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INSTITUI A ~CAMFANHA FERMANENTE DE FREVENGAD E DIAG-
: NGSTICO DO CANCER DE BOCA™, NOS HOSPITAIS, AMBULATO-

RIDS E FOSTDS DE SAUDE DA REDE MUNICIFAL DE SAODE DO
i MUNIC:PID DE SX0 PAULO, E DA DUTRAS PROVIDENCIAS.
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Institui a "Campanha Permanente = de
Prevencdao e Diagnéstico do Cancer de

Boca”, nos Hospitais, Ambulatérios e
Postos de Saide da Rede Municipal de

Salide do Municipio de Sao Paulo, e da

outras providéncias./'_,.
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A CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO decreta:

IDENTE

%4

Art. 1° - Fica ‘instituida, no ambito ede Municipal de Saude, a "Campanha
Permanente da Prevengao e Diagndstico do Céncer de Boca".

~02-A30-2001-16:36-000035

Art. 2° - A Campanha instituida no artigo 1° constara da expedigdo obrigatéria de carteira
~ de preveng&o e diagnostico do cancer de boca.

§ 1° - A carteira, a ser emitida pelos hospitais, ambulatérios e postos de assisténcia
- médica da Rede Publica Municipal, devera conter registro de realizagdo anual do exame bucal, bem como

a identificagéo, de forma legivel, da Unidade de Saude onde se realizaram os exames.

¢
CHSP -ATH

§ 2° - O exame mencionado no paragrafo anterior podera ser realizado por profissionais
de saude da Rede Publica ou da Rede Privada, desde que adequadamente treinados.

Art. 3° - O Poder Executivo regulamentara esta lei no prazo de noventa (90) dias,
contados a partir de sua publicagio.

" Paréagrafo Gnico - Fica assegurada a pafticidaqéo do setor privado para realizagédo da

‘1 Seciiode Punncnq Jue
j Edu; o de Anais - DT-10
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Art. 4° - As despesas decorrentes da execugdo desta lei, correrdo por conta das

dotagdes orgamentarias proprias, suplementadas se necessario.

Art. 5° - Esta lei entrara em vigor na data de sua publicagéo, revogadas as disposigbes
em contrario.

Sala das Sessdes, 1° de agosto de 2001.
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DADOS ESTATISTICOS

De acordo, com as estimativas da incidéncia e da mortalidade mundiais do cancer da cavidade
oral, ajustadas por idade, sdo respectivamente de 6.6/100.000 e 3.1/100.000 entre os homens e de
2.9/100.000 e 1.4/100.000 mulheres. Este tipo de céncer corresponde ao décimo primeiro cancer mais
comum entre a populagéo mundial e a décima terceira causa de morte especifica por cancer na mesma
populagéo.

No Brasil, os coeficientes de incidéncia para os canceres da cavidade oral em homens da cidade
de Sé&o Paulo classificam-se entre os mais altos do mundo (8/100.000). Calcula-se que em 1999, o cancer
oral foi o0 sétimo cancer mais comum com 7.900 novos casos (3,03% dos casos novos), e a décima causa
de 6bito por cancer no periodo de 1996-1997, com aproximadamente 4.000 dbitos (4,7% dos 6bitos por
cancer no periodo). '

SAUDE PUBLICA

O cancer deve ser considerado como um problema de salde publica, portanto torna-se
imprescindivel & agdo social organizada no seu controle, através de esforgos coordenados da comunidade
e dos ¢rgédos de salde publica. Em primeiro lugar, € uma doenga de alta prevaléncia, ou seja, entre os
canceres é um dos mais freqlentes atualmente em nossa sociedade. Em segundo lugar, em se tratando
de métodos de prevengédo ndo estdo sendo utilizados adequadamente. Ndo podemos deixar de esclarecer
que o cancer de boca é uma doenga que pode ser prevgnida.

TIPO DE CANCER QUE MAIS ATINGE

O tipo histolégico mais comum é o carcinoma espinocelular, que ocorre mais freqiientemente em
individuos do sexo masculino na faixa etaria superior a 40 anos. O cancer tem crescido muito entre as
mulheres. A razdo principal, &€ que as mulheres passaram a fumar muito mais do que antes. O efeito para
que vocé venha a ter cancer demora em média de 20 a 25 anos depois que o habito foi iniciado e no caso
das mulheres, elas comegaram a fumar mais na década de 70, entdo, naturalmente esses efeitos
comegam a serem sentidos. Por esse motivo gue vemos um aumento de cancer ndo s6 de boca entre as
mulheres. Este cancer pode ser prevenido e as suas causas s&o basicamente externas.

A grande parte dos tumores origina-se nos labios, lingua e soalho bucal. Em que pese a relativa
facilidade com que poderia se feita a detecgdo precoce, cerca de 85% dos casos sdo diagnosticados nos
estadios lll e IV.
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FATORES DE RISCO

Os consumos de tabaco e de bebidas alcodlicas séo os fatores de risco mais significativos para o
cancer bucal. Individuos da raga branca que se expdem de forma exagerada ao sol apresentam alto risco
para cancer de labio. Praticamente 100% dos portadores de xeroderma pigmentoso apresentam cancer
desta localizagdo. Ja a exposigdo profissional a fibras téxteis, metais, couro, niquel, alcool isopropilico e
acido sulfdrico aumentam o risco para cancer de varias regides da boca. Habitos culturais como consumo
de mate e utilizagéo de fogdo a lenha também s&o fatores de risco. O papel do trauma crénico, ainda que
controvertido, esta praticamente afastado da atualidade por falta de provas epidemioldgicas. O consumo
de alimentos com caroteno e vitamina C reduz significativamente o risco para cancer de boca.

DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

A situagdo do tratamento de cancer de boca é particularmente grave, visto que a maioria dos
casos é diagnosticada tardiamente, pela falta de informages por parte das pessoas que ndo sabem o que
vem a ser esta doenga, muito menos como realizar e interpretar o auto-exame da boca. Este atraso no
diagndstico afeta no tratamento e consequentemente no resultado. E um céncer de grande deformidade,
mutilagdo com impacto social que afeta muito, totalmente prevenivel e quando é diagnosticado
precocemente, tem tratamento facil, ndo custa quase qada com resultados fisicos, sociais muito grandes.
Na area de céncer existem trés coisas que s&o importantes: a prevengédo, o diagnéstico e o tratamento.
Infelizmente, a palavra cancer ainda traz um estigma muito forte.

