas a¢des a missdo institucional, promovendo
ética, transparéncia, valorizagdo dos colaboradores e um ambiente
de trabalho sauddvel e inclusivo. Suas atribui¢cdes abrangem o ciclo
completo de gestdo de pessoas:

Carreiras
Gestdo de provimento, movimentacdo, lotagdo,
desempenho e desenvolvimento na carreira

Desenvolvimento e educagdo
Promocéo de agGes de capacitacdo e de qualificagdo
técnica e comportamental

Beneficios e qualidade de vida
Programas de bem-estar e
saude ocupacional

Normas e processos de trabalho
Modernizagdo e padronizagdo dos fluxos
de gestdo de pessoas

Etica e conduta funcional
Fortalecimento da cultura de integridade e praticas
responsaveis

—~© Informacao e planejamento
|||* Monitoramento de indicadores para apoiar decisdes
- estratégicas

Relag¢des de trabalho
e @ Mediagdo de demandas, resolugdo de conflitos e

l- -ﬂ promogdo do didlogo

110 | RELATORIO DE GESTAO INCA 2025

Acoes estratégicas:

e Censo institucional 2024-2025 — com base nos resultados, a
Cogep intensificou agdes voltadas ao enfrentamento do racismo,
da discriminacdo e de todas as formas de violéncia no Instituto.

e Enfrentando o Assédio Moral no INCA: Desafios e Perspectivas — o
evento promoveu o debate entre gestores, trabalhadores e espe-
cialistas sobre os diferentes tipos de assédio, suas formas de pre-
vengdo e os desafios relacionados a escuta, a denuncia segura, ao
papel das liderancas e a promoc¢ao de ambientes de trabalho sau-
daveis, reafirmando o compromisso institucional com um ambien-
te ético, acolhedor e livre de violéncia.

Novembro Negro — convocado pelo Ministério da Saude (MS) e re-
alizado no INCA, o encontro promoveu ac¢des de valorizacdo da cul-
tura afro-brasileira, fortalecimento da luta antirracista e promogao
da igualdade racial, incluindo a exposicdo Sorriso Negro, dedicada
a diversidade, a representatividade e a valorizacdo da identidade
negra.

A conferéncia da psicanalista e psiquiatra Jeanne Wiltord integrou
as acdes do Novembro Negro, com o tema Decolonialismo e Nome-
a¢do Baseada na Cor da Pele: Consequéncias Subjetivas e Sociais.
Promovido pela Divisdo de Saude do Trabalhador (Disat) e pelo
Grupo de Pesquisa Corpo e Finitude, o evento debateu os impactos
da colonizagdo e do racismo nas Antilhas e no Brasil, destacando
seus efeitos na saude mental dos trabalhadores, no atendimento
aos pacientes e na importancia de promover um ambiente institu-
cional livre de discriminagdo, que valorize a diversidade e fortalecga
a qualidade da assisténcia.

Implantagdo da Comissdo Interna de Mediacdo de Conflitos, ins-
tancia consultiva e conciliatdria voltada a resolucdo consensual de
controvérsias envolvendo servidores, residentes, estagiarios, bol-
sistas e demais colaboradores.



cionais e o papel estratégico de cada trabalhador, além de divulgar
areas, servicos de apoio e acles de desenvolvimento, fortalecendo
um ambiente ético, colaborativo e integrado.

e Recomposigdo da forga de trabalho — apesar de pequenos avan-
cos em 2025, o déficit de pessoal na instituicdo permanece, impac-
tando diretamente a capacidade operacional de diversas areas.

11 : T -
membros . Lo :
substitutos
Qe
(]
S

11

membros
titulares

Articulagdo interinstitucional para concursos
publicos

Atuacdo articulada com o MS e o Ministério da Ges-
tdo e da Inovagdo em Servigos Publicos (MGlI) na ela-
boracdo do edital do Concurso Publico Nacional Uni-
ficado (CPNU), que destinou 84 vagas ao INCA, além
da construcdo do edital da 3.2 fase para pesquisa-
N dores, garantindo alinhamento técnico, critérios de
Objetivos: avaliacdo adequados e aderéncia as necessidades

HE estratégicas institucionais.

e estimular a solucdo pacifica de conflitos interpessoais;

e promover o didlogo e a restauragdo das relagGes profissionais; i L L
L ) . o P Proposicdo de recomposicdo estruturante
* prevenir a judicializacdo e a instauracdo de processos disciplinares : ——
desnecessarios; ol — Envio de nota técnica ao MS e ao MGI solicitando

autorizagdo para novo concurso publico, a fim de re-
compor a forga de trabalho — demanda ndo aprova-
da por auséncia de previsdao orgamentaria.

e apoiar agles preventivas e educativas em gestdo de conflitos, con-
tribuindo para a melhoria do clima organizacional e o fortalecimento
da cultura de respeito, cooperagao e integridade.

1° Prémio Inova INCA — a premiagao representou um marco ins- PY . PY Ampliacio da forca de trabalho para 2026

titucional ao valorizar o conhecimento, a criatividade e o compro- .'. Contratacio de 784 profissionais, no 4mbito da
misso dos profissionais do Instituto, estimulando a inovacao, reco- : parceria entre 0 MS e a Fundacio Oswaldo Cruz
nhecendo experiéncias exitosas e ampliando a visibilidade de boas (Fiocruz), por meio do programa Agora Tem Espe-
préticas. A iniciativa fortaleceu a cultura de inovac¢do alinhada as cialistas, com foco na amplia¢do da capacidade as-
politicas institucionais e aos Objetivos de Desenvolvimento Sus- : sistencial do INCA. O processo envolveu a definigdo
tentavel, contribuindo para a modernizag3o dos servigos publicos : de perfis e alocagdo de vagas, bem como a realiza-
e para o posicionamento do INCA como referéncia em Ciéncia, Tec- ¢do de entrevistas classificatorias com 2.532 candi-
nologia e Inovagio em Saude. datos, assegurando rigor técnico e aderéncia as ne-

cessidades institucionais.
Projeto Boas-Vindas — visa acolher e integrar os novos profissio-

nais do Instituto, apresentando a missao, a visdo, os valores institu-
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Forca de trabalho

A forca de trabalho do INCA é composta por servidores publicos

efetivos e temporarios e por profissionais terceirizados.

Servidores
publicos efetivos *

2.689

Servidores
publicos
temporarios

465

Profissionais .
terceirizados

1.899

Fonte: Cogep/INCA.

Os profissionais terceirizados exercem fun¢Ges operacionais e de
apoio, fundamentais ao funcionamento das areas assistenciais,
administrativas e de pesquisa. De modo geral, essas atividades
abrangem servigcos de apoio administrativo, limpeza, recepcdo,
vigilancia patrimonial, rouparia hospitalar e transporte de pesso-
as, cargas e produtos bioldgicos, além de servicos de ambulancia,
entre outros.

As informacBes apresentadas a seguir tém como base os regis-
tros dos sistemas oficiais de gestdo, com destaque para o Sistema
Integrado de Administracdo de Pessoal (Siape), tomando como
referéncia o més de dezembro de 2025, e referem-se exclusiva-
mente aos servidores publicos efetivos e temporarios.
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® @ 3,154 servidores publicos
2.689 servidores efetivos — 85,26%
465 servidores temporarios — 14,74%

Notas: 1. Dos 465 servidores tempordrios, 463 sdo da modalidade de Contrato Temporério da
Unido (CTU), conforme a Lei n.2 8.745/1993, e dois sdo ocupantes de cargos comissionados
(diretor-geral e assessor). 2. O quantitativo da forga de trabalho apresentado considera o
quadro cadastral, sem dedugdo das movimentagdes funcionais que, embora ndo excluam o
servidor do cadastroinstitucional, reduzem a disponibilidade efetiva. O numero de servidores
movimentados (cessdes, requisicGes, afastamentos para 6rgdos internacionais, vacancias
temporarias e situagdes similares) serd apresentado mais adiante neste relatério. 3. Em 2025,
foram demitidos 12 CTUs.

... 301 novos servidores
.o- (efetivos e temporarios)

removidos dos hospitais federais
para o INCA

Em razdo de sua natureza como instituicdo de Ciéncia e Tecnologia
(C&T), o INCA conta majoritariamente com servidores vinculados ao
Plano de Carreiras de Ciéncia e Tecnologia (PCC&T), que abrange as
carreiras de Pesquisa, de Desenvolvimento tecnoldgico e de Gestao,
Planejamento e Infraestrutura. O quadro funcional é complementa-
do, por servidores das carreiras da Previdéncia, da Saude e do Traba-
Iho (PST) e da Seguridade Social do Trabalho (SST).

Distribui¢cao dos servidores efetivos por carreira

2.689 servidores publicos efetivos
2.500 servidores da carreira PCC&T

186 servidores da carreira PST

3 servidores da carreira SST



composicdo dos servidores efetivos, constitui um indicador relevan-
:  te para a avaliagdo da equidade institucional. Observa-se que a par-
Carreira PCC&T - distribuicdo dos servidores por cargos . ticipagdo de homens e mulheres nos cargos de gestdo ndo reproduz

. amesma proporcionalidade verificada no quadro efetivo, o que sina-
liza a necessidade de adocdo de medidas voltadas ao fortalecimento

Tecnologista |G 1.081 . A -
da equidade de género nos espagos decisorios.

Técnico | 1.004

em Ciéncia e Tocnatoprs, M, 260 Distribuicdo dos servidores publicos efetivos
em Ciéncia e Tegnoalgzﬁg I 120 ¢ tempora’ rlos por género
Pesquisador [l 31 . 2-243 911 .
Ausiliar - servidoras servidores

em Ciéncia e Tecnologia I3 2.500 servidores

Distribuicao dos cargos de gestao

Carreira PST — distribuicdo dos servidores por cargos E e assessoramento por genero
Auxiliar de enfermagem | <5 Do
medico [N ¢: P e 72
Enfermeiro [ 22 b servidoras

Agente administrativo [ 11

E ! ® 6 o O
Técnico de laboratério [N ©
Técnico em radiologia [l 6
Nutricionista il 4

FImERL 186 servidores =
Psicélogo || 1 125 CargOS (] 53

58%

) 3 servidores
Odontélogo || 1 E
Fisioterapeuta [ 1 42%

A andlise da forca de trabalho segundo sexo e faixa etdria possibi-
lita compreender o perfil demografico da instituicdo e subsidiar a
formulacdo de estratégias de gestdo de pessoas mais equitativas e
eficazes.

Nesse contexto, a incorporacdo da andlise da distribuicdo dos car-
gos de gestdo e assessoramento por género, em articulagdo com a
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Distribugao dos servidores efetivos por faixa etdria

696
632
433
> 305
227 246
' i
-_ il

26a30anos 31a35anos 36a40anos 41a45anos 46a50anos 51a55anos 56a60anos 61a65anos 66a70anos 71a74anos

Fonte: Cogep/INCA.

O abono de permanénCIa perm|te que serv'dores ................................................................................................................................. .
aptos a aposentadoria sigam em atividade, contri- : :
buindo com experiéncia, conhecimento e continui-
dade institucional. O acompanhamento desse con-
tingente é essencial para o planejamento da forca
de trabalho, diante do risco de saidas simultaneas e
impactos na capacidade operacional.

i . . O gy 2o 2.859 2.717 2.667 2.630 2.505 2.689
Técnico 108
Tecnologista 88
Assistente em Ciéncia e Tecnologia 52
Analista em Ciéncia e Tecnologia P P P P PR PSS P N

Evolugdo do quadro de servidores efetivos e em abono de permanéncia

8
Pesquisador 7 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Médico 6
Auxiliar em Ciéncia e Tecnologia 2 == Efetivos == Em abono de permanéncia
Auxiliar técnico 1
Farmacéutico 1 274 servidores efetivos em gozo de abono permanéncia
Enfermeiro 1 10,2% da forca de trabalho estatutaria
Total 274
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Percebe-se que em 2025 houve um aumento no numero de servi-
dores efetivos em relagdo a 2024, devido a remocgdo para o INCA de
profissionais de outras unidades federais.

A andlise da saida de pessoal — por vacancia, exoneracao, faleci-
mento ou movimentag¢do externa — é fundamental para compreen-
der a dindmica da forca de trabalho e seus impactos na continuidade
institucional. O monitoramento desses desligamentos subsidia o pla-
nejamento de reposicdes, a mitigacdo de impactos operacionais e o
fortalecimento da gestdo de pessoas.

40 aposentadorias concedidas
® 16 analistas em C&T
® 11 tecnologistas em C&T

® 13 técnicos em C&T

64 vacancias

® 11 posses em outro cargo inacumulavel, exoneragdes
ou remocgdes

i ® 51 cessOes, requisi¢des, afastamento para organismo
internacional, acompanhamento de conjuge ou licenga
sem vencimento

® 2 6bitos
Nota: As 51 movimentagdes de cessdo, requisi¢do, afastamento para organismo interna-
cional, acompanhamento de conjuge e licenga sem vencimento reduzem a disponibilidade

da forga de trabalho do INCA. No entanto, o servidor permanece no quadro cadastral, pois
continua pertencendo a instituigdo.

O déficit de pessoal ainda presente em 2025 exigiu a continuidade da
concessdo de adicional de plantdo hospitalar (APH) como forma de
recompor a capacidade operacional das equipes assistenciais. Essa
medida assegurou a continuidade dos servicos e a cobertura ade-
quada das escalas, ainda que representasse um aumento nos gastos
com pessoal e uma solugdo temporaria diante das insuficiéncias de
provimento.

Despesa anual com APH

. . . 477 servidores
-'- (1.174 plantdes)

11.433.708,00

Sistema de frequéncia

Em 2025, iniciou-se o processo de migracao do Sistema de Registro
Eletronico de Frequéncia (Siref) para o Frequéncia Gov. A implanta-
¢do do novo sistema foi concluida no Gabinete e nas seguintes co-
ordenacdes: Cogep, Coage, Conprev, Coens e CPQIl. Quanto a Coas,
a previsdo de implantacdo foi postergada para 2026. Essa decisdo
decorre de uma impossibilidade temporaria, uma vez que as escalas
assistenciais ainda ndo foram integradas ao sistema Frequéncia Gov,
impedindo a migracdo completa dessa area no ciclo atual.

Remuneracgao

Em 2025, os gastos com pessoal evidenciaram o compromisso ins-
titucional com a manutencdo da forca de trabalho indispensavel a
execucdo das atividades finalisticas e administrativas. Esses dispén-
dios abrangeram remuneracdes e beneficios, bem como despesas
relacionadas a aposentadorias, pensdes e agdes judiciais. A estrutu-
ra remuneratéria observa a Tabela de Remuneragdo dos Servidores
Publicos Federais Civis, em conformidade com a legislacdo vigente
(https://www.gov.br/servidor/pt-br/observatorio-de-pessoal-govbr/
tabela-de-remuneracao-dos-servidores-publicos-federais-civis-e-
-dos-ex-territorios).
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Desenvolvimento de pessoas
Evolugdo dos gastos com pessoal — 2023-2025

Capacitacoes
38.766.290,80 : . ~ o
Pensionistasl 35.669.726,74 : 0 desenvFJIV|£11ento e a.promogao de acles
34.603.173,46 i de capacitagao, aperfeicoamento e desen-

volvimento continuo contribuem para o for-
talecimento das competéncias dos servido-

323.134.071,58 : PERETEIdS ULs ST
Aposentados 275.215.466,21 . res, o alcance dos objetivos institucionais e a
266.655.620,73 : valorizagdo do capital humano.

I
Servidores ativos | 38.838.730,43 : : 43
(Contrato Temporario @ 29.195.732,50

24.200.622,96 : ‘ ' : servidores autorizados para

da Unido)
afastamento do Pais

servidores 595.499.139,75 : o : 2
466.664.876,23 : : servidores com hordrio
: MAMG ¢ especial ao estudante
996.238.232,56
792.124.293,44

@& 2023 e= 2024 == 2025

servidores com licengas para
capacitagdo concedidas

52

servidores beneficiados com
acGes de desenvolvimento
com 0Onus limitado (somente
liberagdo de carga horaria)

95

Nota: No Relatério de Gestdo 2024, sdo apresentados dois gréficos: (i) a evolugdo dos gastos com pessoal; e (ii) o detalhamento

das despesas com servidores ativos. No primeiro, o valor informado para o ano de 2024, referente aos servidores da ativa (efetivos
e temporarios), corresponde, na realidade, apenas aos gastos com servidores efetivos (RS 494.318.827,49). J4 o montante total
despendido com servidores efetivos e temporarios atingiu RS 523.514.559,99, conforme corretamente indicado no segundo gréfico
mencionado.

Fonte: Cogep/INCA.

Despesas judiciais — 2023-2025

2023 [ ©.567.277,89 servidores beneficiados com
: . agdes de desenvolvimento
2024 | 1.166.073,16 : . com bnus
2025 | 13.755.086,74 -o @ R$233.217,73
: investidos em
: inscri¢Ges, diarias
Fonte: Relatdrio com Despesa de Pessoal dos Servidores — GRCOFINDPP/Siape. e passagens (A(;éo
L P : Orcamentéria 4752)
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Avaliagao de desempenho

A avaliacdo de desempenho dos servidores é conduzida por meio
de sistema informatizado préprio do Instituto (SAD/INCA), aplicado
aos ocupantes das carreiras efetivas. Esse processo objetiva subsi-
diar a concessdo das gratificagdes de desempenho correspondentes,
a saber: a Gratificacdo de Desempenho de Atividades de Ciéncia e
Tecnologia (GDACT), no caso da carreira PCC&T, e a Gratificagdo de
Desempenho de Previdéncia, Saude e Trabalho (GDPST), destinada
as carreiras PST e SST.

-y
7] 2.428
O : servidores avaliados

Nota: O quantitativo de avaliagdes de desempenho ndo retrata necessariamente o total de servidores efetivos, pois, por
motivos de natureza administrativa, ha profissionais que realizam até duas avaliagdes por ano e outros que ndo passam
por nenhuma avaliagdo no periodo. Ressalta-se também que os servidores cedidos sdo submetidos a avaliagdo de
desempenho pelo Instituto

Avaliacao de desempenho do estagio probatério

1 ciclo avaliativo (avaliacdo de 1 servidor)
2 servidores de nivel intermediario com
a estabilidade homologada — cargo técnico
2 avaliagBes especiais concluidas pela
Comissdo de Avaliacdo de Desempenho
de Servidor em Estagio Probatdrio (Cadsep)

Progressao na carreira

A progressdo e a promocado funcionais sdo apreciadas e aprovadas
pela Comissdo para Andlise de Promogao e Progressao (Capp). A evo-
lugdo na carreira compreende ndo apenas 0 avango No cargo e na
remuneragao, mas também o fortalecimento do desenvolvimento

pessoal e profissional, o que pressupde postura proativa, disposicdo
para assumir novos desafios e definicdo de objetivos claros e alinha-
dos as necessidades institucionais.

Os procedimentos de progressao funcional (alteragdo de padrao) e
de promocdo (alteracdo de classe) nas carreiras do PCC&T seguem os
critérios estabelecidos na Lei n.2 8.691/1993, atualizados na Lei n.2
15.141/2025, considerando, entre outros requisitos, o cumprimento
do intersticio minimo de 12 meses de efetivo exercicio e o resultado
obtido na avaliagdo individual de desempenho. Esses avangos ocor-
rem no dia e no més correspondentes a data de ingresso de cada
servidor no Instituto.

No caso das carreiras de PST e SST, a progressdo ocorre em 1.2 de
margo ou 1.2 de setembro de cada ano, conforme o periodo em que
o servidor completa os primeiros 12 meses de efetivo exercicio. Para
a concessao da progressao ou promocao, exige-se, ainda, o alcance
minimo de 70% de aproveitamento na avaliagdo individual de de-
sempenho, além do cumprimento do intersticio de 12 meses.

Processos de progressao tramitados

1 o 5 24 progressoes
1 19 promocoes

123 processos judiciais de revisao
de progressao e promocao tramitados
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Dimensionamento da forga de trabalho

A otimizacdo da alocagdo da forga de trabalho é uma importante es-
tratégia para mitigar o déficit de pessoal, com remanejamento de
servidores sempre que necessario. Nesse sentido, em 2025, foram
realizadas movimentacdes internas envolvendo 136 servidores, mo-
tivadas por déficit de pessoal, situacGes conflitantes ou a pedido.

Com o objetivo de fortalecer a gestdao de pessoas orientada por evi-
déncias, o MGI desenvolveu o Modelo Referencial de Dimensiona-
mento da Forca de Trabalho (DFT), metodologia destinada a subsidiar
a tomada de decisGes gerenciais, qualificar os processos internos e
contribuir para o aprimoramento da prestacdo dos servicos publicos.

Nesse contexto, em 2024, o Instituto deu inicio a implantacdo do
DFT como instrumento estratégico de planejamento e de adequada
alocacdo de pessoal. Para viabilizar esse processo, foi estabelecida
parceria com o MGl, possibilitando a capacitacao de servidores mul-
tiplicadores e a institucionalizacdo do modelo, com vistas a adoc¢do
de préticas de gestdo mais eficientes, consistentes e alinhadas as de-
mandas e especificidades institucionais.

DFT implantado v Cogep

— DFT revisado para o +/ Administra¢io/
— ciclo 2026 HCIV
60 Etapa quantitativa . Coens
v Diplan
A=
EJ Etapa qualitativa v Conprev

Nota: Status de implantagdo do DFT em dezembro/2025.
Fonte: Cogep/INCA.
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Programa de Gestao e Desempenho

O Programa de Gestdo e Desempenho (PGD), em implantagdo no
INCA, também teve avangos, com a ampliacdo das areas participan-
tes e a adogdo do sistema Petrvs (Plataforma Eletrénica de Trabalho
Remoto e Visdo Sistémica). Apds uma capacitagdo inicial promovida
pelo Ministério da Saude, a Cogep estruturou o plano de treinamen-
to gradual das areas, em especial para a implantacdo do Petrvs.

@
a‘a PGD homologado v Cogep
e pactuado
v Diplan
PGD homologado .
v Seti
.‘
. Em andamento  Gabinete
".
e | Em fase de v Conprev
cadastro v Coage
v Coens
o Em fase de o o
o capacitacdo e v Dlylsao de Patologia
o ajustes (Dipat/Coas)

Nota: Status de implantagdo do Petrvs em dezembro/2025.
Fonte: Cogep/INCA.



Saude e seguranca do trabalhador

A promocédo e a protecdo da saude dos colaboradores sdo garanti-
das por meio do desenvolvimento de acGes de prevencao, vigilancia
dos ambientes laborais e atencdo integral a saude fisica e mental,
em consonancia com as politicas nacionais de saude e seguranca do
trabalho. Em 2025, foram mantidos os atendimentos psicolégico e
fisioterapéutico, reforcando o compromisso institucional com a qua-
lidade de vida e o bem-estar no local de atuagao dos colaboradores.

: ® . Psicologia
\ : 400 atendimentos

® _ Fisioterapia

304 atendimentos

Fonte: Disat/Cogep.

Outras acGes de promocdo de saude e bem-estar foram realizadas,
como campanhas de saude mental e ergonomia, rodas de conversa,
visitas a postos de trabalho e avaliagcdo de mobiliario.

Em relacdo aos exames periddicos dos servidores, houve avanco, ga-
rantindo cobertura integral em algumas areas e ampliando o aces-
so nas demais por meio de parcerias com o Ministério da Salde e a
Geap.

Exames periddicos — 13,6% de taxa de adesao

1.908 servidores convocados
261 servidores que realizaram exames

261 servidores com Atestado de
Saude Ocupacional (ASO) emitido

Fonte: Siass — Disat/Cogep.

Principais causas de afastamento por licengca médica e
odontoldgica

Os afastamentos decorrentes de licengcas médicas e odontoldgicas
podem ser concedidos tanto em razao da condi¢do de saude do pro-
prio servidor quanto para o acompanhamento de familiar.

Afastamento por licengas médicas e odontoldgicas

Para o préprio servidor
2.053

e 1.779 afastamentos médicos

e 273 afastamentos odontoldgicos

e 1 afastamento médico por
remocado por motivo de doenca

Para acompanhamento familiar
581

e 565 afastamentos médicos

¢ 14 afastamentos odontolégicos

e 2 afastamentos médicos por remogao por
motivo de doenca para acompanhamento
de familiar
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Em 2025, de maneira geral, observou-se a manutencao nos indicadores de absenteismo e licengas médicas. Porém, evidencia-se um discreto
aumento nos afastamentos relacionados a adoecimentos de natureza psicolégica (CID F).

Principais causas de afastamento de servidores por licencas médicas e odontolégicas — por grupo de CID 10

D Ml DS 0 SIS e O U U I N 0

e do tecido conjuntivo

D O O | N 26

e comportamentais

CID K — Doengas do aparelho digestivo |G 255
CID J — Doencas do aparelho respiratério |G 2 |

CID H — Doengas do olho e anexos/

Doengas do ouvido e da apofise mastoide I 178

CID Z — Exames e consultas médicas,
bem como o contato com servigos de saude

CID S — LesGes, envenenamento e algumas N 1 53

outras consequéncias de causas externas

CID B — Doengas infecciosas e parasitarias | N N GNINGNGNG 105

I 176

CID A — Doengas infecciosas e parasitarias | N GNGNGNG 104
CID | — Doencas do aparelho circulatério | N 100

CID N — Doengas do aparelho geniturinario | 76

CID R — Sintomas, sinais e achados anormais
de exames clinicos e de laboratério, ndo classificados

Outros I 51

CID D — Doengas do sangue e de 6rgdos
o . L I 30
hematopoiéticos e transtornos imunoldégicos

CID L — Doengas da pele e do
tecido subcutaneo I :

CID C — Neoplasias I 31

I 73

CID O — Gravidez, parto e puerpério Il 24

Nota: A categoria "Outros" é o somatdrio dos grupos CID E — Doengas enddcrinas, nutricionais e metabdlicas (16), CID G — Doengas do sistema nervoso ( 3), CID T — Paciente apresenta traumatismos multiplos ou politraumatismo, e que os trau-
mas ndo foram especificados (13), CID V W X — Causas externas de morbidade e mortalidade (5) e CID Q — Malformag&es congénitas, deformidades e anomalias cromossémicas (4).
Fonte: Siass/Disat. Data de extracdo: 29/01/2026.
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Tal cenario demonstra demanda por atencdo a saude mental no ambiente de trabalho e re-
forca a importancia de estratégias institucionais voltadas a prevencao, ao acolhimento e ao
cuidado integral dos servidores.

Ocorréncias de afastamento por licenga médica para o proprio servidor — Grupo CID 10

19%
18%
17% 17%
16%
15%
13%
12%
11% 11%
8%
7%
6% 6% 6%
5%
4%

3% 3% 3%

0% IO% I I
CIDA CiDB CIDF CIDH CIDI CIDJ CID K CIDM CIDS CiDz OUTROS

N 2024 ® 2025

Fonte: Siass — Disat/Cogep. Data de extragdo: 02/01/2026.

Total de registros de Doengas e Agravos de Notificagdo Compulséria (DNCs)

61
48
44
39 I I 38
2021 2022 2023 2024 2025

Nota: As informagdes sobre a notificagdo de DNCs sdo de responsabilidade do Setor Especializado em Engenharia de Seguranga e Medicina do Traba-
lho (SESMT/Disat/Cogep).
Fonte: Siass — Emissdo da CAT: 01/01/2025 a 31/12/2025.
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Desafios e perspectivas

No exercicio de 2025, as trés dreas que compdem a Cogep — Desenvolvimento de Pessoas, Saude do Trabalhador e Administracdo de Pes-
soal — dedicaram esforgo significativo ao atendimento de demandas relacionadas a ac¢des judiciais, processos de acumulagdo de cargos e
auditorias oriundas dos érgdos de controle. A atuacdo envolveu a elaboracdo de informacdes técnicas, pareceres especializados, acompa-
nhamento de decisdes judiciais e respostas a auditorias da Controladoria-Geral da Unido e do Tribunal de Contas da Unido, evidenciando o
desafio na garantia da conformidade legal e na sustentacdo da gestdo de pessoas.

Principais desafios: : ¢ Principais perspectivas:
® B
* Asustentabilidade do quadro de © 1 e Realizaco da Pesquisa de Clima
pessoal, considerando o elevado (—\- Do Organizacional.
;2r;:rrrzgsés:givaldgrr?sscin;:bono _— Do Fortalecimento da Comissdo de Mediagdo
e R E de Conflitos.
aposentadorias simultaneas e a r\‘- .
necessidade de estratégias de o i Consolidagdo do Programa de Gestdo de
sucess3o, retengdo e gestdo do : i Desempenho.
conhecimento. e Finalizagdo do dimensionamento da forga
e Apesar do recebimento de servidores de outras de trabalho.
unidades federais, o déficit de pessoal permanece. * Fortalecimento das acBes de saude do
e A chegada dos 784 novos profissionais em 2026, trabalhador, destacando-se a necessidade
no ambito do programa Agora Tem Especialistas, : i deelaboragdo do Programa de Qualidade
exigira planejamento cuidadoso para garantir : ¢ deVida

acolhimento qualificado, integragdo efetiva e
distribuicdo adequada dos perfis as unidades.
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Com perfil
de atuagdo trans-
versal, a Divisdo de
Planejamento (Diplan) é uma unidade su-
bordinada diretamente a Direcdo-Geral.
Entre suas competéncias destacam-se a
coordenacdo do Planejamento Estratégico,
a conducdo do Planejamento Orcamentdrio
e a consolidagdo do processo de prestagdo
de contas, materializado neste Relatério de
Gestdo, instrumento fundamental de trans-
paréncia e responsabilidade institucional.

No ambito do Planejamento Estratégico,
mantivemos o monitoramento sistematico
do plano vigente, com a revisdao anual, des-
tinada a avaliacdo de resultados, a identifica-
cdo de riscos e, quando necessario, ao redi-
recionamento de prioridades. Esse processo
assegura maior coeréncia entre objetivos
institucionais, capacidade operacional e con-
texto orcamentario.

Destaca-se, igualmente, a realizacdo da ter-
ceira edi¢cao do TEDxINCA, iniciativa do Labo-
ratdrio de Inovagdo vinculado a Diplan. Com
o tema “Nés”, o evento teve como propdsito
central fortalecer o senso de pertencimen-

DECLARACAO DA

CHEFE DA DIVISAO DE PLANEJAMENTO

Flavia Mendes de Oliveira

to entre os colaboradores, ressaltando que
cada pessoa é protagonista na construcdo da
exceléncia institucional. A iniciativa eviden-
ciou que a inovacdo e a qualidade da gestdo
publica se consolidam a partir do reconheci-
mento das pessoas e do fortalecimento da
cultura organizacional, em uma perspectiva
coletiva e colaborativa.

O orcamento final do exercicio alcancou
RS 539,4 milhdes, apds suplementac¢des ocor-
ridas ao longo do ano. Nesse montante, es-
t3o incluidos RS 2,96 milhdes provenientes
de emendas parlamentares — o menor valor
registrado nos Ultimos anos. Ainda assim, tais
recursos mantém relevancia estratégica, so-
bretudo no financiamento da renovacdo do
parque tecnoldgico, elemento essencial para
a sustentabilidade da assisténcia, do ensino e
da pesquisa em oncologia.

Por fim, reitero que o processo de prestagdo
de contas transcende sua dimensdo formal e
normativa. Além de expressar o compromis-
so do INCA com a transparéncia e a responsa-
bilidade na aplicagdo dos recursos publicos,
constitui ferramenta estratégica de avaliagdo
da gestdo, permitindo analise critica de re-

sultados, identificacdo de oportunidades de
aprimoramento e fortalecimento da gover-
nanca institucional.

A Diplan permanece comprometida com o
aperfeicoamento continuo dos instrumentos
de gestdo e com o fortalecimento do INCA
como instituicao publica de referéncia. Esse
compromisso esta alinhado a legitima expec-
tativa da sociedade brasileira de contar com
organizagOes publicas cada vez mais eficien-
tes, transparentes e orientadas a resultados,
capazes de transformar recursos publicos em
servicos de qualidade, com impacto concreto
na vida da populacdo e na consolidacdo do
SUS.
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DECLARACAO DO

COORDENADOR DE ADMINISTRACAO-GERAL

A Coordenacdo
de Administracdo-
-Geral (Coage) compete planejar, orientar,
coordenar e controlar as atividades de apoio
administrativo-operacional, engenharia clini-
ca e de infraestrutura, suprimentos, contra-
tos e convénios, patrimonio, além da parti-
cipacdo no planejamento orgcamentdrio e
da execucdo financeira. Orienta, também, a
elaboracdo do Plano de Contrata¢cdes Anual
(PCA), envolvendo insumos, servicos e inves-
timentos, promove o uso racional dos recur-
sos e atua de forma ética no controle do de-
sempenho organizacional. Em 2025, a gestdo
administrativa enfrentou desafios superados
com empenho e dedicacdo da equipe.