Em muitos casos, isso gera uma certa relutancia em se procurar um especialista ou hospital o
mais rapido possivel. '

O diagnéstico precoce, amplia consideravelmente a curabilidade do cancer, inclusive o de boca,
fica patente que aos profissionais da satde, especialmjente o cirurgido dentista que como profissional da
area da saude, cabe reconhecer, diagnosticar e orientall' 0 seu paciente com precisao e rapidez, ja que ndo
se pode perder a oportunidade que se apresenta, quando um individuo, por motivos diversos, tem acesso
a um profissional. Este fato leva a conclusdo que ndo sé o dentista representa a primeira chance que uma
pessoa de risco tem de prevengdo ou o diagnéstico do céncer de boca. Com suas atitudes, interesse e
espirito de observagéo, todos poderdo participar ativamiente do controle do cancer de boca.

Para que se possa incorporar este conceito, tanto os estudantes, professores e as instituicoes de
ensino odontolégico devem se mobilizar para encarar a Odontologia, como uma ciéncia que engloba a
salde e os problemas bucais € ndo apenas os dentes e estruturas de suporte dos mesmos. A confianga
da populagdo sera plenamente justificada e garantida, quando todos os cirurgides dentistas, ao lado dos
médicos e demais profissionais da area da saude, estfverem engajados na pratica da prote¢do da vida e
comprometidos realmente com o controle do céncer.
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Segundo o Dr. Luiz Paulo Kowalski (Diretor do Departamento de Cirurgia de Cabega e Pescogo do
Hospital do Céncer de Sdo Paulo), ndo adianta os profissionais da drea de cabega e pescogo,
estomatologia, altamente capacitados para fazerem diagnésticos se os casos ndo chegam até eles,
porque num nivel primario onde deveria ter sido descoberto ndo foi feito a suspeita. Desta maneira é
necessario fazer uma reciclagem dos profissionais que em primeiro lugar atendem o paciente que é o
dentista. '

A rede publica tem uma malha de dentistas grande que deveria ser treinada, e isso é facil,
podendo fazer o diagnéstico precoce ou prevengdo de cancer de boca muito rapidamente. Pode-se fazer
estratégias que sdo basicamente motivacionais, informar o que teoricamente jé deveria saber e o restante
é fazer que realmente venha acontecer. | | _

Outro trabalho que deve ser feito & juntamente com os profissionais de farméacia, porque eles sdo
muito procurados para aconselhamento no que se refere a saide. A questdo educacional € um outro fator
que ndo podemos deixar esquecido. E necessario que a crianga aprenda sobre higiene bucal na escola
publica, porque automaticamente quando chegar em casa e vai falar que um dentista ensinou explicou que
€ para ela olhar a boca do pai, da méae, é comegar a coisa por baixo, criar essa mentalidade.

Mais e no caso adulto? Como é que vamos fazer para que essas informagGes cheguem até eles?

De acordo com o Dr. Luiz Kowalski, para que essas informagdes cheguem até o adulto, o exame
bucal, deveria ser inserido no exame periédico de quem esta trabalhando normalmente. Para que isso
realmente venha acontecer, € necessario que tanto o médico da empresa como o dentista tenha a
consciéncia de que o cancer de boca existe, e ndo somente abrir a boca do paciente com a finalidade de
examinar os dentes. !

E necessario que a populagdo conhega os fatores de risco e tenha acesso ao dentista para fazer o
exame bucal o mais precoce possivel sem queixa.

Para o Dr. Luciano Dib (Cirurgi&o Dentista do Hospital do Céncer de S&o Paulo) o que faz a
diferenca € o paciente procurar um dentista, um médico se esta passando pelo problema. No caso do
dentista, ele deve ter a consciéncia que deve fazer o exame da boca com a finalidade de prevenir ou
diagnosticar também o cancer de boca e ndo somente quando existe uma queixa por parte do paciente.

Na opinido do Dr. Luciano Dib o que é necessario é um reavivamento de alguns conceitos, onde
podem ser feitas palestras e depois uma campanha de motivagao da popUIaqéo que podem ser feitas de
diversas maneiras, como escolas publicas, hospitais, bosto de saude, posteres, propagandas em radio e
televisao que serviriam para educar a sociedade.
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Em um primeiro momento é a educagéo, educar os dentistas e a populagdo. Logicamente que tem
que estar adequadamente a rede que vai receber os casos. Ndo adianta educar todo mundo e ndo ter uma
infra-estrutura de salde preparada para receber os césos, quer dizer, se vocé fizer mais diagnédstico de
cancer de boca do que faz hoje e nio tiver aonde tratar os pacientes, o que ird adiantar, vai acabar
criando um caos.

Atuaimente existem hospitais além do Hospital do Cancer que poderiam estar atendendo esta

demanda, mas tem que estar conectados na rede publica de salde tem que estar preparados para
receberem estes pacientes.

De acordo com o Dr. Luciano Dib, que a prevengao e o diagnéstico é algo factivel, & um absurdo
que ainda ndo exista, porque nés estamos em um centro grande que é Sdo Paulo e quando chegamos em
cidades de porte menor, em muitos casos ja existem estruturas voltadas para o combate dessa doenga,
que é o céncer de boca. E uma estratégia simples, possivel. ' |

Nao adianta fazer campanha, tem que fazer programa tem que ser uma coisa continuada, porque
durante uma semana se fala muito do assunto, porém depois cai no esquecimento.

O que é importante ressaltar & que a Prefeitura de S&o Paulo ndo vai gastar absolutamente nada
para a realizagdo deste Programa de Prevencéo e Diagnéstico de Cancer de Boca, porque a estrutura da
rede plblica de satide municipal ja esta estabelecida.
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Baixa resisténcia - estresse, md ulnmentacuo e
doencas crénicas diminuem a resisténcia do
organismo, facilitando a manifestaggo de candidiase
(sapinho) e herpes. O fungo candida albicans é

- habitante normal da boca. Quando cai a resisténcia,
‘ele adquire uma nova forma, penetra na mucosa bucal
e causa @ candidiase. Cerca de 90% dos adultos tém
o virus da herpes. A baixa resisténcia e exposicdo ao
sol e calor podem deséncadear a doenga

Medicamentos - clguns remedlos, como
ontibidticos tomados por muito tempo, matam
bactérias da boca e facilitam o desenvolvimento do

. fungo do cadidiase. A cortisona inibé as defesas
naturais do organismo, o que propicia a agéo de
fungos, virus e bactérias -

Traumatismos mec@nicos - Dentes em mav estado
(quebrados, com arestas ou céries), tartaro, obturagses
e préteses quebradas machucam a mucosa da boca e
podem causar feridas. Essas feridas podem desaparecer
ou se transformar em cancer. £ fundamental detectar e
tratar o céncer de boca o mais cedo possivel -