A dotacdo orcamentaria do INCA foi de
RS 539,40 milhdes, sendo R$ 511,50 milhdes
para custeio e RS 27,90 milhdes para inves-
timentos, 8,75% superior ao do ano ante-
rior. As despesas de custeio contemplam,
majoritariamente, servicos e materiais de
consumo, que somaram 95% do total desta
rubrica. Os servigos seguiram como a maior
parcela, incluindo atividades administrati-
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André Tadeu Bernardo de Sa

vas, manutengdo, infraestrutura, tecnolo-
gia da informacdo e servicos hospitalares
especializados. J4 medicamentos e insumos
hospitalares representaram cerca de 72%
do total de RS 155,84 milhdes destinados
a materiais de consumo.Vale destacar que
ndo entram nessa conta os medicamentos
que sdo objeto de compra centralizada pelo
Ministério da Saude (MS) para uso em todas
as unidades que prestam atencdo oncoldgi-
ca para o SUS.

Em relacdo aos investimentos, mais de RS 14
milhGes foram destinados a renovagdao do
parque de equipamentos médico-hospitala-
res e de pesquisa, que atualmente conta com
11.257 equipamentos instalados.

Apesar do aumento dos pregdes agendados
(240) e de itens licitados (2.454), houve dis-
creto aumento no percentual de itens homo-
logados (60%) em relacdo ao ano anterior,
mas ainda abaixo da meta, influenciado pelo
cenario geopolitico e macroeconémico. Em
2025, estiveram vigentes 127 contratos de
servicos de natureza continuada, totalizando
RS 386,6 milhdes.

A Lei n.2 14.973/2024 impactou a execuc¢do
orcamentaria ao vedar a celebracdo de con-
tratos com empresas inscritas no Cadastro
Informativo de Créditos Nao Quitados do Se-
tor Publico Federal (Cadin), que é a base de
dados que reune pessoas fisicas e juridicas
com pendéncias perante drgdos e entidades
federais. A dindmica de empenhamento do
Instituto foi afetada, uma vez que algumas
empresas ja contratadas estavam inscritas
no Cadin, gerando atrasos na emissao de
empenhos e no ressuprimento de estoques.

O Ultimo ano também marcou a reestrutura-
¢do da Coage e a adoc¢do de novas normati-
vas e sistemas de gestdo administrativa.



GESTAO ORCAMENTARIA E FINANCEIRA

Dotagao orcamentaria

Na estrutura de alocagdo do orgamento federal, o INCA executa suas
atividades por meio da A¢dao Orcamentdria 8758 — Aperfeicoamen-
to, Avaliacdo e Desenvolvimento de Ac¢des e Servigos Especializados
em Oncologia. Para o exercicio de 2025, a Lei Or¢amentdria Anual
(LOA) n.2 15.121 consignou dotacdo especifica nessa A¢do ao aten-
dimento das despesas de custeio e investimentos da instituicdo,
contemplando até mesmo recursos provenientes de emendas par-
lamentares. Os créditos autorizados asseguram a manutengao das
despesas correntes necessdrias ao funcionamento institucional, bem
como a realizagdo de investimentos voltados ao aprimoramento da
infraestrutura, da capacidade assistencial e das a¢Ges de pesquisa,

ensino e inovagdo em oncologia, em consonancia com os objetivos .

estratégicos do INCA e com as diretrizes do Ministério da Saude.

A dotacdo inicial foi de RS 473,16 milhdes, sendo RS 449 milhdes
para o custeio de despesas correntes, RS 20 milhdes para investi- :
mentos relativos a despesas discriciondrias e RS 4,16 milhdes vincu- :

lados a emendas parlamentares.

No decorrer do exercicio, ocorreram alterac¢des, incluindo cancela- :

mentos de créditos. Ao final, foi aprovada a suplementagdo orca-
mentdaria de RS 71,30 milhdes (RS 5,3 milhdes para investimentos e
RS 66 milhdes para custeio), resultando em uma dotac¢3o atualizada
de RS 539,40 milhdes disponiveis para execugio.

Acgao Orgcamentaria 8758 — Aperfeicoamento, Avaliagdo e
Desenvolvimento de Agoes e Servigos Especializados em Oncologia
Cancelamento de dotagldo

e redirecionamento
de emendas

Suplementagdo
orgamentaria

Despesas totais
autorizadas

Dotagdo
inicial LOA

RS 5,06
milhoes

RS 71,30
milhoes

RS 539,40
milhoes

RS 473,16
milhoes

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.

E importante destacar que o aporte de recursos provenientes das
emendas parlamentares tem representado uma parcela importan-
te na composicao orcamentdria da instituicao, especialmente em
relacdo ao orcamento de investimento destinado a renovacao do
parque tecnoldgico. Anualmente, o INCA elabora um portfélio com
os principais objetos de necessidade e prioridade institucional, que
é apresentado aos parlamentares. Esse documento prioriza as pro-
postas para incorporacdo e/ou atualizacdo tecnoldgica com enfo-
que no aprimoramento do atendimento assistencial e da pesquisa
em oncologia.

Valores das emendas parlamentares direcionadas ao INCA

2024 2025

RS 2,96 milhdes

RS 14,35 milhdes

d 79,37%

Cabe ressaltar que o valor de RS 2,96 milhdes destinado ao INCA em
2025 foi o menor dos ultimos anos. Ainda assim, foi relevante para
a composicdao do orcamento de investimento. Os objetos pactuados
para as respectivas emendas na A¢do Orcamentaria 8758 foram em-
penhados, restando saldo residual de 0,0004% devolvido ao Fundo
Nacional de Saude. Esse saldo decorreu da reducdo dos precos es-
timados, fruto da concorréncia para fornecimento e da negociacdo
com fornecedores, bem como de variacdo cambial favoravel. O deta-
Ihamento da execuc¢do das emendas sera apresentado adiante neste
relatdrio.

Ha também sob responsabilidade do INCA a Ac¢do Orgamentadria
125H — Construgdo do Complexo Integrado do Instituto Nacional de
Cancer, destinada a viabilizacdo do novo campus, cujo valor da dota-
¢do inicial na LOA 2025 era de RS 60,53 milhdes.
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No entanto, o objeto desta Agdo estd inserido no Novo Programa de
Acelera¢do do Crescimento (PAC) do governo federal, tendo sido es-
tabelecido que a retomada das obras do Campus Integrado do INCA
sera viabilizada por meio de Parceria Publico Privada (PPP). O Minis-
tério da Saude e a Casa Civil definiram que a estruturag¢do do proje-
to de PPP seria conduzida pelo Banco Nacional de Desenvolvimento
Econbmico e Social (BNDES), com o qual foi firmado contrato em no-
vembro de 2024.

O prazo para a estruturagdo do projeto é de até 24 meses. Ao final
desse periodo, sera realizada a licitacdo para contratacdo do parceiro
privado (prevista para novembro de 2026), a fim de viabilizar a reto-
mada das obras de constru¢ao do Campus Integrado do INCA.

Diante do exposto, a dotacdo inicialmente alocada nesta Ac¢do foi
posteriormente destinada a outras acdes, conforme priorizacdo de
demandas pelo préprio Ministério da Saude.

Alocacao orcamentaria

A alocacdo orcamentdria explicita como o orcamento aprovado foi
aplicado na pratica, mantendo coeréncia com o objetivo especifico
da Acdo e viabilizando a execucao fisica e financeira conforme o pla-
nejamento. Desse modo, a alocacdo foi feita em consonancia com
o Decreto n.2 10.947, de 25 de janeiro de 2022, que dispde sobre o
Plano de ContratagGes Anual (PCA).

A gestdo orcamentaria e financeira do INCA é pauta regular nas dis-
cussoes do Comité de Gestdo Orcamentdria (CGO), com o objetivo
de acompanhar as principais demandas e promover maior eficiéncia
na aplicacdo dos recursos, em conformidade com as normas fiscais
vigentes. O Instituto fez a programacao das despesas em alinhamen-
to com a dotag¢do orgamentaria, consolidada e gerenciada pelo Plano
de Uso. Esse instrumento interno define a alocagdo dos recursos por
elemento de despesa, conforme os objetos de gasto: em custeio —
contratacdo de servicos, aquisicdo de material de consumo e outros
(auxilio financeiro a estudantes/diarias/passagens) e em investimen-
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tos, voltados a aquisicdo de equipamentos, aparelhos e utensilios,
com base na previsdao orgamentaria inicial. J4 as emendas parlamen-
tares foram destinadas prioritariamente a moderniza¢do do parque
tecnoldgico de equipamentos médico-hospitalares e de pesquisa.

Planejamento x execugdo

329,13
312,60

3
©
= 155,84
€
v
o
108,94
27,82 26,53 23,80 27.90
Servigo Consumo Outros Investimento

® Planejamento inicial m Execugdo efetiva

Notas: 1. A categoria "Outros" corresponde a auxilio financeiro a estudantes (bolsas), diarias e
passagens. 2. Os valores do planejamento inicial tém como base a LOA 2025 (Lei n.2 15.121, de 10
de abril de 2025).

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.

Execucdo orcamentaria

A execug¢do orgamentaria diz respeito a utilizagcdo da dotagdo dispo-
nibilizada na LOA. Ou seja, a Administragdo realiza a programagdo
or¢amentdria valendo-se dos meios necessarios para garantir a efe-
tiva entrega de bens e servigos a sociedade. Nesse sentido, o INCA
direcionou esforgos para executar o orgamento de forma eficiente,
alcangando 99,93% da sua dotagdo atualizada. As despesas efetiva-
mente realizadas sdo detalhadas e classificadas conforme seu grupo,
elemento e natureza. Neste documento, os grupos de despesa mais

relevantes sao Custeio e Investimento. @................coooo



Execug¢do orcamentaria por grupo e elemento de despesa —
Agao Orcamentdria 8758

Grupo Elemento Empenhadas Empenhadas
de despesa de despesa 2024 (RS) 2025 (RS)

Custeio

Investimento

Material de consumo
Locagdo de mao de obra

Qutros servigos de terceiros — PJ

Servigos de tecnologia da
informagdo e comunicagdo — PJ

Auxilio financeiro a estudantes

Despesas de exercicios
anteriores

Indenizagdes e restituicdes

Passagens e despesas com
locomogdo

Servigos de consultoria
Outros servigos de terceiros — PF

Diarias — pessoal civil

Obrigagdes tributdrias e
contributivas

Total custeio

Equipamentos e material 49.474.146,05
permanente

Servigos de tecnologia da
informacgdo e comunicagdo — PJ

Total geral 495.983.894,17 | 539.399.248,96

Nota: O valor empenhado em 2024 na rubrica “Passagens e despesas com locomocdo” (RS 2.405.810,00)

163.223.168,57

131.368.501,59

89.863.119,60

24.669.170,82

21.560.179,93

12.705.995,05

2.405.810,00

294.157,40

261.272,01

100.703,63

57.669,52

446.509.748,12

155.839.516,51

140.651.613,08

101.857.948,38

27.257.380,91

26.435.877,91

44.949.033,81

10.667.857,29

3.214.709,59

336.593,05

164.179,09

92.408,61

32.179,77

511.499.298,00

14.945.876,96

12.954.074,00

abrange despesas com passagens nacionais e internacionais. No Relatdrio de Gestdo 2024, entretanto,

esses valores foram apresentados de forma desagregada, conforme segue: “Passagens e despesas com
locomogdo” — RS 2.304.224,76; e “Passagens nacionais e internacionais” — RS 101.585,24.

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.

No que se refere ao custeio, a gestdo orcamentdria exigiu esforgos
para assegurar a compatibilidade entre a disponibilidade de recursos
e as despesas necessarias a manutengao das atividades regulares do
INCA, seguindo as deliberacdes do CGO e promovendo revisdes con-
tinuas das demandas consolidadas no Plano de Uso. Em relagdo aos
investimentos, a gestdao focou a execucdo das contratacdes planeja-
das para o exercicio financeiro, a fim de garantir que os processos
fossem concluidos no prazo e respeitassem o limite orcamentario
estabelecido.

A eficiéncia da gestdo orcamentaria revela-se na conducdo respon-
savel e estratégica das despesas publicas, assegurando sua execu-
cdo de maneira equilibrada, transparente e sob rigoroso controle.
A manutencdo de uma relagdo harmodnica e proporcional entre os
valores empenhados e efetivamente liquidados evidencia ndo ape-
nas disciplina fiscal, mas também a solidez dos mecanismos de pla-
nejamento, monitoramento e avaliacdo da execugdo orcamentdria.
Tal alinhamento demonstra compromisso com a boa governanca, a
racionalidade na alocacdo de recursos e a adequada utilizacdo do or-
¢amento publico, fortalecendo a credibilidade e a sustentabilidade
da administracdo financeira.

100%
empenhados

88,41%
liquidados

Dotagdo orgamentaria
RS 539,40 milhdes

95,60%
pagos
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Ag ¢amentaria 8758 — Despesa (em milhdes RS)

Ano Gd:‘sz(:esdae Dotagao | Empenhado | Liquidado Pago PaZ:s*
Custeio 511,5 511,5 467,16 446,5 41,17
Investimento 9,4 41,04
et T ot | o L | s
Custeio 446,51 446,51 420,07 402,93 61,84
Investimento 49,51 49,47 28,26

496,02 495,98 424,97 | 407,71 -

Nota: * Restos a pagar pagos (processados e ndo processados).
Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.

Custeio

As despesas de custeio contemplam material de consumo, servicos e
outros. As duas primeiras categorias, juntas, representaram 95% do
total dos RS 511,50 milhdes empenhados.

Distribuigdo das despesas de custeio

30,49%

Custeio
RS 511,50
milhOes

e Servigos
@ Material de consumo

@ Outros

Nota: A categoria "Outros" inclui majoritariamente bolsas de auxilio a estudantes, diarias e passagens.
Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extracdo: 19/02/2026.
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Material de consumo

A aplicagdo de recursos em medicamentos e insumos hospitalares
representou a maior parcela do orgamento despendido em materiais
de consumo — aproximadamente 72% do total de RS 155,84 milhdes
destinados aos tratamentos oferecidos aos pacientes. Embora os
medicamentos permanegam como principal componente das despe-
sas com insumos, observa-se que, em termos absolutos, o montante
executado em 2025 foi inferior ao registrado no exercicio anterior.

O cendrio de maior restricao e complexidade na gestdo orcamentaria
ao longo do exercicio demandou a adogao de estratégias de raciona-
lizacdo e otimizacdo de estoques, incluindo a limitacdo de empenhos
que garantisse, no maximo, a manutengdo de estoque correspon-
dente a trés meses de consumo. Estratégia semelhante foi aplicada
as aquisicoes de materiais médico-hospitalares, resultando na con-
tencdo das despesas associadas a essa categoria.

Distribuicdo das despesas com material de consumo

farmacolégico

e N /.2, /9%
Material :
hospitalor I 20, 09%
Veters! | 14,03%

quimico
Material
0,
laboratorial - 4138 %
Material para
. manutencio de bens [ 3,99%

moveis

engarrafados

; Gas e outros materiais - 2 79%
: Consumo

RS 155,84 milhdes

Géneros

de alimentagdo - 1 65%

Material
para reabilitagdo I 0,72%

profissional

Outros I 0'61 %

Material

expediente I 0 26%

: Nota: A categoria “Outros” refere-se a soma de 19 diferentes categorias de menor impacto nas despesas.
. Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.



Outro ponto de destaque, com impacto direto no uso orgamentario
em 2025, foi a promulgacdo da Lei n.2 14.973, de setembro de 2024,
que altera a Lei n.2 10.522, de julho de 2002, ao estabelecer que a
existéncia de registro de empresa no Cadin constitui impedimento
para a celebracdo de contratos que envolvam desembolso de recur-
sos por érgaos federais. Essa mudanga impactou significativamente
a dindmica de empenhamento do Instituto, pois diversas empresas
ja contratadas encontravam-se inscritas no Cadin, o que retardou a
emissdao de empenhos e o ressuprimento dos estoques do INCA.

Vale destacar que parte dos medicamentos é objeto de compra cen-
tralizada pelo Ministério da Saude (MS) para uso em todas as unida-
des que prestam atencdo oncolégica para o SUS. No caso do INCA,
alguns desses medicamentos insumos também sdo utilizados em ou-
tras indicac¢Oes clinicas — e, nesses casos, sdo comprados com recur-
sos proéprios.

Medicamentos — Compras centralizadas pelo Ministério da Saude

Principal
fornecedor
(informagdo referente

as compras feitas pelo
INCA)

Valor MS
(R$)

Valor INCA
(R$)

Descrigao
do item

Pertuzumabe 420 mg/14 ml - - 13.389.228,38

Trastuzumabe 150 mg - - 8.379.450,90
Dasatinibe 100 mg Oncovit 1.857.000,00 307.284,46
Nilotinibe 200 mg Hospinova 3.555.403,52 450.490,37
Rituximabe 500 mg 50 ml Onco Prod 570.980,00 163.294,68
Dasatinibe 20 mg Oncovit 339.208,80 29.511,56
Imatinibe, mesilato 400 mg - - 152.239,99
Rituximabe 100 mg 10 ml - - 51.453,14
Imatinibe, mesilato 100 mg - 3.360,00 66.731,24
- :
Trastuzumabe entansina 113.978,95

100 mg — 20 mg/MI — 5 mL

Fonte: Sistema E.M.S".

Servigos

O montante de RS 329,13 milhdes destinado as despesas com servi-
¢os encontra-se distribuido entre multiplos contratos e instrumentos
de prestacdo continuada, indispensaveis ao pleno funcionamento e
a sustentabilidade operacional de uma instituicdo com o porte e a
complexidade do INCA.

Esse conjunto abrange servicos administrativos e de apoio logistico,
manutencdo preventiva e corretiva de equipamentos assistenciais e
laboratoriais, conservacdo e operacgao da infraestrutura predial e so-
lucdes e suporte em tecnologia da informa¢dao, bem como servicos
hospitalares especializados. Tais contratacdes constituem elemen-
tos estruturantes para a continuidade das atividades assistenciais,
académicas e administrativas, assegurando padrées adequados de
qualidade, segurancga, conformidade regulatdria e eficiéncia opera-
cional.

A adequada alocacdo desses recursos revela-se, portanto, funda-
mental para garantir a estabilidade das operagdes institucionais e a
entrega de servicos de saude a sociedade com elevados niveis de de-
sempenho, confiabilidade e seguranca assistencial.
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Distribuicdo das despesas com servigos

Outros (37 itens) | 16, 54%
Apoio administrativo, téc o N 15, 60%

e operacional

Limpeza e conservacao NN ©.00%
Outros servigos de terceiros — P) NG S, 54%
Servicos técnicos profissionais |GGG 7. 19%

Manutengdo e conservagao

de bens iméveis NG 7,14%
Servicos de energia elétrica [ NNRNREGEGEINNEGEGEGEN 6.53%
Vigilancia ostensiva [N 4,47%

Servicos de copa e cozinha | 4,43%

Manutengdo e conservagéo de 0
equipamentos de TIC I 3,96%

Locagio de mao de obra [N 3,91% .- oo

Servigos

Manutengdo e conservagao de I 3.56%
RS 329,13 milhdes

maquinas e equipamentos
Indenizaces | 3.24%
Suporte de o
infraestrutura de TIC I 2,84%

Servigos de agua e esgoto I 1.84%

Nota: A categoria “Outros” refere-se a soma de 37 diferentes categorias de menor impacto nas
despesas.

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.

Investimento

A aplicagcdao de recursos em investimentos priorizou substituir equi-
pamentos médico-hospitalares que atingiram o fim de seu ciclo de
vida e também equipamentos de tecnologia da informacgdo e comu-
nicacdo (TIC), que, em conjunto, representaram a quase totalidade
das despesas em investimento. Considerando que neste exercicio
nao houve relevante suplementagdo orcamentaria para equipamen-
to de grande porte, as despesas de investimento reduziram mais de

50% em comparacdo ao ano anterior, totalizando RS 27,9 milhdes.
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Distribuicdo das despesas de investimento

0,21%

- i e ilios médic
odontolégicos e laboratoriais

e Material de Tecnologia da Informagdo e
Comunicagdo (permanente)

Investimento
RS 27,9 milhdes

@ Aparelhos de medigdo e orientagcdo

49,87%

Outros

Nota: A categoria “Outros” refere-se a soma da aquisi¢do de equipamentos para dudio, video e fotos
(0,13%), médquinas e equipamentos energéticos (0,04%), aparelhos e utensilios domésticos (0,02%),
mobilidrio em geral (0,01%) e equipamentos de protegdo, seguranga e socorro (0,01%).

Fonte: Tesouro Gerencial.

A execucao do orcamento de investimento continuou sendo um desa-
fio para o INCA. A elevada complexidade tecnoldgica dos equipamen-
tos utilizados em uma instituicdo altamente especializada e o rigor
técnico requerido para a elaboracdo dos artefatos de planejamento
da aquisicdao impactam, principalmente, o tempo de tramitacdo dos
processos. A elaboracdo dos documentos técnicos, a pesquisa de mer-
cado em busca das melhores alternativas, o tempo para o cdlculo dos
valores estimados e a cotacdo de precos, que pode se dar no mercado
nacional ou internacional, apresentam-se como importantes desafios.

A parcela do orgamento de investimento oriunda de recursos vincu-
lados a emendas parlamentares — no valor total de RS 2,96 milhdes
— foi destinada conforme demonstrado a seguir:

Emendas
paralamentares
RS 2,96 milhdes

PENELERELEE
Jandira Feghali
R$ 1,60 milhdes

Deputado Federal
Tarcisio Motta
R$ 0,36 milhdo

Deputada federal
Benedita da Silva
R$ 1 milhdo




Emendas parlamentares individuais

Nome do Valor total da Processo
parlamentar emenda por Modalidade Descrigdo Valor empenhado

de compra
parlamentar P

25410.014738/2025-10 Pregdo Laser TPLA RS 940.000,00

25410.017183/2025-68 Adesdo Microcomputadores RS 63.821,00

Jandira Feghali RS 1.600.000,00

Sistema de avaliacdo de doses em radioterapia

25410.004103/2025-12 Inexigibilidade e [ RS 594.899,96
25410.019894/2025-77 Adesdo Forno de micro-ondas RS 1.230,00
25410.006493/2025-57 Inexigibilidade Tomaografo por impedancia RS 309.376,00
25410.017183/2025-68 Adesdo Microcomputadores RS 80.616,00
Benedita da Silva RS 1.000.000,00 25410.017183/2025-68 Adesdo Microcomputadores RS 2.008,00
25410.007605/2025-97 Pregio ?j:q";sa‘ismedida LN RIEEE LR RS 380.000,00
25410.019895/2025-11 Adesdo Ultrafreezer RS 228.000,00
TarcisioMotta RS 360.000,00 25410.002283/2025-90 oo & ELS;EOT: :fsts:zzz:;?f?::;: gizi‘gl’rte RS 360.000,00

Total destinado RS 2.960.000,00 Total empenhado RS 2.959.950,96

Nota: O valor da emenda parlamentar do deputado federal Tarcicio Motta foi destinado para custeio.
Fonte: Sistema Eletronico de Informagao (SEl).

CONFORMIDADE E EFICIENCIA DA GESTAO | 131



Restos a pagar

Sdo inscritos em restos a pagar os empenhos emitidos em exercicios
anteriores e que aguardam liquidagdo ou pagamento. Os principais
fatores que levam a existéncia de restos a pagar sao os servicos reali-
zados no més de dezembro, Ultimo do exercicio, como fornecimento
de energia elétrica, em que a fatura para o pagamento so é disponi-
bilizada no ano seguinte. Outro fator é a aquisicdo de materiais de
consumo que visam a reposicdo do estoque, de forma a manté-los
em niveis seguros, ou de equipamentos adquiridos no final de um
exercicio financeiro e entregues no inicio do préximo, quando terd
seu pagamento efetivado.

Os saldos em restos a pagar sdo liquidados, em grande maioria, nos
primeiros meses do exercicio financeiro subsequente, e o INCA vem
aprimorando seu planejamento, de forma a tornar o valor desses
saldos o menor possivel. No quadro a seguir, é apresentado o total
dos restos a pagar, incluindo os processados (despesas empenhadas
e liquidadas, mas ndo pagas até 31/12/2025) e os ndo processados
(despesas apenas empenhadas, aguardando a liquidagdo e o paga-

Restos a pagar processados e ndo processados (RS)

Saldo inicial do exercicio Saldo final do exercicio

2025 102.692.647,25 14.106.439,18
2024 113.656.376,31 .549.

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 19/02/2026.

O INCA tem aprimorado os instrumentos de cobranca com os for-
necedores para o adimplemento dos empenhos nos prazos estabe-
lecidos nos editais e dentro do exercicio orcamentario. O resultado
desse trabalho pode ser observado no quadro acima, em que o saldo
inicial do exercicio de 2025 foi inferior ao de 2024.
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GESTAO DE LICITACOES E CONTRATOS

Licitacoes
Mesmo com expressivo aumento no total de pregées agendados (240)
e no numero de itens licitados (2.454) em 2025, observou-se discreto

aumento no percentual de itens homologados com sucesso (60%) em
relagdo ao ano anterior, mas ainda abaixo da meta estabelecida.

As conjunturas geopolitica e macroecondmica vivenciadas em 2025,
desfavordveis desde anos anteriores, continuaram pressionando
a inflagdo na drea da saude para além dos indices oficiais (16,9% x
4,5% do IPCA) . O aumento nos precos de medicamentos e insumos
hospitalares acima do previsto impacta negativamente a participa-
cdo dos fornecedores em processos licitatorios para fornecimentos
no longo prazo (por meio de Ata de Registro de Precos ou de forne-
cimento continuo), pois os indices para reajustes de precos previstos
nos contratos ndao se mostram suficientes para promover o reequili-
brio necessdrio para a manutencdo das entregas.

Também é importante mencionar que materiais hospitalares e me-
dicamentos sdo altamente influenciados pela variagdo cambial, cuja
alta impacta tanto os precos dos produtos comercializados no Brasil
guanto sua disponibilidade. No caso dos medicamentos, o aumento
do preco do insumo farmacéutico ativo (IFA), ou do préprio produto
acabado produzido fora do Brasil, pode desestimular sua importacao
e causar a escassez ou o desabastecimento nacional. O Brasil produz
apenas 5% do IFA utilizado no territdrio nacional; o restante é impor-
tado, sendo 68% provenientes da China.

Além disso, em 2025 foram registradas dificuldades na aquisicdo de
medicamentos de uso “basico”, como aqueles destinados ao tra-
tamento de hipertensdo, diabetes e asma, usualmente fornecidos
no ambito de programas oficiais do governo. Por se tratar de itens

adquiridos em larga escala por programas federais, estaduais e mu-
nicipais — que demandam bilhdes de unidades —, os fornecedores
tendem a priorizar contratos de grande volume, demonstrando re-
duzido interesse em atender demandas significativamente menores,
como as do INCA. Em razdo de seu perfil assistencial altamente es-
pecializado, o Instituto utiliza quantidades bastante inferiores dessas
classes de medicamentos. Soma-se a isso o fato de que os precos
praticados nas aquisicdes realizadas por outros érgdos, que operam
em grande escala, ndo constituem parametro adequado para a re-
alidade de compras do INCA, o que torna os processos licitatérios
mais complexos e prolongados, especialmente diante das dificulda-
des para definicdo de pregcos maximos estimados compativeis com o
mercado. Como consequéncia, ndo raramente os processos de aqui-
sicdo desses itens resultam fracassados ou desertos, ocasionando
rupturas temporarias nos estoques institucionais até a conclusdo de
novo processo de compra.

Outra questdo observada nas aquisicdes de 2025 foi a frequente
inadequacdo das propostas apresentadas pelos fornecedores apds
os lances na licitagdo. Por exemplo, os medicamentos carbonato de
calcio e lactulose 667 mg/mL 120 mL xarope FR tém sido sistemati-
camente reprovados pela equipe técnica do INCA na etapa de qua-
lificacdo técnica da licitagdo, por serem produtos registrados como
complemento alimentar, e ndo medicamentos, como exigido para
uso no Instituto. O envio de propostas ou amostras inadequadas pe-
los fornecedores tem suscitado, por parte da equipe de pregoeiros, a
abertura de processos sancionatérios em desfavor dessas empresas,
a fim de inibir tais condutas, que prejudicam o tempo de tramita¢ao
e o éxito dos pregoes.

" Disponivel em: Inflagdo médica pressiona reajuste dos planos de satide em 2025 —CartaCapital. Acesso em 03 fev 2026.
2 Disponivel em: Brasil diminui dependéncia de farmacos vindos de paises como China e india —Abifina. Acesso em 03 fev 2026.
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Em relacdo as modalidades licitatérias, manteve-se a predominancia,
) : ja observada em anos anteriores, de empenhamentos decorrentes
] 240 pregdes agendados i de processos na modalidade Pregdo Eletronico. A modalidade Toma-
& . da de Precos n3o sera mais utilizada, haja vista ndo haver previsdo
na nova lei de licita¢cGes. J& a modalidade Concorréncia, apesar de
ainda encontrar respaldo na nova lei de licitagcdes, deve ter seu uso
¢ reduzido, pois estd restrita aos bens de consumo e servigos conside-
60% (meta 2025: 70%) — No célculo deste indicador, foram considerados: rados especiais — o que n3o é o caso dos medicamentos e insumos
(total de itens contratados / total de itens licitados) x 100 : hospitalares padronizados para uso de rotina na instituigéo.

6% IVII.OfiaIic'ia.de Despesas Despesas
60% icitatoria empenhadas % empenhadas
56% : (R$) (RS)

53%

Percentual de éxito em relagdo ao total dos itens licitados

Pregao 327.088.227,71 99,61 353.223.842,47 99,99
2021 2022 2023 2024 2025
Tomada de - 0,29 41.666,64 0,01
pregos
Fonte de dados: http://www.comprasnet.gov.br/seguro/loginPortal.asp R
R : Concorréncia 14.356.450,18 0,1 . .
....................................................................................................... Total 330.944.795,92 100 353.265.509,11 100

Fonte: Tesouro Gerencial. Base de Dados: Dezembro/2025.

Em 2025, foi mantida a possibilidade de participacdo de 6rgaos pu-
blicos nas compras conduzidas pelo INCA, por meio da Intencdo de
Registro de Precos (IRP). Historicamente, os principais 6rgaos parti-
: cipantes eram os pertencentes ao Departamento de Gestdo Hospi-
2.454 :  talar (DGH) do préprio MS. Contudo, com a transi¢do da gestdo do
Itens licitados N © Hospital Federal de Bonsucesso para o Grupo Hospitalar Conceigdo,
o Desertos ¢ do Hospital dos Servidores do Estado para a Empresa Brasileira de
Servigos Hospitalares (Ebserh) e a municipalizacdo dos hospitais do
Andarai e Cardoso Fontes, observou-se expressiva reducdo no nume-
ro de participacGes solicitadas e no montante financeiro envolvido

em comparag¢ao ao ano anterior.

3,46%

@ Outros

Fonte: Comprasnet. . R R R R R R PR LN .
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Pregdes conduzidos pelo INCA com participacdo de outras unidades
federais de saude - IRP

Unidades federais de | Numero de Ndmero de
satde participacdo Valor (RS) participacdo Valor (RS)
em pregoes em pregoes

Hospital Federal dos

X 43 63.742.146,97 49 59.466.444,33 o g
Servidores do Estado @ Aquisicio de materiais
H S —— @ Contratagdo de servigo
osp! eaeral ae 44 23.238.136,27 18 8.246.986,22 @ Contrato de comodato
Ipanema novos contratos = Contratado emergencial
. e Servigo de | 3
Hospital Federal de 42 32.719.397,83 28 17.903.409,53 e de
onsucesso
Hospital Federal da
Lagen 9 8.491.390,70 2 280.269,80
Infosfalil (et ferl e 52 32.151.090,08 5 3.327.502,39
Andarai :
i Fonte: Sistema de Gestdo de Contratos (SiGesCon).
Hospital Federal 15 10.039.726,46 7 7.027.934,33 | :
Cardoso Fontes T e ettt eeeeiiaet ettt ee ettt aa ettt
Instituto Nacional
de Traumatologia e 1 76.090,20 3 83.006,54 Contratos de servigos continuados
Ortopedia (Into)
?::;272 l:l;(clisgilde 5 7 N R T Em ?1 de dezembro de 20?5, estavam Ylgentes 127 contratos de
g servicos de natureza continuada, totalizando o valor anual de
Universidade Federal do BT
e 4 2.321.458,68 0 0 RS 386,6 milhdes.
Total 212 172.816.718,66 113 96.403.368,14
: 10 contratos de servigos

. : AT . com mao de obra

Fonte: Coage/INCA. : o Rs 386'60 milhOes !
. . exclusiva (8%)
: (valor anual) em 127

Contratos : o contratos continuados @ o o RS 121,50 milhdes (valor
- . anual estimado): 31,4%

No ano de 2025, o INCA emitiu 177 novos contratos — 54% destina- do valor total

dos a aquisi¢do de materiais e 21% a contratagcdo de servigos. ;  Fonte:Sistema de Gestdo de Contratos (SiGesCon).