» Fumo - o calor da fumaca é lesivo a mucosa da boca.
i§¥) As substancias quimicas presentes (principalmente
antraceno, fenantreno e alcatrdo) também provocam
lesses, como feridas, edemas, nédulos e leucoplasia
(monchos brancas permanentes, que podem'se
transformar em cancer). As alteragées na mucosa bucal
sGo percebidas em pessoas que fumam acima de seis
cigarros por dia

Alcoo] - desndrato as células da mucosa bucal e altera
as suas reagdes normais, prejudicando as defesas. Isso
facilita o surgimento de ferldcs, edemas, nodulosou
leucoplasia. As bebidas destiladas (aguardente, visque,

im, rum e vodca) sdo mais lesivas que as fermentadas
?cerveio e vinho). Cerca de 90% dos pacientes com
cancer na boca fumam e bebem .

qumdos e comidas muito quentes - pode
queimar o boca ou causar leucoplasia e desencadear
cancer. Alimentos gelados ndo sdo recomendados. O
ideal é consumir comidas e bebldcs mornas

Fonte - Silvio Boraks, professcr titular de diagndstico bucal e chefe do servigo de
odontologia e cancer bucal de stituto do Cancer Arnoldo Vieira de Carvalho Arte Folha do Tards
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Os ¢bitos de mulheres decor-
rentes de cancer de boca aumen-
taram pelo menos 50% em 20
anos no Brasil. Entre os homens
(as maiores vitimas), o0 cresci-
mento foide21%.

A estimativa total das mortes -
feita pelo Inca (Instituto Nacional
do Cancer) mostra que houve um
acréscimo de 6,9% apenas ‘entre
97 eesteano.

Especialistas ouwdos\pela Folha
dizem que muitas dessas mortes -
poderiam ser ev1tadas com politl-
cas publicas de pro,moqao da sad-
debucal e com visitas regulares ao
dentista. Isso permitiria o diag-

néstico precoce da doenga e au-
mentaria a possibilidade de su-
cesso do tratamento.

A pesquisa Acesso e Utilizagdo .
de Servigos de Saide do IBGE
(Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica), relativa ao ano de
98, mostra que quase 20% .dos ;'
brasilgiros’ nunca sentaram em

-uma ‘cadeira de dentista. A maio-
‘ria dessas pessoas ganha até dois
. saldrios minimos.

Problema

O oncologista Luiz Paulo Ko-
walski, especialista em cancer bu-
cal do Hospital do Cancer, diz que
0 Brasil tem uma das maiores in-
cidéncias da doen¢a no mundo.
Para se ter uma idéia do que isso

FOLHA DE SAO PAULO
Cad.....uurun §ocrzrnrnnennnPAG. efll s
Datal-3.: 3 - o9 Pasta. ... LT

representa, o Estado de Sdo Paulo,
que concentra a maioria das mor-
tes do pafs, é 0 terceiro no ranking
mundial. S6 perde para India e
Franga (onde o céncer de gargan-
ta também € considerado cancer
bucal parafins estatisticos).

- Para Kowalski, o governo fede-
ral fem uma participagéo “reduzi-
da” na promogdo da saide bucal
do pais. Acompanhamento dos
gastos do governo nessa drea con-
firmam isso. Até a década de 80,
essa drea recebia cerca de 10% dos
recursos para atendimento am-
bulatorial. Em 98, esse percentual
caiu para 5,24%

O cirurgido-dentista Marco An-
tonio Manfredini, ex-coordena-
dor dos programas de saide bu-

cal de Sdo Paulo e Santos, diz que
os programas de satide bucal per-
deram sua fonte especifica de fi-
nanciamento e deixaram de ser
prioridade com a criagao do Piso
de Atengao Bdsica —aforma pela
qual o SUS (sttema Unico de
Satide) financia servigos conside-
rados essenciais.

O efeito disso no Estado de Sao
Paulo, segundo ele, foi a redugao
da cobertura nos servigos de pre-
vengio. Em 97,23% da populagio
recebia atendimento preventivo.
Em98, apenas 20%.

O maior problema disso, diz
Kowalski, do HC, é que a popula-
¢do mais vulnerdvel ao cancer bu-
cal é formada por homens com
idade superior a 18 anos, consu-

midores de dlcool e cigarro. “Essa
¢ a populagio que menos vai a
médicos e dentistas”, diz ele.

A tnica forma de fazer os ho-
mens procurarem um médico ou
um dentista no momento em que
identificam alguma ferida na bo-
ca, segundo Kowalski, é acostu-
mé-los desde cedo a ir ao dentista
eacuidardahigienebucal.- ..

Nesse ponto, diz Manfredini, o
problema é a oferta e a qualidade
dos servicos odontolégicos pres-
tados a popula¢do mais pobre, O
servi¢o mais oferecido para ado-
lescentes (a partir dos 12 anos) e
adultos ainda é a extragéo.

O efeito da falta de eficdcia dos
servi¢os puiblicos odontoldgicos é
perverso: essa populagdo compde

a maioria dos doentes de cancer.
Muitos casos chegam a ser causa-
dos pela inadaptaco de préteses
(dentaduras). Elas provocam feri-
das na gengiva que podem evoluir
paraadoenca.

Habitos

Levantamento recente do HC
mostra que, dos pacientes com
cancer bucal que chegam ao hos-
pital, 50% levaram trés meses pa-
ra procurar um médico ou um
dentista, apesar de terem uma fe- -
ridaincomoda naboca.

Os médicos creditam o atraso a
negligénciado pacientee afaltade
oferta de médicos na periferia das
cidadesbrasileiras. -

- .
Adeiina Cicone - ;sv Farlamentar

RE. 100.406
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“Fumodesdea
adolescéncia. toje, ndo
possovercigarronafrente.
Depois dadoenca, fiz
minhamulhere meus
_vizinhos pararam de fumar”
Edson Evangelista, 47,
funcionrio publico e
“Tinhaouvidofalarem
cancernagarganta, mas
raonalingua.Achoque
faltainformacao.As .
pessoas precisamsaber
queadoencatem
tratamentodesde que .
descobertanoinicio”

Paulo Celso Gomes, 59,
publicitirio

/ %
0163 Qe115C0
R v AR O ;
o ki S R E
(ARBRBA Y S ol iyt 04 WY

'




KARINA KLINGER - DA REPORTAGEM LOCAL

"‘_ iscreto, ele comega em forma de pequenas feridas na boca ou de man-
" chas esbranqulc;adas ou avermelhadas nos ldbios. Por ser pouco co-
nhecido, costuma ser diagnosticado tardiamente e, por isso, mata. Fala-se
mlfitd em cincef de mama, de colo de titero e de préstata, mas pouco do can-
cer deboca. $6 0 Estado de Sao Paulo tem'a quarta maior incidéncia desse ti-
¥ po de cancerdo mundo, perdendoapenas para a India;a Franca e a antiga?

o

‘ cheganam a 95%”, afirma Amadeu Ro-  vitimas. Apesar de a mucosa ser lesiona-

. Nessa fase, dificuldades de fala, mastiga-

’

Tchecoslovéquia,nessaordem. ___ ..., {codédesenvolvéradoenca

£353.960 novos casosporano,segundo 0§ étodos ferapéuticos apliciveis ad
dados’do Instituto Nacional do Canicer: cncer de boca sio cirurgia, radioterapia
{Ou seja;17:novos casos para 1 cada 100 mil/ £"quimioterapia,.que_ podem ser usadas
Jhomens e 6 novos casos para cad2 100 mil/ de forma associada ou ndo: Segundo Mi-
(mutheres em S3o Paulo:E é também nes-  riam Honda Federico, chefe da oncologia
ja cidade’ que fica'um do§ cinco centms do Instituto de Radiologia do Hospital

d‘e‘xje‘fer&xaamundxal de cinceres de G- __ das Clinicas, as cirurgias costumam ser )
becaepescogo, oHospital do Cancer. complicadas quando a drea do tumor é

“O grande problema no pafs é quc s extensa ¢ podem resultar em mutilagoes,
pessoas ngo procuram atendimento mé-  como a retirada de parte da lingua, do

* dico no infcio da doenga por desconheci-  olho ou do ldbio.
mento, Se isso fosse feito com maior fre-  De indefesa, a mucosa bucal nio tem
quenaa,io tumor scria tratado desde 0 nada. Por isso nio adianta culpd-la pelo
comexo e,nesse caso, as chances de cura  cancer de boca, como faz boa parte das

drigues da Silva ., profasordaFamlda- da com facilidade (basta usar o fio de
de de Odontologia da USP, em Ribeirdo  dental de forma incorreta ou escovar os
Preto (interior de SP). - dentes bruscamente), ela se regenera

. Somente em estdgio mais avangadoda  com facilidade. “Se contarmos os muilti-
docnga é que o paciente senteincémodo.  plos traumas que sofre no dia-a-dia, ela
tem poder de regeneragiio invejével”, diz
¢do e degluticdo, dor e emagrecimento  Rodrigues. A questio é quea mucosanio
acentuado sdo sintomas comuns. suporta traumas constantes e por longos

“As pessoas acham que as feridas ini-  perfodos.

clais sdo simples aftas e ndo procuram  As alteragdes celulares que resultam da
tratamento. Mas, se as feridas n@o cicatri-  exposi¢io da mucosa bucal aos agentes

zam em 15 dias, elas devem procurar aju-
da de médico ou dentista”, adverte o on-
cologista Luiz Paulo Kowalski, dirctor do
Departamento de Cirurgia de Cabe¢a e
Pescogo do Hospital do Cancer (SP).

A cquipe de Kowalski ji tem cataloga- |

das 200 mil sequéncias de DNA relacio-
nadas ao cincer de boca. Com essas des-
cobertas, espera-se um dia prevenir os
cinceres dessa regiio por mcio de testes e
dispor de tratamentos mais especfficos.
Como boa parte dos cinceres, o de bo-

" ca também é consequéncia de maus hd-

bitos adotados pelo homem.;0 tabagxs-
friio"encabeca’a lista dos fatores de. risco,
rsegmduelo alcoohsmo, i Enquanto
_fquem fuma tem’de sete a oito vezes maxs
“ichances "de desenvolver cancer; de boca,
quembebe temdetrésa quatro
Além da-agio téxica do cigarro ¢'do 4l
oool(lexamaxsnapég,lo),améhxgmm
0 zacdo bucal, 0’consumo excessivo de be-
bidas qiientes™ (como .chimarrio) c'dé

qamsgrelhgdas, prémmaladaptada.s do especialistas, a jndxmcammha parav iy

cuma dieta pobre em prote(nas, vitami:
pasAECe "do complexo B contribuern
paraoaparecimento do ¢incer.
[&associagdo desses fatores 3 predxspo-
ficiio genética aurmenta'ainda mais 0 ris>

cancerigenos (como dgarro e dlcool) ini-
cialmente se manifestam por meio de le-
soes inflamatdrias. Se a agressio for in-
tensa e prolongada, levard ao desenvolvi-
mento de displasias (anormalidade na
multiplicagiio das célulus), que podem
ser de grau leve ou intenso. No segundo
caso, podem evoluir para um carcinoma,
tipo de céncer deboca que aparece sobre-
tudo nalingua e noassoalho daboca.

Em Nova Déli, na India,aincidénciade
cincer da boca ¢ altissima. Atualmente,

.18,1% dos novos casos de cincer entre a

populagdo masculina local s@o de boca.
L4, além do cigarro, uma das principais
causasdadoengaé 0 hébito da populagdo
de mascar tabaco ¢ “pan masala” (mistu-
ra de tabaco, noz-de-bétele esmagada e
outros ingredientes enrolados em uma
fotha). A situagdo no pais ¢ considerada
alarmante porque crian¢as em idade es-
colar estiio desenvolvendo o hébito cons-
tante dc mascar a,‘pan masala’. “Segun-

uma epidemia de cincer deboca”, afirma
Miriam Federico.

ComoTi6 caso da prévengio ao cincer
demama,odebomtambémtemseuau—
\to~exame’Leiana pag. 10.
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Ex-fumantes
comicéncer

“Hd seis meses, uma lesGo
abaixo damandibula
chamou minha atengao.
Achei que fossesé uma
verruga, mas, por precau-
¢do, fiz questdo de consul-
tarummédico. Gragasa
Deus tive sorte. Ele conse-
guiu diagnosticaro cdn-
cer ainda no inicio, fui
operado e fiqueilivre do
problema. Fumodesdea
adolescéncia. Hoje, ndo

- possoyer cigarrona fren-
“te. Depozs da doen;a, mi-

nha mulher e meus vizi-

nhos pararam de fumar.”
Edson Evangelista, 47,

funciondrio publico

A /2 Macc llrblnllfolhllm gem
<

0 funcnonéno publico Edson Evangellsta, 47, que teve cancer

Q

“Sempre que comia,
sentia alguma coisa estra-
nha nalingua. Isso me in-

" comodava, e passei atéa

tomar analgésico antes
das refei¢des, mas nio
achava que fosse grave.
Umdia, minha filha, que
édentista, examinou ale-
sdo e, 20 dias depois, eu es-
tava na mesa de opera-
¢do. Cheguei a fumar trés
magos de cigarro por dia.
Tinha ouvido fular em
cdncer na garganta, mas
ndo nalingua. Acho que