Quantidade de contratos, termos Os contratos de servigos de natureza continuada sdao acompanhados
diti il itid . ..

Sl L a U LD regularmente pelo Servico de Contratos e Convénios/Coage, espe-
Novos contratos 186 177 cialmente aqueles com dedica¢do exclusiva de mdo de obra, para
Termos aditivos — todos os tipos 130 17 atendlmgnto das demandas de prorro.nglgao e ajustes que se fazem

necessarios ao bom andamento das atividades contratadas.
Termos aditivos — prorrogagdo 101 L)
Apostilas 85 98

Fonte: Sistema de Gestdo de Contratos (SiGesCon).

CONFORMIDADE E EFICIENCIA DA GESTAO | 135



A seguir, estdo listados os dez maiores contratos de servicos de na-
tureza continuada vigentes em 31/12/2025, os quais representaram

60,52% do valor total estimado para essa modalidade.

Valor anual
Categoria Razdo social CNPJ do contrato
Contrato RS
Apoio CNS Nacional de
089/2022 administrativo Servicos Ltda. 33.285.255/0001-05  42.804.396,84
Serv Imagem
169/2024 ~ Manutencdode  MinasServicos, g 4eq 7831000169 35.261.128,80
equipamentos Industria e
Comércio Ltda.
Fundagdo Ary
Aboio Frauzino para
057/2022 P . . Pesquisa e 40.226.946/0001-95 29.963.103,75
administrativo A
Controle do Cancer
(FAF)
208/2020 ~ Manutencdo Aradjo Abreu 33.373.325/0001-79  24.756.681,60
predial Engenharia S.A.
105/2025 ~ Manutencdode  Olympus Optical ) 537 503 /0008.88  21.684.107,64
equipamentos do Brasil Ltda.
Manutencio de Varian Medical
046/2025 . ¢ Systems Brasil 03.009.915/0001-56 20.835.366,80
equipamentos
Ltda.
006/2022  Alimentagdo Agile Corp Servicos ) o1 19/0001-57  14.981.794,44
Especializados Ltda
VR 6 Centauro Vigilancia
083/2022 seguranga g 31.245.699/0001-83 14.781.104,28
. . e Seguranga Ltda.
patrimonial
Solugdes de Hitss do Brasil
136/2022 informatica e Servigos 11.168.199/0001-88 14.717.039,40
telefonia Tecnoldgicos Ltda.
RV.Imola
091/2025 Transportes Transportes e 05.366.444/0001-69 14.184.000,00

Logistica Ltda.

Fonte: Sistema de Gestdo de Contratos (SiGesCon).

Gestao e fiscalizacao

Nos termos das leis n.2 8.666/93 e n.2 14.133/21, a fiscalizacdo de ser-
vicos continuos deve ser realizada por representantes da Administra-
¢do (agentes publicos), sendo vedada a transferéncia da responsabili-
dade deciséria e do atesto de servicos a terceiros particulares.
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89 portarias de designagdo ou alteragdo de
servidores para gestao e fiscalizagao de contratos

Considerando o quantitativo de contratos administrativos sob a res-
ponsabilidade do Instituto, a atuagdo dos servidores envolvidos nes-
te complexo processo de gestdo e fiscalizacdo é fator fundamental
para garantir a sua conformidade. Nesse sentido, em 2025, houve
a revisdo do Manual de Gestéo e Fiscalizagdo de Contratos do INCA,
a fim de padronizar e unificar os procedimentos dos servidores que
atuam neste encargo.

A adequada fiscaliza¢do contratual resultou em economia de RS 5,03
milhdes, ao garantir que os pagamentos as empresas fossem realiza-
dos exclusivamente pelos servicos efetivamente prestados.

Valor aproximado da desonerag¢do do orgamento

p: RS 5,03 milhdes

A manutencgao do parque tecnolégico do Instituto é assegurada por
44 contratos sob gestdo e fiscalizagao do Servi¢co de Engenharia Cli-
nica (Seclin). Esse quantitativo decorre do elevado nimero de equi-
pamentos médico-hospitalares e de pesquisa instalados na institui-
¢do, aspecto que serd detalhado em segdo posterior.

A gestdo e a fiscalizagdo dos contratos continuados relacionados
a infraestrutura predial sdo de responsabilidade da Divisao de En-
genharia e Infraestrutura (Diengi). Esses instrumentos contratuais
abrangem servigos essenciais ao funcionamento institucional, in-
cluindo manutencgdo das edificagdes e dos equipamentos prediais,
locagdo de equipamentos e fornecimento de energia elétrica, dgua
e gds encanados, entre outros. Destaca-se, nesse conjunto, o con-
trato de manutengdo das edificagdes, cujo montante anual repre-
sentou um dos maiores dispéndios do Instituto em 2025, totalizan-
do aproximadamente RS 22,5 milhdes.



GESTAO DO PARQUE TECNOLOGICO, DA INFRAESTRUTURA

PREDIAL E DO PATRIMONIO

Parque tecnoldgico

O parque tecnoldgico do INCA abrange um conjunto de equipamentos
voltados a assisténcia médico-hospitalar e as atividades de pesquisa.
Eles estdo alocados nas quatro unidades assistenciais (HC I, HC Il, HC
Il e HC IV), no Centro de Transplante de Medula Ossea (Cemo), na
Divisdo de Patologia (Dipat) e na Coordenacdo de Pesquisa e Inovagédo
(cpal).

Trata-se de um conjunto estratégico de ativos tecnoldgicos que de-
mandam atualizagdo continua, considerando a obsolescéncia inerente
aos equipamentos, a rapida evolucdo das tecnologias em saude e a ne-
cessidade permanente de modernizacdo da infraestrutura assistencial
e cientifica. Todavia, o processo de modernizacdo tecnoldgica deve
ser compatibilizado com a disponibilidade orcamentaria, o que exige
planejamento estratégico, priorizacdo de investimentos e adequada
programacdo no ciclo orgcamentdrio, de modo a equilibrar sustentabi-
lidade financeira e manutencdo da capacidade operacional e cientifica
da instituicao.

: RS 230 milhdes .
11.257 equipamentos (valor estimado)
- U > :
44 contrftos de 1’31 mi|h50
manutengdo

custo médio/més com
contratos de manutengio

Equipamentos médico-hospitalares e de pesquisa

e Préprio

@ Comodatado/locado

+ Nota: O quantitativo refere-se apenas aos equipamentos sob gestdo do Servigo de Engenharia Clinica.
: Fonte: Sistema Neovero (Seclin/Coage).

Em relagdo a idade do parque, destaca-se o projeto continuado para
renovagao, com a aquisicao de novos equipamentos combinada com a
alienagdo de equipamentos antigos, além da revisdo e da atualiza¢do
do inventario. Observa-se um aumento nos percentuais de equipa-
mentos com idade até 10 anos; contudo, 40% do parque encontra-se
com mais de 20 anos.

Idade do parque tecnolégico — equipamentos médico-hospitalares e de
pesquisa proprios

11-15 anos

<lano 1-5 anos 6-10 anos 16-20 anos >20 anos

e Quantidade === Percentual

Fonte: Sistema Neovero (Seclin/Coage).
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Percentual de equipamentos médico-hospitalares (EMHs)
L obsoletos em processo de substituicdo

)

Fonte: Sistema Neovero (Seclin/Coage).

76% (meta 2025: 50%)

Caélculo do indicador: (n.° de EMHs obsoletos com processos de
aquisicdo abertos/n.° total de EMHs obsoletos priorizados por
Coas/CPQl/Coage) x 100

Em 2025, foram realizadas aquisicdes contemplando tanto a substi-
tuicdo de equipamentos obsoletos quanto a incorporag¢do de novas
tecnologias, com vistas ao aprimoramento da capacidade assisten-
cial e do desempenho cientifico institucional. Os destaques foram:

Renovacgdo do parque tecnoldgico — principais destaques

Atualizagdo do acelerador linear do HC lll, com a
incorporagdo de componentes que aumentam a qualidade
do tratamento (radioterapia)

Atualizagdo do sistema de gerenciamento (sistemas Aria e
Eclipse) dos aceleradores lineares (radioterapia)

Novas aquisi¢des

Camas elétricas hospitalares da unidade HC | (120 camas
para substituigdo)

Equipamento de laser TPLA (Ablagdo Transperineal a Laser)
para o tratamento minimamente invasivo para a hiperplasia

. prostdtica benigna
Incorporagdo de novas

tecnologias Tomégrafo pulmonar por impedéancia para monitorizagdo

pulmonar ndo invasiva a beira do leito do CTI; o
equipamento visualiza em tempo real a distribuicdo da
ventilagdo e a perfusdo pulmonar sem radiagdo

Fonte: Seclin/Coage.

O plano de atualizacdo tecnolégica estd fundamentado em mapea-
mento sistematico e planejamento estruturado. A aplicacdo de crité-
rios e diretrizes institucionais orienta a identificacdo dos equipamen-
tos elegiveis para substituicdo, bem como a definicdo de prioridades
em articulagdo com as coordenacdes de Assisténcia e de Pesquisa e
Inovacdo. Esse processo permite a organizacdo dos investimentos de
forma escalonada, com planejamento anual alinhado as necessida-
des assistenciais e a capacidade orcamentaria.
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Infraestrutura predial

Manutenc¢ao predial

A fim de proporcionar as melhores condi¢des de seguranga e bem-
-estar aos usuarios nos diferentes enderec¢os da instituicdo, o INCA
dispGe de contrato de mdo de obra dedicada, com postos em di-
ferentes especialidades, para a¢des de manutengdo preventiva e
corretiva das edificagbes e dos equipamentos prediais. O Instituto
possui outro contrato continuado, com mao de obra dedicada, para
manuteng¢do dos elevadores e monta-cargas, visando assegurar o
pleno funcionamento desses equipamentos e proporcionar total se-
guranca para a circula¢do dos usuarios.

Manutengao predial

ooo ) o
— 000 14 unidades prediais Despesas realizadas
cjooa 217 profissionais RS 22 50 milhaes
)

(contratos de servigos
especializados)

—=°

Fonte: Dieng/Coage.

Outras ac¢Ges de infraestrutura merecem destaque, a saber:

e revisdao do projeto de restauro do conjunto arquiteténico da Rua
do Resende, sitio histérico de singular importancia para a memoé-
ria da saude publica brasileira;

e substituicdo de equipamento de angiografia, viabilizando a conti-
nuidade e a modernizacdo da prestacdo de servicos de radiologia
intervencionista;

e substituicdo de equipamento de cirurgia robdtica, o que permitiu
a implantagdo do Centro de Treinamento e Pesquisa em Robdtica
do INCA;

e reforma geral do Ambulatério de Pediatria, proporcionando me-
Ihor qualificacdo e modernizacdo para o atendimento de criangas
e adolescentes.



Patrimonio Imoveis em uso pelo INCA

A gest3o patrimonial corresponde 3 politica de recebimento, incor- O complexo do INCA, que inclui unidades assistenciais e administrati-
poragdo, conservagio, distribuigdo e desfazimento de bens méveis Vas, € composto por diferentes iméveis, de propriedade da Unido ou

permanentes, incluindo os intangiveis. alugados de terceiros.

Entrega — Adm. Federal

Praga Cruz Vermelha, 23 6001.02203.500-2 Préprio
Direta

Rua do Resende, 128 Coad 6001.03722.500-7 Cessdo de uso SMS Cedido -
Praga Marechal Hermes, 80 UPE 6001.04227.500-9 Tz _Difgt?‘ Federal Préprio -

Rua Visconde de Santa Isabel, 274 HC Ill e HC IV 6001.03734.500-2 Entrega _Dif_\gt';"' Federal Préprio -

Rua do Resende, 193, 195 e 197 Incadata 6001.03724.500-8 Comodato Comodato -

Rua Washington Luis, 26 Estacionamento 6001.02154.500-7 e T)if:tr:' Federal Préprio -

Rua do Riachuelo, 172 =l deecs;(glr imentos 6001.03743.500-1 Comodato Comodato -

Rua Equador, 831 HC Il 6001.03726.500-9 Em regularizagdo Cedido -

Rua Washington Luis, 85/89 Residéncia Médica 6001.03737.500-9 Locagdo de terceiros Alugado 720.000,00
Rua Jubaia, 60 Galp3do 6001.03741.500-0 Locagdo de terceiros Alugado 108.000,00
Rua Carlos Sampaio, 246 — loja A Depésito HC | 6001.03739.500-0 Locagdo de terceiros Alugado 23.621,64
Rua Carlos de Carvalho, 47 Alojamento 6001.04282500-9 Locagdo de terceiros Alugado 592.170,24
Rua Carlos Sampaio, 246 — loja C Ambulatério de 6001.04434.500-4 Locagdo de terceiros Alugado 117.934,68

Odontologia
Rua do Senado, 232 Alojamento 6001.04953.500-6 Locagdo de terceiros Alugado 370.291,68
Rua Marqués de Pombal, 125 Centro Administrativo 6001.04387.500-0 Locagdo de Terceiros Alugado 2.368.473,48
Rua Cordeiro da Graca, 156> Dipat - e _DAAdm' Federal -
ireta

Rua Washington Luis, 80 a 1223 Campus Integrado - Cessdo do Governo do Estado - -

Rua Henrique Valadares, 107, 125 e 1333 Campus Integrado - Cessdo do Governo do Estado - -
zlgzilgg)nselhelro ekl ey, 118, L5, 2 28, 525, el Campus Integrado - Cessao do Governo do Estado - -

Rua Jaceguai, 98* Antigo imével da gréfica 6001.03756.500-2 Entrega — Adm. Federal Préprio -

Direta

Notas: " Este imdvel pertencia a extinta Fundagdo das Pioneiras Sociais e foi transferido para administracdo do INCA pela Portaria 968, de 10 de setembro de 1992, do Ministro da Saude. Desde entdo, o imével aguarda
regularizagdo por parte da Superintendéncia de Patrimonio da Unido no Estado do Rio de Janeiro (SPU/RJ).

2 Este imovel estd cadastrado no SPIUnet na UG da Justica Federal de 1.2 Instancia no R). A GRPU providenciaré vistoria para efetuar a transferéncia da parte do imdvel utilizada pelo INCA.

3 Aguardando a avaliacdo do imével para o cadastramento no sistema da SPU. Processo n.2 25410.000855/2008—-03 — Termo de Cessdo de Uso dos Imdveis situados nas ruas Washington Luis, 80 a 122 e Henrique
Valadares, 107 a 135. Processo encaminhado ao Servico de Patriménio em 08/09/2008.

“ Este imovel consta na UG do INCA, mas o Instituto ndo o utiliza. Foi encaminhado Oficio/Coad 013/2013, em 19/06/2013, para a SPU, solicitando a formalizagdo do Termo de Cessdo, em favor da Secretaria Estadual de
Saude do Rio de Janeiro.

Fonte: Sistema de Patrimonio da Unido (SPIUnet).
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Desfazimento de ativos

A formalizagdo das doagGes constitui uma das modalidades previstas
no Decreto n.2 9.373/2018 para o desfazimento de bens no dmbito
da Administracdo Publica Federal. Esse procedimento visa assegurar
a regularidade e a legitimidade dos atos praticados pela Unido quan-
to a movimentac¢do de materiais do acervo patrimonial. Trata-se da
transferéncia gratuita de posse e da correspondente responsabilida-
de por esses bens entre drgaos da Administracdo Federal Direta.

19 processos de exclusdo de ativos

976 itens doados, transferidos ou descartados

RS 5.927.126,29

(favorecidos: instituicdes beneficentes e outros 6rgdos publicos)

Sistema Bolsa do Bem

83 itens para redistribui¢do

x

15 movimentagdes

Fonte: Sistema Eletronico de Informacgdes (SEl).

Inventario de bens mdveis
O inventario de bens mdveis patrimoniais permite, entre outros:

e Controle e gestdo: saber o que a organizacdo possui, onde est3,
guem usa e em que condicdo, ajudando a tomar decisdes sobre
manutencdo, substituicdo e uso eficiente.

e Conformidade: cumprir obrigacGes legais e contabeis, como o con-
trole do ativo imobilizado.

e Transparéncia: assegurar a responsabilidade sobre os bens, espe-
cialmente no setor publico, prevenindo desvios e perdas.

* Base para baixas e atualizagBes: identificar bens ociosos, danifica-
dos ou obsoletos para baixa ou para implementar novas normas de
controle.
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' Total geral de bens: 81.206 itens
81.206 itens inventariados

100% dos bens moveis previstos

Fonte: Sistema de Inventdrio de Bens — Intranet.