Jalta n(onna;ao Aspes-

soas precisam saber que a

. doenga tem tratamento
. desde que descoberta no

infcio.”
Paulo Celso Gomes, 59,



NO

&

! 0 publlcutano Paulo Celso Gomes, Que come;ou a fumar na adolescéncia, teve sorte em descobnr o cncer cedo

|
i
Aprendaase  ®orauesegundoosespé-:
- ¢ialistas, fumam e bebery’
% _prevemr ) Ip&:s:sdoqueasmplhergs.
e Hoje, Dia Mundial Sem aincdéndade
Tabaco, 0 assunto estd Qexdebuolﬁaemt:d;:lsoen-
sendo discutido em vérios ﬁi)md e;“, crescl-
' afscs. Sevocé é um taba- ados do Inca (Insti-
i P taou um etilista croni tuto Nacional do Cancer)
! pslaouumetlistacroni= -y ram que, nos tltimos

co, temumainShigieniza} {2031i0s; 05 6bitos demus
ghobucab segue tppadietad 1eres em conseqiéricia§

i (pobreemwmmmas: tee;z docincer de boca aumen-

i (BEODISBACMIBIOIess™ . arar peloienos 03

' mal ajustadz; consome #Ahelhor formade pre-

! chxmarraoemexcessoe3 gvemradoenqa,alémde

' deformaptolongadaow fevitar os fatores derisco, &
tem'casds dec arjcer nufy- ;Tealizar o auto-exame bu<?
mﬂ:q,devedobraraaten- ;calumavez pormés. A®
f¢do.) . técmmésunples,eapré-

Homensacima de 400 {pria pessoa podcfaz.exem

anossiomaisafetados)  cisa(vejaaolado).

AGAO DO CANCER EM 2001°*

COMO E O AUTO-EXAME

Editoria de Arte/Folha imagem

Nao espelito, vocé deve examinar se surgiu algam sinal (carogo ou ferimento,
por exemplo) na drea do rosto e pescogo. Abaixo, 0 passo a passo

1. Observe a pele do rosto e do

_pescogo

“2-Com a ponta do dedo indicador,
*- -.afaste as bochechas (uma de cada

> vez) para examinar a parte interna
. '..e depois percorra, com o dedo, as :
- gengivas superior e inferior

4. Indine a cabega para trds, abrindoa _

boca o méximo possivel, e examine
atentamente o palato (céu da boca),

"apalpando-o com o dedo indicador. *

Depois observe o fundo da gargarta

Fonterlnca (lnststuto Nacional do Cncer)

?Ponha alingua para fora e observe

sua parte de cima.Faga 0 mesmo
com a lingua levantada.

Em seguida, desloque a

lingua para a esquerda para

- observar esse [ado e, depois, para

__olado direito’

Coloque o dedo indicador embaixo 6. Estique a lingua para fora,

"da lingua e o polegar da mesma

" “mao sob o queixo para apalpar o
- assoalho da boca

- segurando-a com um pedago de

_.gaze, e apalpe com os dedos
“7. Apaipe o pescogo. Compare os
_lados direitoe esquerdo
8. Com o polegar debaixo do queixo,
" apalpe suavemente todo o seu

contorno inferior (regido da
mandibula)

Folha n®___/2 _do proc.
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*Gom ﬁcool aumenta em;
:150 vezes aschances déi
gmapasoadsenvolveﬂ

(algumnpodedxfccrde.

;bom.Séoagarro,por

exemplo, possui 14.7007
Substancias t6xicas, sendd)
nucwsaowanogémcas.g

. “Essassubstncias pene-

tram nanucosaeagem

- no DNAdas células, fa-

zendocomque elas se
multipliquem de forma
desordenada, formando
tumnores”, explica oonco-
logista Luiz Paulo Kowals-
ki, do Hospital do Cancer.
{Masodgarrondoéd
{inicovilao desencadea-
gordadoenca. As bebxdas‘i
alcoéhms também poso
suein substincias t6xicas)
{como'anitrosaminaeosy
;hxdmarbonetos.’Pxox?
ginda: por ser soliivel, 04l
cool aumenta’a permeabi-}
lidade das’célulasdamu-
$0sadosa agents au'cmo-
Igémcos contidosno taba-a
o oqueexplicaa combi-d
fnacao fatal entre'agarro"’a
bebida em excesso.-?
Qutro fatorindireta-

mente desencadeanteé
que o alcoolismo costuma
causar perda deapetite,0
que pode resultar em defi-
ciéncias nutricionais que
diminuemaimunidadee
aumentam as chancesde
contaminagdo.

* Estimativa do lnca (inssituto Nacional de Cancer)
| .

S

Z

%]

&

2 . ) Crescimento do cancer de boca

. Tipos de Novos Em | Obitos ' . Novos casos 10.890
2 cancer casos %

£ 38%
s Pele (ndo-melanoma) 54460 17,84 - E830
b Mama 31590 1035 ST 8670

g _Estdmago 22330 731  TEEETTTOH 10765

3 Traquéia,brénquios e pulmdo  20.835 6,82 FEHvartnasd 15.145

o .

7 Préstata 20820 682 [ErEik7320 -

5 Colo de Gtero 16270 533 [533725

P Célon e reto 16165 529 s::':""'w 7280

£ il . :

£ Esofago 5,865 29 [EEESS. 310

7 Leucemias 7.000 2,29 4.265
10
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Estimativas para o ano 2001 das taxas brutas de incidéncia e mortalidlﬁa@gi?@rcliﬁﬁ'@d}'ss— fﬂnm
homens e do nimero de casos novos e dos 6bitos por cancer, segundo localizzf'ggo‘_ 0.408 :

primdria.
Estimativa dos Casos Novos Estimativa dc Obitos-
Estado _ Capital Estado Capital
Localizagdo Primaria Casos |Taxa Casos |Taxa |[Obitos |Taxa Obitos Taxa
Neoplasia maligna Bruta Bruta Bruta ‘ Bruta
Pele nao Mclanoma 8.430 46,58 12300 [46,45 |130 0,70 40 0,70
Traquéia, Bronguios ¢ Pulmao | 4.800 20,52 1.610 132,51 [3.060 16,89 1.030 20,71
Estomago 5.600 30,95 1.740 |35,04 12.250 12,43 700 14,07
Préstata 6.810 37,62 [2.230 [44,90 |2.130 11,76 700 14,03
Colon ¢ Relo 3.100 17,12 11.170 [23,59 |1.250 6,88 470 9,47
Eso6fago 2.060 11,38 |560 11,27 |1.180 6,50 320 6,44
Leuccmias 1.270 7,01 410 8,30 640 3,56 210 4,22
Boca 3.040 16,79 1920 18,54 [910 5,00 270 5,52
Pcle Mclanoma 630 3,49 200 4,09 190 1,05 60 . 1,23
Qutras localizagocs 15.640 86,39 ([5.150 [103,87 |7.650 42,25 2.350 47,40
Total -151.380 (283,81 |16.290 [328,58 [19.390 [107,10 [6.150 123,99
Estimativas para o ano 2001 das taxas brutas de incidéncia e mortalidade por 100.000
mulheres e do nimero de casos novos e dos ébitos por cancer, segundo localizagdo
primadria.
Estimativa dos Casos Novos Estimativa de Obitos
Estado -~ Capital Estado * Capital
Localizagdo Primaria Casos |Taxa Casos |Taxa |Obitos |Taxa Obitos Taxa
Neoplasia maligna Bruta |- Bruta Bruta Bruta

Pele ndo Melanoma 8.690 [46,05 -{2.530 (46,46 |90 0,48 30 0,48
Mama Féminina 11.440 60,63 |4.530 |83,07 |2.800 14,82 1.110 - 20,31
Traquéia, Bronquios e Pulmao | 1.920 10,19 {670 12,25 |1.220 6,45 420 7,75
Estdmago 2.630 13,93 .{900 16,47 |1.120 5,93 380 7,01
Colo do Utero 4,050 |21,46 [1.410 (25,82 ]800 4,23 280 5,09
Célon e Reto 3.250 17,23 .{1.290 |23,73 }1.340 7,27 550 10,01
Esofago 540 2,87 150 2,80 [260 1,37 70 1,33
Leucemias 980 5,21 340 6,32 540 2,88 190 3,49
Boca 870 4.63 340 6,25 180 0,95 70 1,28
Pele Melanoma 740 3,92 240 438 [160 0,82 50 0,92
Outras localizagoes 16.330 86,58 [5.650 [103,71 |7.340 38,91 2.420 44,42
Total 51.440 ]272,71 [18.050 |331,32 |15.880 |84,17 5.570 102,26

Fonte: Informacoes obtidas através do Instituto Nacional do Céncer.
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PARECER CONJUNTO DAS COMISSOESs®"f Eﬁl\?lDAS DE
CONSTITUIGAO E JUSTIGA; DE SAUDE, PROMOQAO SOCIAL E
TRABAL DE FINANCAS E ORCAMENTO SOBRE O PROJETO DE
LEI N° 429/2001

Trata-se o presente de projeto de lei, de autoria do nobre Vereador Atilio
Francisco, que visa instituir a “Campanha Permanente de Prevengéo e -
Diagnéstico do Céncer de Boca”, nos hospitais, ambulatérios e postos de
saude da rede Municipal de satde do Municipio de Sao Paulo.

O artigo 213 da Lei Orgéanica do Municipio, em seu inciso |, estabelece
que o Municipio tem entre suas atribuicbes estabelecer politicas que
visem a redugdo de doencgas, onde se insere a medida proposta no
projeto.

O projeto, portanto, encontra amparo nos artigos 213, inciso | e 13, inciso
| da Lei Orgénica do Municipio.

Face ao exposto, opina-se pela

LEGALIDADE

No mérito, o0 projeto visa instituir uma campanha permanente para
prevencado e diagndstico do cancer de boca, que, conforme a justificativa
apresentada, “corresponde ao décimo primeiro cancer mais comum entre
a populagdo mundial e a décima terceira causa de morte especifica por
cancer na mesma populagao”.

Nada ha a opor, portanto, ao mérito do projeto, uma vez que o projeto
propde uma forma de prevengdo de uma doenga, buscando a melhoria da
qualidade de vida da populagao paulistana.

Portanto, o parecer é
FAVORAVEL
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PARECER CONJUNTO DAS COMISSOES
CONSTITUIGAO E JUSTICA, DE SAUDE, PROMOGAO SOCIAL E
TRABALHO E DE FINANCAS E ORCAMENTO SOBRE O PROJETO DE
LEI N° 429/2001

Sob o aspecto financeiro, nada ha a opor ao substitutivo, uma vez que as
despesas para sua execugdo correrdao por conta de dotagGes
or¢gamentarias proprias.

Face ao exposto, o parecer é

FAVORAVEL.
COMISSAO DE CONSTITUIGAO E JUSTICA OK
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Camara Municipal de“Sae:™aulo

2.4 CONJUNTO DAS COMISSOES REUNIDAS DE
CONSTITUICAO E JUSTICA; DE SAUDE, PROMOGAO SOCIAL E
TRABALHO E DE FINANCAS E ORGAMENTO SOBRE O
SUBSTITUTIVO APRESENTADO EM PLENARIO AO PROJETO DE LEI
N° 429/2001.

Trata-se o presente de substitutivo apresentado pelo autor, em Plenario
em consonancia com o artigo 270 do Regimento Interno, ao projeto
429/2001, que visa instituir a “Campanha Permanente de Prevengéo e
Diagnéstico do Cancer de Boca”, nos hospitais, ambulatérios e postos de
saude da rede Municipal de satde do Municipio de Sao Paulo.

. O substitutivo apresentado visa aperfeicoar o projeto original, sem
modificagdes, no entanto, que alterem a fundamentagio juridica ja
exarada no parecer da Comissao de Constituicdo e Justiga.

Face ao exposto, opina-se pela
LEGALIDADE

No mérito, nada ha a opor ao substitutivo apresentado, uma vez que
aperfeigoa o projeto original, buscando a melhoria da qualidade de saude
da populagdo paulistana.

Portanto, o parecer da Comissdo de Saude, Promogédo Social e Trabalho
é

FAVORAVEL

Sob o aspecto financeiro, nada ha a opor ao substitutivo, uma vez que as
despesas para sua execugdo correrdo por conta de dotagdes
orcamentarias proprias, suplementadas se necessario.

. Face ao exposto, o parecer &
FAVORAVEL.
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DEPARTAMENTO TECNICO DE TAQUIGRAFIA DT-10

ROD.: 01 FOLHA:82 TAQ.: MARCIA SESSAO: 65-SE

ORADOR:, DATA: 18-10 SEM REVISAO

O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT) -

Solicito ao Sr. Secretdrio que proceda & leitura do

item.