Gerenciamento de bens moveis

Por meio do Servico de Patrimdnio/Coage, o INCA alcangou impor-
tantes avancos no processo de gestdo e desfazimento de bens mé-
veis, com base nos instrumentos normativos:

* Regimento Interno da Comissdo Especial de Classificacdo e Avalia-
cdo de Bens Mdveis Encaminhados para Desfazimento, instituido
pela Portaria n.2 179/2024.

¢ Manual de Procedimentos para Desfazimento de Bens Patrimo-
niais, elaborado por um grupo de trabalho instituido pelas porta-
rias n.2 514/2023 e n.2 827/2023.

A operacionalizacdo dos procedimentos descritos no Regimento In-
terno e no Manual de Procedimentos possibilitou maior celeridade
aos processos de desfazimento de bens, com transparéncia e eco-
nomia de recursos com a guarda de bens inserviveis, além de contri-
buir para o fortalecimento da gestdo patrimonial e o cumprimento
das normas legais e regulamentares.

Em relagao a gestdo de bens mdveis, foi realizado o inventdrio fisico
na totalidade dos bens patrimoniais. Também foi concluido o pro-
cesso de contratacdo de solucdo tecnoldgica por radiofrequéncia,
envolvendo coletores de dados mdveis com etiquetas (tags) para
rastreamento do acervo patrimonial. Isso possibilitard a migracao
do controle patrimonial para o Sistema Integrado de Gestdo Patri-
monial (Siads) e a moderniza¢do da realizacdo de inventarios por
meio de radiofrequéncia no inicio de 2026.



Desafios e perspectivas

Apesar das suplementagdes orgamentdrias recorrentes, que amenizam a recomposi¢cao dos recursos necessarios a manutenc¢do das ativi-
dades do Instituto, é relevante destacar que somente em 2025 houve atualizacdo da a¢do orcamentaria do INCA, mas nao o suficiente para
recompor as perdas acumuladas (tributos, variacdo cambial, inflacdo etc.) dos ultimos cinco anos sem reajustes da dotagdo correspondente.

O objetivo da Coage em 2026 é aprimorar seus processos de trabalho a partir da reorganiza¢do das areas de atuacdo e da revisdo de fluxos e
atividades. A chegada de novos colaboradores vai contribuir para redimensionar as equipes e balancear os esforgos, permitindo um equilibrio
entre a demanda e a oferta de servigos.

Outra iniciativa importante é a migracdo dos diversos sistemas da gestdo administrativa para o novo Coage 5.0, compatibilizando a atuali-
zacdo tecnoldgica com a operacdao administrativa. A complexidade da substituicdo das atuais ferramentas tecnoldgicas sem interrupcao das
atividades configura outro grande desafio para 2026. Ainda na esteira de atualizagdes, haverd a substituicdo do atual modelo de gestdo de
estoque pela contratacdo de empresa especializada em operacgao logistica para armazenagem e distribuicdo de insumos e medicamentos, o
que proporcionara maior controle e eficiéncia na gestao de suprimentos.

Principais desafios: . i Principais perspectivas:
® =
e Otimizar a utilizagdo dos recursos : i e Migracdo dos sistemas da gestdo
orcamentarios. (-\- : 1 administrativa para o novo sistema Coage 5.0.

e Aprimorar os processos de trabalho, — 1 e Substituicdo do atual modelo de gest3o
com vistas a melhoria dos fluxos (_\‘ — de estoque, mediante a contratagdo de
e a redugdo dos prazos nos . = empresa especializada em operagao
processos de compras e nas L logistica para armazenagem e distribui¢ao

contratagGes de servicos. de insumos e medicamentos.

e Promover a substituicdo das atuais ferramentas
tecnoldgicas, assegurando a continuidade das
atividades institucionais.
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GESTAO DA TECNOLOGIA DA INFORMACAO

Instdncias de governanca e conformidade legal

Nivel estratégico

¢ Comité de Governanga: colegiado composto pelos
membros da alta administragdo.

e Comité de Governanca Digital: colegiado composto pelos
membros da alta administragdo, chefias do Servigo de
Tecnologia da Informagdo e subareas.

Nivel tatico

¢ Comité de Privacidade e Seguranca da Informagdo e
Comunicagao.

O Servico de Tecnologia da Informacdo (Seti) é composto pelas areas
de: Desenvolvimento, responsavel pelos sistemas de informacao ins-
titucionais; Governancga e Inovag¢dao em Tecnologia da Informacdo e
Comunicacdo (TIC), responsdvel pela governanca e coordenagdo dos
projetos inovadores de TIC em saude; e Recursos Tecnoldgicos, res-
ponsavel pela infraestrutura tecnoldgica do Instituto.

Aplicacao de recursos em TIC

Em 2025, a ampliagdo dos investimentos em Tecnologia da Infor-
macdo esteve associada a aquisicdo de uma solugdo de hipercon-
vergéncia, fundamental para a modernizagdo e o fortalecimento da
infraestrutura do Instituto. Essa tecnologia integra, em uma Unica
plataforma, recursos de processamento, armazenamento e rede,
proporcionando maior escalabilidade e garantindo alta disponibili-
dade aos sistemas criticos. Além disso, trata-se de um investimento
estratégico que simplifica a gestdo da infraestrutura, reduz a com-
plexidade operacional e assegura a resiliéncia tecnolégica necessaria
para sustentar o crescimento institucional.
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Recursos aplicados em TIC

R$ 25.011.129,29

Custeio

R$ 27.515.664,91

R$ 1.266.243,00

R$ 12.954.074,00

Investimento

- 2024 e» 2025

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 16/01/2026.

Gastos de Tl por natureza de despesa — empenhos 2025

Despesas
Natureza da despesa empenhadas
detalhada (controle de
despesa
empenho)
Material de TIC (permanente) 12.954.074,00
Investimento

Total 12.954.074,00
Manutengdo e conservagao de equipamentos de TIC 13.040.642,84
Suporte de infraestrutura de TIC 9.347.738,29
Locagdo de softwares 2.189.386,69

Manutengao corretiva/adaptativa e sustentagdo
de softwares 1.488.371,89
Computagdo em nuvem — software como servigo (SaaS) 1.028.587,51
Material de TIC — Material de consumo 258.284,00

Custeio

Locagdo de equipamentos de TIC — ativos de rede 85.131,00
Comunicagdo de dados e rede em geral 55.943,00
Servigos técnicos profissionais de TIC 11.125,00
Treinamento/captagdo em TIC 7.100,00
Emissdo de certificados digitais 3.354,69
Total 27.515.664,91

Total geral 40.469.738,91

Fonte: Tesouro Gerencial. Data de extragdo: 16/01/2026.



Principais
iniciativas da area

de Tl (sistemas e
projetos)

Principais resultados (beneficios e
impactos)

Fase de
desenvolvimento

Prestagdo de servigos
de desenvolvimento e

sustentagdo de sistemas

Hitss do Brasil Servigos
Tecnoldgicos Ltda. (136/2022)

Servigo de outsourcing
de impressdo

Simpress Comércio, Locagdo e
Servigos S.A. (067/2021)

R$ 1.027.746,69

Sustentacdo
ainfraestrutura de TIC

Central IT Tecnologia Ltda.

(164/2019, substituido pelo
096/2025)

R$ 4.316.408,60

Fonte: Seti/INCA/MS e Tesouro Gerencial

CONTRATACOES
MAIS RELEVANTES

R$ 10.269.749,82

Contratagdo de solugdo
de hiperconvergéncia

Lenovo Tecnologia Ltda.
(138/2025)

R$ 9.729.573,28

Servigos técnicos
especializados de apoio a
governanca de TIC

Connectcom Teleinformatica
Ltda. (168/2020 e 096/2025)

R$ 7.009.760,52

. Data de extracdo: 16/01/2026.

SIGG

Diplan — desenvolvimento e
homologagdo do mddulo Planejamento
Estratégico

Em homologagdo

Pesquisa institucional

Ouvidoria — mdédulo de pesquisa
institucional, disponibilizado em tablets
(totem) para as diversas unidades do
INCA

Em produgdo

Monitor de pediatria

Coas — automatizagdo da chamada
de pacientes, com sistema de filas
por clinicas, ambulatérios, salas de
recreagao, entre outras, com monitor
de chamada

Em homologagdo

INCA conecta

Aplicativo da CPQI para a integragdo
entre pesquisadores e indicagdo de

pacientes para estudos de pesquisa

clinica

Em homologagdo

Nova Intranet

Desenvolvimento de uma nova versdo
de gerenciador de conteudo para
Intranet, melhorando comunicac&es
corporativas internas

Em homologagdo

Sistema Dipat
(Sitec + Anatomia

Implantada consulta consolidada de
laudos de anatomia patoldgica na nova
plataforma, homologando os médulos
de Recepcdo, Abertura e Distribuigdo

Em homologagdo;
previsdo de
implantacdo: abril e

Patoldgica de Exames, com nova impressdo de
ekl . ’ - P . setembro de 2026
etiquetas e integragdo com sistema
CNES do Cadsus
Desenvolvimento de novo mdédulo
. coletor, em arquitetura de aplicativo
Sistema de q p

rastreabilidade

mobile, com modernizagdo de
plataforma e funcionalidades para
operagdo em contingéncia

Em desenvolvimento

(continua)
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(continuacgdo) (conclus@o)
Homologagdo de
Sistema do bloco I[P G iae as e (T s, Implantado em todas as funcionalidades
Al integrada ao sistema Absolute para fins P unidades criticas elencadas pelas
Projeto de - - ) dreas de negdcio em
de faturamento ! o Administragdo de estoque pelo sistema s .
modernizagdo P ~ substituicdo ao SEM;
L Absolute para auxilio a gestdo do Seaba ) .
— aplicagdes novas funcionalidades

Sistema hospitalar

Melhorias, manutengdo e sustentagdo
dos sistemas hospitalares das unidades
do INCA

administrativas

Nova versao em
produgdo

e apoio ao sistema Rastreabilidade

de cadastro e consultas
com previsdo para
implantagdo em margo
de 2026

Sistema de
prescricdo médica

Nova plataforma para prescrigao
médica

Hiperconvergéncia
digital

Em produgdo

Projeto de evolugdo tecnologica

do CPD para o modelo de
hiperconvergéncia, que trard aumento
da capacidade de processamento e dos
custos fixos do CPD

Solugdo licitada, com
entrega prevista para
janeiro de 2026

Portal de

Sistema RHCWeb

Implantacdo de versdo RHCWeb em
arquivos internos (HC I, HC Il e HC Il1),
resolugdo backlog Fosp, conversao
tabela TNMS8, melhorias no controle de
acesso e senhas do sistema

aplicagdes Intranet

e Absolute
Em produgdo; fase de

Evolugdo da versdo do sistema
operacional e do banco de dados,
melhorando a seguranga e a
performance dos sistemas

Em homologacdo;
previsdo de entrada
em produg¢do: margo

de 2026

roll out (50%); término:

julho de 2026

Sistema
BasePopWeb

Homologagdo de nova versdao em
plataforma mais segura e moderna;
importagdo do integrador do IRHC

Em produgdo

Sistema de Secretaria
Académica (Sisa)

Plataforma de sistemas de gestdao
académica

Licitagdo em fase final

Projeto de
migragdo de
sistemas de
tecnologia legada

Projeto de migragdo dos sistemas
legados em processo de EOL pelos
fornecedores (EMS, Lotus Notes,
sistemas Delphi e ASP cldssico)

Sitec — inicio da
entrada em produgdo;
Sysradio substituido;
Sistema SGC (Cemo) —
contratagdo prevista
para 2026

Contratos

Desenvolvimento de um sistema de
administragdo de contratos, com
modulos de dados basicos, aditivos,
apostilas e equipe de fiscalizagdo

Em homologagdo
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(continua)

Seguranca da informacgao e privacidade
de dados

Em 2025, o INCA avancou de forma consistente em seguranca da
informacdo e ciberseguranca, em alinhamento as diretrizes do Pro-
grama de Privacidade e Seguranca da Informacdo (PPSI) e as boas
praticas internacionais. Nesse periodo, foram adotadas as seguintes
acoes:

* Implantacdo de uma plataforma de Siem (Security Information and
Event Management), para centralizar, correlacionar e monitorar
eventos de seguranca de servidores, estacSes e dispositivos de
rede, fortalecendo a detec¢do e as respostas a incidentes.

e Implementacdo de um Web Application Firewall (WAF) para prote-
¢do das aplicagdes institucionais.

e Fortalecimento da postura de seguranga com base nos controles
CIS (Center for Internet Security).

e Aprimoramento da gestdo de identidade e acesso, com expansdo
do uso de autenticacdo multifator (MFA) em sistemas criticos e
ambientes corporativos.



T —

¢ Evolugdo da maturidade em governanga e conformidade, com a
continuidade da implementagao das fases do PPSI, reforgando po-
liticas, normas, procedimentos e responsabilidades institucionais.

e Ampliagdo da capacidade de monitoramento e resposta, integra
do solugdes de seguranc¢a e promovendo maior visibilidade so
riscos cibernéticos e operacionais.

e Testes frequentes de intrusdo em aplicagGes internas.

Desafios e perspectivas
e Conclusdo da implementacdo das fases 4 e 5 do PPSI, com f

monitoramento e melhoria continuos e na resposta a incidI

¢ Continuidade no Plano de Comunicagdo de Privacidade e S
¢a da Informacao.

e Continuidade na revisdo de politicas de seguranga e norma
plementares.

¢ Continuidade no projeto de migragdo de sistemas legados.

e Implantacdo da hiperconvergéncia digital.
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SUSTENTABILIDADE

O INCA consolidou, em 2025, seu compromisso com a sustentabilida-
de como um valor multidimensional (ambiental, econémico e social)
inserido no ciclo estratégico 2024-2027.

O principal desafio foi internalizar, no ambito institucional, o princi-
pio do desenvolvimento sustentavel, alinhando-o aos novos objeti-
vos e diretrizes estabelecidos no Caderno de Logistica — Plano Dire-
tor de Logistica Sustentdvel, publicado em 2024 pelo Ministério da
Gestdo e da Inovacdo em Servicos Publicos.

A iniciativa exigiu a revisdao de diretrizes internas, a harmonizacao
de processos e a consolidagdo de mecanismos de monitoramento e
avaliacdo, de modo a fortalecer a efetiva incorporagdo da sustenta-
bilidade as praticas administrativas e finalisticas do Instituto.

Para garantir a continuidade das acdes, o trabalho foi concentrado
em trés eixos: “Consumo consciente e racionalizacdo”, “Negécios de
impacto” e “Divulgacao, conscientizacdo e capacitacao”.

Consumo consciente e racionalizagao

O INCA avancou na transicao para um modelo de economia circu-
lar, que, entre outros aspectos, prioriza a reutilizacdo e a reciclagem,
transformando a gestdo de residuos em uma oportunidade de valo-
rizacdao ambiental.

e Cultura dos 5Rs: por meio da Comissdo de Gerenciamento de Resi-
duos (CGR) e do Servico de Comunicagao Social, foram promovidos
continuamente os pilares Repensar, Recusar, Reduzir, Reutilizar e
Reciclar, por meio de campanhas digitais e sinalizacdo educativa.

e Acdo de valorizacdo de residuos e redugao da fracao destinada
a disposi¢ao final: o marco do ano foi a parceria com a Compa-
nhia Municipal de Limpeza Urbana do Rio de Janeiro (Comlurb)
para compostagem de residuos organicos no Hospital do Cancer Il.
O que antes era descartado em aterros agora é transformado em
adubo e biogas.
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Transformagao EcoParque

em adubo organico

e Sustentabilidade em nimeros: os graficos evidenciam o comporta-
mento dos principais fluxos de residuos ao longo de 2025, possibi-
litando uma andlise quantitativa e temporal dos volumes gerados,
mensurados em metros cubicos (m3) e toneladas (t). A leitura desses
indicadores permite monitorar tendéncias de redugdo na geragao de
residuos e avaliar a eficacia das estratégias de gestdo adotadas.

Residuo comum (m3)

10.014
8.334
I I | 8I66 ]
2021 2022 2023 2024 2025



Residuo bioldgico (m?3)

5.694
5.034
4,774 4.313
4.031 I
2021 2022 2023 2024 2025
Residuo quimico (t)
50,87
50,40
49,22 49,16
I I B
2021 2022 2023 2024 2025

e Dia do Meio Ambiente: o INCA realizou atividades de educacdo
ambiental em alusdo a data, com oficinas de compostagem ca-
seira e horta, associadas a reflexdo sobre escolhas alimentares,
aproveitamento integral de alimentos e reducdo do desperdicio.
Foram incluidas a¢Ges
de sensibilizacdo nu-
tricional e degustacao
consciente, reforgan-
do a integragdo entre
alimentacdo, saude,
gestdo de residuos e
sustentabilidade.

Do prato a0 planata: escolhas
alimentares que impactam a
saude @ o moio ambionte

7/ 06/2028 (terca-faia)

das Th A Tah

Endereca: Rul Margues de Fombal, 125 -
2* andar [ Audltsrio 1) - Centro

P Azsists tambem pals TV INCA

Evento em comemoragdo ao Dia Mundial do Meio Ambiente no INCA.

Negodcios de impacto

O Instituto vem adotando diretrizes compativeis com os principios
de sustentabilidade e inclusdo em seus processos de contratagao:

¢ Implementagdo de a¢des afirmativas e estimulo a contratagao de
fornecedores e prestadores de servigos locais, com o objetivo de
fomentar a economia regional e ampliar o impacto social positivo
das contratac¢des publicas.

e Observancia das reservas legais de cargos, em conformidade com
normativos vigentes, incluindo a Politica de Cotas para Mulheres
em Situacdo de Violéncia Doméstica. Dessa forma, assegura-se a
promocdo da equidade e da inclusdo no ambiente laboral.

¢ Proibicao de participacao nos certames licitatdrios e contratagdes
de empresas condenadas por infragdes trabalhistas graves.

Divulgacgao, conscientizagao e capacitagcao

Foram estruturadas a¢Ges educativas, voltadas a promocdo de pra-
ticas relacionadas a alimentacdo adequada, a salde e a sustentabi-
lidade. As iniciativas contemplaram a realizacdo de palestras e ofici-
nas tematicas, bem como a distribuicdo de materiais institucionais
de carater informativo e educativo. Também houve apresentacées
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do Coral INCAntando, integrando estratégias de comunicacdo e sen-
sibilizacdo com foco na disseminagdo de conhecimento e no engaja-
mento do publico interno e externo.

¢ Divulgacdo institucional por meio de Postmaster, fundo de tela,
cards, cartazes e transmissao de eventos pela TV INCA (YouTube).

e Campanhas de conscientizacdo, como a de coleta de tampinhas
plasticas e lacres de latinhas, com impacto na destinacdao de mate-
riais recicldveis e na geracao de recursos revertidos para a compra
de mais de duas dezenas de cadeiras de rodas.

¢ Divulgacdo continua de boas praticas implementadas, por meio de
materiais graficos, comunicacdo digital e eventos institucionais.

voct ush COPOS DESCARTAVEIS?
Jh PENSOU EM UTILZAR & SUA PROPRIA
CANECA OU GARRAFINHA?

« 700 00008 DOT-ANG. bra,

Cada gesto conta, g voce pode fazer a diferengal
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BALANCO ORCAMENTARIO

MINISTERIO DA FAZENDA

SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL
[TTuLo | BALANGO ORGAMENTARIO - TODOS OS ORGAMENTOS
['susTiTULO | 250052 - INSTITUTO NACIONAL DO CANGER - RJ

PERIODO
Anual
EMISSAO PAGINA
20/03/2026 1

[ orGAO SUPERIOR [ 36000 - MINISTERIO DA SAUDE

EXERCICIO
2025

VALORES EM UNIDADES DE REAL

]
|
|

RECEITA

RECEITAS ORCAMENTARIAS

PREVISAO INICIAL

PREVISAO ATUALIZADA

RECEITAS REALIZADAS

SALDO

RECEITAS CORRENTES
Receita Tributaria
Impostos
Taxas
Contribuigdes de Melhoria
Receita de Contribuigoes
Contribuigdes Sociais
Contribuigdes de Intervengéo no Dominio Econémico
Cont. Entidades Privadas de Servigo Social Formag&o Profis.
Receita Patrimonial
Exploragéo do Patriménio Imobiliario do Estado
Valores Mobiliarios
Delegagéo de Servigos Publicos
Exploragao de Recursos Naturais
Exploragao do Patriménio Intangivel
Cessao de Direitos
Demais Receitas Patrimoniais
Receita Agropecuaria
Receita Industrial
Receita de Servigos
Servigos Administrativos e Comerciais Gerais
Servigos e Atividades Referentes a Navegagao e ao Transporte

Servigos e Atividades Referentes a Saude
Servigos e Atividades Financeiras
Outros Servigos
Transferéncias Correntes
Outras Receitas Correntes
Multas Administrativas, Contratuais e Judiciais

Indenizagdes, Restitui eR

Bens, Direitos e Valores Incorporados ao Patriménio Publico
Multas e Juros de Mora das Receitas de Capital
Demais Receitas Correntes
RECEITAS DE CAPITAL

Operagoes de Crédito
Operagdes de Crédito Internas
Operagdes de Crédito Externas

Alienagao de Bens
Alienagdo de Bens Moveis
Alienagao de Bens Imoveis
Alienagao de Bens Intangiveis

Amortizagbes de Empréstimos

Transferéncias de Capital
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MINISTERIO DA FAZENDA
SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL

[TITUL0

| BALANGO ORGAMENTARIO - TODOS OS ORGAMENTOS

[susTiTULO

| 250052 - INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - RJ

EXERCICIO
2025

PERIODO

Anual

EMISSAO

PAGINA

20/03/2026

—
|

2

[ orRGAO SUPERIOR

[ 36000 - MINISTERIO DA SAUDE

—
|
|

VALORES EM UNIDADES DE REAL

]
|
|

RECEITA

RECEITAS ORCAMENTARIAS

PREVISAO INICIAL

PREVISAO ATUALIZADA

RECEITAS REALIZADAS

SALDO

Outras Receitas de Capital
Integralizagéo do Capital Social
Resultado do Banco Central do Brasil

Remt g0 das Disponibili do Tesouro Nacional
Resgate de Titulos do Tesouro Nacional

Demais Receitas de Capital

SUBTOTAL DAS RECEITAS

REFINANCIAMENTO
Operagodes de Crédito Internas
Mobiliaria
Contratual
Operagdes de Crédito Externas
Mobiliaria
Contratual

SUBTOTAL COM REFINANCIAMENTO

DEFICIT

539.801.794,18

539.801.794,18

TOTAL

539.801.794,18

539.801.794,18

CREDITOS ADICIONAIS ABERTOS
Superavit Financeiro
Excesso de Arrecadagao
Créditos Cancelados

DESPESA

DESPESAS ORGAMENTARIAS

DOTAGAO INICIAL

DOTAGAO ATUALIZADA | DESPESAS EMPENHADAS

DESPESAS LIQUIDADAS

DESPESAS PAGAS

SALDO DA DOTAGAO

DESPESAS CORRENTES
Pessoal e Encargos Sociais
Juros e Encargos da Divida
Outras Despesas Correntes

DESPESAS DE CAPITAL
Investimentos
Inversdes Financeiras
Amortizagao da Divida

RESERVA DE CONTINGENCIA

- 511.901.843,22
- 511.901.843,22
- 27.899.950,96
B 27.899.950,96

467.547.188,22
467.547.188,22
9.739.504,07
9.739.504,07

446.870.210,23
446.870.210,23
9.401.504,07
9.401.504,07

-511.901.843,22
-511.901.843,22
-27.899.950,96
-27.899.950,96

SUBTOTAL DAS DESPESAS

- 539.801.794,18

477.286.692,29

456.271.714,30

-539.801.794,18

AMORTIZAGAO DA DIVIDA / REFINANCIAMENTO
Amortizagdo da Divida Interna
Divida Mobiliaria
Outras Dividas
Amortizagao da Divida Externa
Divida Mobiliaria

Outras Dividas

SUBTOTAL COM REFINANCIAMENTO

- 539.801.794,18

477.286.692,29

456.271.714,30

-539.801.794,18
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MINISTERIO DA FAZENDA

EXERCICIO PERIODO
SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL 2095 Anval
[TiTULO | BALANCO ORCAMENTARIO - TODOS OS ORGAMENTOS | EMISSAO PAGINA
| 20/03/2026 | | 3 |
['susTiTULO | 250052 - INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - RJ |
[orRaAO sUPERIOR [ 36000 - MINISTERIO DA SAUDE | | VALORES EM UNIDADES DE REAL |
DESPESA
DESPESAS ORGAMENTARIAS DOTAGAO INICIAL DOTAGAO ATUALIZADA | DESPESAS EMPENHADAS | DESPESAS LIQUIDADAS DESPESAS PAGAS SALDO DA DOTAGAO
TOTAL - 539.801.794,18 477.286.692,29 456.271.714,30 -539.801.794,18
ANEXO 1 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO DOS RESTOS A PAGAR NAO PROCESSADOS
INSCRITOS EM EXERCICIOS INSCRITOS EM 31 DE
DESPESAS ORCAMENTARIAS ANTERIORES DEZEMBRO DO EXERGICIO LIQUIDADOS PAGOS CANCELADOS SALDO
ANTERIOR

DESPESAS CORRENTES 4.959.109,11 26.393.731,49 24.011.994,53 23.979.089,97 4.173.287,43 3.200.463,20

Pessoal e Encargos Sociais - - - - - -

Juros e Encargos da Divida - - - - - -

Outras Despesas Correntes 4.959.109,11 26.393.731,49 24.011.994,53 23.979.089,97 4.173.287,43 3.200.463,20
DESPESAS DE CAPITAL 9.265.511,15 45.719.768,21 44.154.637,49 43.645.650,86 5.570,02 11.334.058,48

Investimentos 9.265.511,15 45.719.768,21 44.154.637,49 43.645.650,86 5.570,02 11.334.058,48

Inversdes Financeiras - - - - - -

Amortizagao da Divida - - - - - -
TOTAL 14.224.620,26 72.113.499,70 68.166.632,02 67.624.740,83 4.178.857,45 14.534.521,68
ANEXO 2 - DEMONSTRATIVO DE EXECUGAO RESTOS A PAGAR PROCESSADOS E NAO PROCESSADOS LIQUIDADOS

DESPESAS ORCAMENTARIAS INSCRITOS EM EXERCICIOS INSCRITOS EM 31 DE DEZEMBRO DO PAGOS CANCELADOS SALDO
EXERCICIO ANTERIOR
ANTERIORES

DESPESAS CORRENTES 1.085.999,40 17.246.212,94 17.149.536,17 1.182.676,17 0,00

Pessoal e Encargos Sociais - - - - -

Juros e Encargos da Divida - - - - -

Outras Despesas Correntes 1.085.999,40 17.246.212,94 17.149.536,17 1.182.676,17 -0,00
DESPESAS DE CAPITAL - 353.054,83 353.054,83 - -

Investimentos - 353.054,83 353.054,83 - -

Inversdes Financeiras - - - - -

Amortizagdo da Divida - - - - -
TOTAL 1.085.999,40 17.599.267,77 17.502.591,00 1.182.676,17 0,00
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BALANCO FINANCEIRO

MINISTERIO DA FAZENDA

EXERCICIO PERIODO
SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL 2025 Anual

[TTuLo | BALANCO FINANCEIRO - TODOS OS ORGAMENTOS | | EMISSAO | | PAGINA |
20/03/2026 1

| SUBTITULO | 250052 - INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - RJ |

[O0rRGAO SUPERIOR [ 36000 - MINISTERIO DA SAUDE | | VALORES EM UNIDADES DE REAL |

INGRESSOS DISPENDIOS
ESPECIFICAGAO 2025 2024 ESPECIFICACAO 2025 2024

Receitas Orgamentarias - - | Despesas Orgamentarias 539.801.794,18 | 502.182.099,75
Recursos Nao Vinculados - - Recursos Néo Vinculados 4.911.330,91 -
Recursos Vinculados - - Recursos Vinculados 534.890.463,27 | 502.182.099,75

Previdéncia Social (RPPS) - - Seguridade Social (Exceto Previdéncia) 523.370.938,27 | 502.182.099,75
(-) D oes da Receita O ia - - Previdéncia Social (RPPS) - -
Fundos, Orgaos e Programas 11.519.525,00
T ias Fi i i 541.466.205,07 | 502.711.167,24 | T ias Fil iras C i 38.776,26 -
Resultantes da Execugao Orgamentaria 464.145.406,35| 411.343.988,71 Resultantes da Execugéo Orgamentaria 38.727,53 -
Sub-repasse Recebido 464.145.406,35| 411.343.988,71 Repasse Concedido 38.727,53
Independentes da Execugao Orgamentaria 77.320.798,72| 91.367.178,53| Independentes da Execugao Orgamentaria 48,73 -
al éncias R i para P de RP 70.856.606,93| 84.711.290,14 Movimento de Saldos Patrimoniais 48,73
Movimentagéo de Saldos Patrimoniais 6.464.191,79 6.655.888,39| Aporte ao RPPS - -
Aporte ao RPPS - -| Aporte ao RGPS - -
Aporte ao RGPS - -

R i arios 98.683.896,29  146.249.523,96 | P arios 85.261.914,01 90.311.280,20
Inscri¢do de Restos a Pagar Processados 21.014.977,99 17.501.074,78| Pagamento de Restos a Pagar Processados 17.502.591,00| 26.971.606,57
Inscrigdo de Restos a Pagar Nao Processados 62.515.101,89 72.113.499,70 Pagamento de Restos a Pagar Nao Processados 67.624.740,83 63.172.035,40
Depositos Restituiveis e Valores Vi 15.153.816,41 56.634.949,48| Depositos Restituiveis e Valores Vinculados 106.199,50 167.638,23
Outros imento: i - -| Outros Pagamentos Extraorgamentarios 28.382,68 -

Demais Pagamentos 28.382,68

Saldo do Exercicio Anterior 56.630.240,36 162.929,11 | Saldo para o Exercicio Seguinte 71.677.857,27| 56.630.240,36
Caixa e Equivalentes de Caixa 56.630.240,36 162.929,11 Caixa e Equivalentes de Caixa 71.677.857,27 56.630.240,36

TOTAL 696.780.341,72| 649.123.620,31 | TOTAL 696.780.341,72  649.123.620,31
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BALANCO PATRIMONIAL

MINISTERIO DA FAZENDA EXERGICIO PERIODO
SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL ,7 2025 —l ,7 Anual —l
[TTUL0 | BALANCO PATRIMONIAL - TODOS OS ORGAMENTOS | | EMISSAO | | PAGINA |
20/03/2026 1
[susTiTULO [ 250052 - INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - RJ |
[ORGAO SUPERIOR [ 36000 - MINISTERIO DA SAUDE | | VALORES EM UNIDADES DE REAL |
ATIVO PASSIVO
ESPECIFICAGAO 2025 2024 ESPECIFICACAO 2025 2024
ATIVO CIRCULANTE 120.652.209,96 | 100.625.954,09 | PASSIVO CIRCULANTE 98.106.819,60 75.661.275,57
Caixa e Equivalentes de Caixa 71.677.857,27 56.630.240,36 | Obrigagdes Trab., Prev. e Assist. a Pagar a Curto Prazo - -
Créditos a Curto Prazo - - p! i e Fi i a Curto Prazo - -
Créditos de Transferéncias a Receber - Fornecedores e Contas a Pagar a Curto Prazo 18.748.497,88 13.993.961,17
Créditos de Transferéncias a Receber - Obrigagbes Fiscais a Curto Prazo - -
e Aplicagoes T arias a Curto Prazo - -| Transferéncias Fiscais a Curto Prazo - -
Estoques a Curto Prazo 48.974.352,69 43.995.713,73 Provisées a Curto Prazo - -
Ativos Nao Circulantes Mantidos para Venda - -| Demais Obrigagées a Curto Prazo 79.358.321,72 61.667.314,40
VPDs Pagas A i a Curto Prazo - -
ATIVO NAO CIRCULANTE 547.004.088,45| 507.055.168,84 | PASSIVO NAO CIRCULANTE - -
Ativo Realizavel a Longo Prazo - -| Obrigagées Trab., Prev. e Assist. a Pagar a Longo Prazo - -
Estoques a Longo Prazo - - présti e Fi i a Longo Prazo - -
Investimentos - -| Fornecedores e Contas a Pagar a Longo Prazo - -
Participagdes Permanentes - -| Obrigagoes Fiscais a Longo Prazo - -
Propriedades para Investimento - -| Transferéncias Fiscais a Longo Prazo - -
Propriedades para Investimento - -| Provisées a Longo Prazo - -
(-) Depreciagdo Acumulada de Propriedades p/ Investimentos - -| Demais Obrigagdes a Longo Prazo - -
(-) Redug&o ao Valor Rec. de Propriedades para Investimentos - -| TOTAL DO PASSIVO EXIGIVEL 98.106.819,60 75.661.275,57
Investimentos do RPPS de Longo Prazo - - PATRIMONIO LIQUIDO
Investimentos do RPPS de Longo Prazo - - ESPECIFICAGAO 2025 2024

(-) Redugéo ao Valor Recuperavel de Investimentos do RPPS - “ [ Patriménio Social e Capital Social N .