36 - PL 429/01, do Vereador Atilio Francisco

(PTB)

Institui a "Campanha Permanente de Prevencdo e
Diagnéstico do Céncer de Boca", nos Hospitais,
Ambulatérios e Postos de Saude da Rede Municipal de

Saude no Municipio de S&o Paulo.
Fase da discussdo: 12

Aprovagdo mediante voto favordvel da maioria

absoluta dos membros da Camara.

O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT) -
Passemos a deliberagdo do requerimento de inversido. A
votos. Os Srs. Vereadores favoraveis permanegam como
estdo; os contrarios ou aqueles que désejarem
verificagdo nominal de votacdo, manifestem-se agora.

(Pausa) Aprovado.




Camara Munici
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DEPARTAMENTO TECNICO DE TAQUIGRAFIA DT-10

ROD.:01 FOLHA:83 TAQ.: MARCIA SESSAO: 65-SE
ORADOR:, DATA: 18-10 SEM REVISAO

Solicito ao Sr. Secretadrio que fagca a leitura
do parecer firmando no Congresso das Comissdes que

examinou a matéria.

- E lido o seguinte: (Parecer conjunto das

Comiss®es Reunidas constituicdo e Justiga...

O SR. PRESIDENTE ... ane

O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT) -
Lido o parecer para efeitos regimentais, passemos ao

encaminhamento de votacéo.

Tem a palavra, para encaminhar pela bancada do

PTB, o nobre Vereador Atilio Francisco.

O SR. ATILIO FRANCISCO (PTB) - Sr. Presidente,
Srs. Vereadores presentes e demais pessoas aqui
representadas. Quero falar pouco, porgque © nobre

Secretdrio 3j& esbogou praticamente toda a visdo do
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DEPARTAMENTO TECNICO DE TAQUIGRAFI&AM'r-10

ROD.:01 FOLHA:84 TAQ.: MARCIA SESSAO: 65-SE

ORADOR:, DATA: 18-10 SEM REVISAO

projeto da campanha permanente de prevencdo contra o

cancer bucal, doenca que tem atingido varias pessoas.

E queria também aproveitar e agradecer a Deus,
porque esse nosso projeto era para ter entrado em pauta
na terca-feira mas, por motivos ébvios, ndo foi possivel
votar. A votacgdo foi transferida para hoje,
coincidentemente o Dia do Médico, quando outros projetos
da area também foram votados. Aproveito para parabenizar
0s autores desses projetos importantissimos para a nossa
cidade. Senti-me feliz por também poder contribuir com o

nosso projeto em beneficio do povo da nossa cidade.
Muito obrigado, Sr. Presidente.

Muito obrigado a todos.

SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT) -
Nado h& mais oradores inscritos; estd encerrada a
discussdo. A votos o PL 429/2001, de autoria do nobre
Vereador Atilio Francisco. Os Srs. Vereadores favoraveis
permanegam como estdo; os contrarios, ou aqueles dque
desejarem verificacdo nominal de votacdo, manifestem-se

agora. (Pausa) Aprovado.
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Institui a “Semana de Prevengao e
Diagnéstico do Cancer de Boca”
nos Posto de Saide do Municipi
de S&o Paulo, e da outra
providéncias. - <3
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/{ ‘ A CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO decreta: * 140

r N
Artigo 1° - Fica instituida, no ambito da Rede Mu mmm%"’ma de

Prevencao e diagndstico do Cancer de Boca”.:
Artigo 2° - A Semana instituida no artigo 1° constara no desenvolvimento de

atividades de informagé&o publica para o diagndstico precoce de lesdes bucais possiveis
e evolugdo cancerigena, bem como atividades de intercambio técnico entre os

profissionais de rede publica e demais técnicos interessados.

Artigo 3° O Poder Executivo regulamentara esta lei no prazo de noventa (W/%,
ontados a partir da sua publicagéo. i

‘ Paragrafo unico — Fica assegurada a participagdg do setor privado para a
realizagdo da semana ora instituida. w @F//
MN%S Sessoes, 03 de dezembro de 2001. .
. \
: \
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DEPARTAMENTO TECNICO DE TAQUIGRAFIA DT-10
ROD.: 1 FOLHA:7 TAQ.: Vianna SESSAO: 892 Extraordinaria
ORADOR: DATA: 14.12.2001 SEM
REVISAO
O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozb - PT) - O Sr.

Secretdrio procederd & leitura do Item 60.

60. "PL 429/01, do Vereador Atilio Francisco (PTB).
Institui a 'Campanha Permanente de Prevencdo e Diagnéstico do
Céncer de Boca', nos Hospitais, Ambulatérios e Postos de Saude da
Rede Municipal de Saide no Municipio de Sdo Paulo. Fase da
discussdo: 2®. Aprovagdo mediante voto favordvel da maioria

absoluta dos membros da Camara. HA SUBSTITUTIVO DO AUTOR."

O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT)... (Paula)

O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT) — A votos.
Os Srs. Vereadores favoraveis permanecam como estdo; os contrarios
ou aqueles que desejarem verificagcdo nominal de votacdo,

manifestem-se agora. (Pausa) Aprovado.

Passemos a leitura prévia do parecer para fins de

publicidade regimental.

- E lido o seguinte.

it ’ — °



Camara Munici
Paul

DEPARTAMENTO TECNICO DE TAQUIGRAFIA DT-10

o O

Aslstente Téc. 0¥
RF 10.80

ROD.: 1 FOLHA:9 TAQ.: Vianna SESSAQ: 89* Extraordinéria
ORADOR: DATA: 14.12.2001 SEM
REVISAO

O SR. PRESIDENTE (José Eduardo Cardozo - PT) - N3o ha

oradores inscritos; estd encerrada a discussdo. A votos o
substitutivo. Os Srs. Vereadores favoraveis permanecam como estdo;
os contrdrios ou aqueles que desejarem verificacdo nominal de
votagdo, manifestem-se agora. (Pausa) Aprovado o substitutivo. Vai

a sancdo do Executivo.
Passemos ao item seguinte.

H4 sobre a mesa requerimento de inverséo.

- E lido o seguinte: (83 -4)




CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO !
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A LEG. 3 — SR. CHEFE:

O substitutivo do autor ao presente projeto,
a fl. 21, foi aprovado em 2* discussio e votacio na 89 Sessio .
Extraordinaria, de 14 de dezembro do corrente, estando em
condicdes de ser encaminhado a sanc¢éo.