Demais Investimentos Permanentes : " | Adiantamentos para Futuro Aumento de Capital (AFAC) - -

Demais Investimentos Permanents - -
emais Investimentos Permanentes Reservas de Capital - -

(-) Redug@o ao Valor Recuperavel de Demais Invest. Perm. -

" | Ajustes de Avaliagéo Patrimonial - -
Imobilizado 545.576.412,20| 505.773.882,61

o Reservas de Lucros - -

Bens Movels 254.032.287.66| - 214.990430,32 | i Reservas 41.273.155,36|  41.084.049,26

Bens Méveis o ) ) 375.923.084,03| - 323.996.891,79| g, 1tados Acumulados 528.276.323,45| 490.935.798,10

(-) Deplek:lal tizagao ? Acum.'de .Bens Moveis -121.890.796,37 | -109.006.452,47 Resultado do Exercicio 97.205.372,14 52.335.640,06

© Re,d”‘_;‘w ao Valor Recuperavel de Bens Moveis . | Resultados de Exercicios Anteriores 490.935.798,10| 455.329.949,76

Bens Im6veis 291544.124.54]  290.783443.29| 165 e Exercicios Anteriores -50.954.846,79|  -16.729.791,72

Bens Imoveis 291.613.018,28( 290.796.363,55 " .

. ~ o (-) Agoes / Cotas em Tesouraria - -

(-) Depr./Amortizagdo/Exaustdo Acum. de Bens Iméveis -68.893,74 -12.920,26 TOTAL DO PATRIMONIO LIQUIDO 569.549.478,81| 532.019.847,36
(-) Redug&o ao Valor Recuperavel de Bens Imoveis - -
Intangivel 1.427.676,25 1.281.286,23
Softwares 1.427.236,25 1.280.846,23
Softwares 10.341.216,80 10.194.826,78
(-) Amortizagao Acumulada de Softwares -8.913.980,55 -8.913.980,55
(-) Redug&o ao Valor Recuperavel de Softwares - -
Marcas, Direitos e Patentes Industriais 440,00 440,00
Marcas, Direitos e Patentes Industriais 440,00 440,00
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MINISTERIO DA FAZENDA

SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL ,7 Exnz;gg;mo —l ,7 PE;'&'?O —l
[TmuLo [ BALANGO PATRIMONIAL - TODOS OS ORGAMENTOS | | EMISSAO | | PAGINA |
20/03/2026 2
| SUBTITULO | 250052 - INSTITUTO NACIONAL DO CANCER - RJ |
[oRaAO SUPERIOR [ 36000 - MINISTERIO DA SAUDE | | VALORES EM UNIDADES DE REAL |
ATIVO PASSIVO
N PATRIMONIO LiQUIDO
ESPECIFICACAO 2025 2024 —
ESPECIFICAGAO 2025 2024
(-) Amortizagao Acumulada de Marcas, Direitos e Patentes Ind - -
(-) Redugao ao Valor Recuperavel de Marcas, Direitos e Pat. - -
Direitos de Uso de Imoveis - -
Direitos de Uso de Iméveis - -
(-) Amortizagao Acumulada de Direito de Uso de Iméveis - -
(-) Redugao ao Valor Recuperavel Direito de Uso de Iméveis - -
Patriménio Cultural - -
Patriménio Cultural - -
(-) Amortizagao Acumulada de Patriménio Cultural - -
(-) Redugao ao Valor Recuperavel de Patriménio Cultural - -
Diferido - -
TOTAL DO ATIVO 667.656.298,41| 607.681.122,93 | TOTAL DO PASSIVO E PATRIMONIO LiQUIDO 667.656.298,41| 607.681.122,93
QUADRO DE ATIVOS E PASSIVOS FINANCEIROS E PERMANENTES
ATIVO PASSIVO
ESPECIFICAGAO 2025 2024 ESPECIFICACAO 2025 2024
ATIVO FINANCEIRO 71.677.857,27 56.630.240,36 | PASSIVO FINANCEIRO 169.742.458,83 | 161.653.627,49
ATIVO PERMANENTE 595.978.441,14 | 551.050.882,57 | PASSIVO PERMANENTE 4.856.378,68 260.767,62
SALDO PATRIMONIAL 493.057.460,90 | 445.766.727,82
QUADRO DE COMPENSACOES
ATIVO PASSIVO
ESPECIFICAGAO ESPECIFICAGAO
— 2025 2024 — 2025 2024
ESPECIFICACAOQ / Saldo dos Atos Potenciais Ativos ESPECIFICACAO / Saldo dos Atos Potenciais Passivos
SALDO DOS ATOS POTENCIAIS ATIVOS 39.063.943,14 38.909.669,84 | SALDO DOS ATOS POTENCIAIS PASSIVOS 68.390,01 78.996,85
Atos Potenciais Ativos 39.063.943,14 38.909.669,84 Atos Potenciais Passivos 68.390,01 78.996,85
Garantias e Contragarantias Recebidas 38.741.001,80 38.586.728,50 Garantias e Contragarantias Concedidas - -
Direitos Conveniados e Outros Instrumentos Cong 322.941,34 322.941,34 Obrigagdes Cor iadas e Outros Instr Cc - -
Direitos Contratuais - - Obrigagbes Contratuais 68.390,01 78.996,85
Outros Atos Potenciais Ativos - - Outros Atos Potenciais Passivos - -
TOTAL 39.063.943,14 38.909.669,84 | TOTAL 68.390,01 78.996,85
DEMONSTRATIVO DO SUPERAVIT/DEFICIT FINANCEIRO APURADO NO BALANGO PATRIMONIAL
DESTINAGAO DE RECURSOS SUPERAVIT/DEFICT FINANCEIRO
Recursos Nao Vinculados -4.694.153,00
Recursos Vinculados -93.370.448,56
Seguridade Social (Exceto Previdéncia) -82.765.454,18
Previdéncia Social (RPPS) -
Divida Publica -6.499,00
Fundos, Orgaos e Programas -10.598.495,38
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[ DESTINAGAO DE RECURSOS [ SUPERAVIT/DEFICT FINANCEIRO |
[ToTAL [ -98.064.601,56 |
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DEMONSTRACOES DAS VARIACOES PATRIMONIAIS

MINISTERIO DA FAZENDA EXERCICIO PERIODO
SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL 2025 Anval
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VARIAGOES PATRIMONIAIS QUANTITATIVAS

2025

2024

VARIAGOES PATRIMONIAIS AUMENTATIVAS
Taxas e Contribuicées de Melhoria

Impostos
Taxas
Contribui¢des de Melhoria
Contribuigoes
Contribuigbes Sociais
Contribui¢des de Intervengdo no Dominio Econémico
Contribuigao de lluminagéo Publica
Contribui¢bes de Interesse das Categorias Profissionais
Exploragéao e Venda de Bens, Servigos e Direitos
Venda de Mercadorias
Vendas de Produtos
Exploragdo de Bens, Direitos e Prestagao de Servicos

" .
Patr F

Juros e Encargos de Empréstimos e Financiamentos Concedidos
Juros e Encargos de Mora
Variagdes Monetarias e Cambiais
Descontos Financeiros Obtidos
Remuneragéo de Depositos Bancarios e Aplicagdes Financeiras
Aportes do Banco Central
Outras Variagdes Patrimoniais Aumentativas Financeiras
T éncias  Delegags .

Transferéncias Intragovernamentais

Transferéncias Intergovernamentais

Transferéncias das Instituicdes Privadas

Transferéncias das Instituicdes Multigovernamentais

Transferéncias de Consoércios Publicos

Transferéncias do Exterior

Execugdo Orgamentaria Delegada de Entes

Transferéncias de Pessoas Fisicas

Outras Transferéncias e Delegagdes Recebidas
Valorizagao e Ganhos c/ Ativos e Desincorporagéo de Passivos

Reavaliagéo de Ativos

Ganhos com Alienagdo

Ganhos com Incorporagéo de Ativos

Ganhos com Desincorporagao de Passivos

Reverséo de Redugao ao Valor Recuperavel
Outras Variagoes Patrimoniais Aumentativas

Variagao Patrimonial Aumentativa a Classificar

Resultado Positivo de Participagdes

Operagdes da Autoridade Monetaria

574.468.282,99

574.466.979,49
541.466.205,07

33.000.774,42
1.303,50
1.303,50

533.726.648,36

533.221.144,49
502.711.167,24

30.509.977,25
505.503,87
505.503,87
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VARIACOES PATRIMONIAIS QUANTITATIVAS

2025

2024

Subvengoes Econdmicas
Reversao de Provisdes e Ajustes para Perdas
Diversas Variagdes Patrimoniais Aumentativas

VARIAGOES PATRIMONIAIS DIMINUTIVAS
Pessoal e Encargos
Remuneragéo a Pessoal
Encargos Patronais
Beneficios a Pessoal
Outras Var. Patrimoniais Diminutivas - Pessoal e Encargos

F iarios e

Aposentadorias e Reformas

Pensoes

Beneficios de Prestagdo Continuada

Beneficios Eventuais

Politicas Publicas de Transferéncia de Renda

Outros Beneficios Previdenciarios e Assistenciais
Uso de Bens, Servigos e Consumo de Capital Fixo

Uso de Material de Consumo

Servigos

Depreciag&o, Amortizagao e Exaustao
Variagdes Patri iais Diminuti Fi

Juros e Encargos de Empréstimos e Financiamentos Obtidos
Juros e Encargos de Mora
Variagdes Monetarias e Cambiais
Descontos Financeiros Concedidos
Aportes ao Banco Central
Outras Variagdes Patri iais Diminutivas Fir
T éncias e D des Concedid:

Transferéncias Intragovernamentais
Transferéncias Intergovernamentais
Transferéncias a Instituigdes Privadas
Transferéncias a Instituigdes Multigovernamentais
Transferéncias a Consércios Publicos
Transferéncias ao Exterior

Execugao Orgamentaria Delegada a Entes
Outras T éncias e Di des Cc

Desvalorizagao e Perda de Ativos e Incorporagao de Passivos

Reavaliagao, Redugéo a Valor Recuperavel e Ajustes p/ Perdas
Perdas com Alienagao

Perdas Involuntarias

Incorporagao de Passivos

477.172.910,85

217.177,91

217.177,91
449.364.480,17
191.334.368,33
244.651.987,25

13.378.124,59
30.673,16
30.673,16

38.776,26
38.776,26

1.405.925,44
1.338.776,45

481.391.008,30
216.568,77
216.568,77
449.967.913,23
190.555.459,40
246.325.017,14
13.087.436,69
4.411.980,71
4.411.980,71

6.727,92

6.727,92
4.805.246,09
3.969.671,60
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VARIAGOES PATRIMONIAIS QUANTITATIVAS

2025

2024

Desincorporagéo de Ativos 67.148,99
Tributarias -
Impostos, Taxas e Contribui¢des de Melhoria -
Contribuigbes -
Custo - Mercadorias, Produtos Vend. e dos Servigos Prestados -
Custo das Mercadorias Vendidas -
Custos dos Produtos Vendidos -
Custo dos Servigos Prestados -
Outras Variagoes Patri iais Diminuti 26.115.877,91
Premiagoes -

Negativo de Particij .

Operagbes da Autoridade Monetaria -
Incentivos 26.115.877,91
Subvengdes Econdmicas -
Participages e Contribuiges -
Constituigao de Provisdes -
Diversas Variagdes Patrimoniais Diminutivas -

835.574,49
21.982.571,58
21.560.179,93

422.391,65

RESULTADO PATRIMONIAL DO PERIODO 97.295.372,14

52.335.640,06

VARIAGOES PATRIMONIAIS QUALITATIVAS

2025

2024
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DEMONSTRACOES DOS FLUXOS DE CAIXA

MINISTERIO DA FAZENDA EXERGICIO PERIODO

SECRETARIA DO TESOURO NACIONAL 2025 Anual
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2025 2024
FLUXOS DE CAIXA DAS ATIVIDADES OPERACIONAIS 68.447.826,67 101.566.697,41

INGRESSOS OPERACIONAIS
Receita Tributaria
Receita de Contribuigoes
Receita Agropecuaria
Receita Industrial
Receita de Servigos
do das Di
Outras Receitas Derivadas e Originarias
Transferéncias Recebidas

Intergovernamentais Recebidas
Dos Estados e/ou Distrito Federal
Dos Municipios

Intragovernamentais Recebidas

Outras Transferéncias Recebidas

Outros Ingressos Operacionais
Ingressos Extraorgamentarios
Transferéncias Financeiras Recebidas

DESEMBOLSOS OPERACIONAIS

Pessoal e Demais Despesas

Legislativo

Judiciario

Essencial & Justica

Administragdo

Defesa Nacional

Seguranga Publica

Relagoes Exteriores

Assisténcia Social

Previdéncia Social

Saude

Trabalho

Educagao

Cultura

Direitos da Cidadania

Urbanismo

Habitagédo

Saneamento

Gestéo Ambiental

Ciéncia e Tecnologia

Agricultura

Organizagao Agraria

Industria

Comércio e Servigos

Comunicagées

556.620.021,48

556.620.021,48

15.153.816,41
541.466.205,07
-488.172.194,81
-486.195.004,92

-486.195.004,92

559.346.116,72

559.346.116,72
56.634.949,48
502.711.167,24
-457.779.419,31
-456.475.006,98

-456.475.006,98
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VALORES EM UNIDADES DE REAL

PERIODO
Anual

2025 2024

Energia
Transporte
Desporto e Lazer
Encargos Especiais
(+/-) Ordens Bancarias ndo Sacadas - Cartao de Pagamento
Juros e Encargos da Divida
Juros e Correg@o Monetaria da Divida Interna
Juros e Corregdo Monetaria da Divida Externa
Outros Encargos da Divida
Transferéncias Concedidas
Intergovernamentais Concedidas
A Estados e/ou Distrito Federal
A Municipios
Intragovernamentais Concedidas
Outras Transferéncias Concedidas
Outros Desembolsos Operacionais
Dispéndios Extraorgamentarios
T éncias Fir iras Ct
Demais Pagamentos

-1.803.831,45 -1.136.774,10

-1.803.831,45 -1.136.774,10

-173.358,44 -167.638,23
-106.199,50 -167.638,23
-38.776,26 -
-28.382,68

FLUXOS DE CAIXA DAS ATIVIDADES DE INVESTIMENTO

-53.400.209,76 -45.099.386,16

INGRESSOS DE INVESTIMENTO
Alienagao de Bens
Amortizagao de Emprésti e Fil i [of did

Outros Ingressos de Investimentos
DESEMBOLSOS DE INVESTIMENTO
Aquisigao de Ativo Nao Ci

Ci do de pi e Fi

-53.400.209,76 -45.099.386,16
-53.159.019,74 -44.998.597,08

-241.190,02 -100.789,08

Outros D de

FLUXOS DE CAIXA DAS ATIVIDADES DE FINANCIAMENTO

INGRESSOS DE FINANCIAMENTO
Operagdes de Crédito
Integralizagédo do Capital Social de Empresas Dependentes
Transferéncias de Capital Recebidas
Outros Ingressos de Financiamento
DESEMBOLSOS DE FINANCIAMENTO
Amortizagao / Refinanciamento da Divida

Outros D de Fi

GERAGAO LiQUIDA DE CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA

15.047.616,91 56.467.311,25

CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA INICIAL

56.630.240,36 162.929,11

CAIXA E EQUIVALENTE DE CAIXA FINAL

71.677.857,27 56.630.240,36
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DEMONSTRACAO DAS MUTACOES DO PATRIMONIO LIQUIDO
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EXERCICIO PERIODO
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Especificagao Valor Valor do Ajuste Valor Total

Saldo Inicial do Exercicio 2025 -

Variaggdo Cambial - - -
Ajustes de Exercicios Anteriores - - -
Aumento/Redugao de Capital -
Resgate/Reemissdo de Agodes e Cotas -
Const./Realiz. da Reserva de Reavaliagdo de Ativos - - -
Ajuste de Avaliagéo Patrimonial -
Resultado do Exercicio -
Constituigdo/Reverséo de Reservas -
Dividendos/Juros sobre Capital Préprio -
Provis&o Tributaria - IR/CS s/ Res. de Reavaliagdo - - -
Saldos de Fuséo, Cis&o e Incorporagéo - - -
Adiantamento para Futuro Aumento de Capital -
Saldo Final do Exercicio 2025 -
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Fonte: Calibri, corpo 11.
Rio de Janeiro, 2026.