\

‘ 17/12/01 |
ﬂ%ﬁf\?ﬁyc NDELMAN

Assessor Técnic¥ Legislativo Chefe
ATM

| RECEBIDO ElM LEG. 8 |
20 | 12 | 200] |

Sra. Kathya,
| Oficiar ao Executivo encaminhando cdpia auténtica. Preparar
’ registro e carta de lei.
18/12/2001
IOSE CRIMANTOS
Chefe de Segae Técnica w
Substitste
Sr. Chefe,

Oficiado, conforme solicitagdo de V. S2
18/12/2001

g
KATHYA REXLM}@ DE SOUZA

Assistente Parlamentar

COD. 0233
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Oficial Legislative

CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO

S&o Paulo, 49 de dezembro de 2001.

18 - Ol" "l r[J

(OFICI0 N 0833/2001

Senhora Prefeita,

Encaminho a Vossa Exceléncia copia auténtica da lei decretada pela
Camara em sessfio de 14 de dezembro do corrente, relativa ao Projeto de Lei n°
429/2001, de autoria do Vereador Atilio Francisco, que institui a “Semana de
Prevencdo e Diagnoéstico do Cancer de Boca”, nos Postos de Satide do Municipio de
Sdo Paulo, e da outras providéncias.

Valho-me da oportunidade para renovar a Vossa Exceléncia os meus
protestos de elevado apreco e distinta consideragdo.

JOS O CARDOZO
Sidette

A Sua Exceléncia a Senhora
Doutora Marta Suplicy
Dignissima Prefeita do Municipio de S&o Paulo.

J(gng/krms
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CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO

Cépia auténtica. LEl DECRETADA NA SESSAO DE 14 DE DEZEMBRO
DE 2001. Copia extraida de fls. n° 21 do Processo. (PROJETO DE LEI N°
429/2001). (Ver. Atilio Francisco - PTB). Institui a “Semana de Prevengdo e

Diagnéstico do Cancer de Boca”, nos Postos de Satiide do Municipio de S&o Paulo, e
d4 outras providéncias. A CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO decreta: Art. 1°
- Fica instituida, no ambito da Rede Municipal de Satde, a “Semana de Prevengio e
Diagnostico do Cancer de Boca™. Art. 2° - A Semana instituida no artigo 1° constara
no desenvolvimento de atividades de informag&o publica para o diagndstico precoce de
lesGes bucais possiveis de evolugdo cancerigena, bem como atividades de intercAmbio
técnico entre os profissionais de rede publica e demais técnicos interessados. Art. 3° -
O Poder Executivo regulamentara esta lei no prazo de 90 (noventa) dias, contados a

partir da sua publica¢do. Paragrafo unico — Fica assegurada a participagﬁo do setor

. . -~ - - ’ KATH
privado para a realizagio da semana ora instituida. EuXATHYECY A

Assistente Parlamentar, padrio “QPA-05-A” extrai a preseéte copia fielmente de fls.

do livro competente n° 53 e digitei. Eu, .ANA.M§) NANOES......... , Assistente
Assistente Parlamentar

Parlamentar, padrio “QPA-05-A” a conferi. Sdo Paulo, 18 de dezembro de 2001.

Chefe da Secdo Técnica de Pr
IOSR CRIST?&MANTO\?

e i seens Teemea oo VIS0, .l

o e Registro de Documentos Legislativos,

.Masta. . Verzolla............ Diretora do Departamento

+ Subs . A Diator Téc. Depto.
dos Serv1$o§”ﬁté"g'islat1vos da Camara Municipal de Sdo Paulo.-

aa) José¢ Eduardo Cardozo; Paulo Frange; Myryam Athie; Rubens Calvo; Antdnio
Carlos Rodrigues; Roger Lin; Claudio Gomes Fonseca.

J(?gsnmns ~ | L /\

Ofici~y L2

ci.otivo
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Oficial Legislativo

CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO

LEIN° 13282 DE 0% DEJANE®RO DE 2002

Institui a “Semana de Prevengio e
Diagnostico do Cancer de Boca”,
nos Postos de Saide do
Municipio de Sdo Paulo, e d4
outras providéncias.

Fago saber que a Camara, em sessdo de 14 de dezembro de 2001,
decretou a seguinte lei:

Art. 1° - Fica instituida, no ambito da Rede Municipal de Saude, a
“Semana de Prevencdo e Diagnostico do Cancer de Boca™.

Art. 2° - A Semana instituida no artigo 1° constara no
desenvolvimento de atividades de informagéo publica para o diagndstico precoce de
lesGes bucais possiveis de evolugio cancerigena, bem como atividades de intercambio
técnico entre os profissionais de rede publica e demais técnicos interessados.

Art. 3° - O Poder Executivo regulamentara esta lei no prazo de 90
(noventa) dias, contados a partir da sua publicag&o.

Paragrafo Gnico — Fica assegurada a participa¢do do setor privado
para a realizagdo da semana ora instituida.

Céamara Municipal de Sdo Paulo, 18 de dezembro de 2001.

aqA
JCSS/krms
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Ofictal Legislar;.

CAMARA MUNICIPAL DE SAO PAULO

Sao Paulo, 19 de dezcmbro de 2001.

Recebi oficio Leg. 3 n°® 833, de 19/12/2001,
encaminhando ao Executivo cOpia auténtica de lei decretada pela Camara, relativa ao
Projeto de Lei n® 429/2001, de autoria do Ver. Atilio Francisco.

RECEBIDO
SGM/ATL
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+1Z0 FERRERA




- L
LIS
y.
s
<
.}.'
4
'..fl.
»
4’§!
]

¢00. 0233

Papel para informagao, rubricado como folha n°®

\Aff) ....................... de200° oot Oz

do processo N® .4

Oitctal Legisiative

.-

'LEIN"13.282,8 DE JANEIRO DE 2002

(Projeto de Lei n* 429/2001,
,do Vereador Atilio andsco -PTB)

In.mtm a “Semana de Preven;ao e
Diagnéstico do Cdncer de Boca”, nos
Postos de Saude do Municipio de Sdo-
Paulo, e dé outras providéncias.

MARTA SUPLICY, Prefeita do Municipio de S3o Paulo, no

{ uso das atribuigbes que the sdo conferidas por lei, faz saber

‘que a Cimara Municipal, em sess3o de 14 de dezembro 2001,

{decretou ¢ cu promulgo a seguinte lei:

"Ant. 1° - Fica instituida, no imbito da Rede Municipal de
Saide, a “Semana de Prevengdo e Diagnéstico do Cancer de
Boca”.

Art. 2° - A Semana instituida no artigo 1° constard no desen-

" volvimento de atividades de informagiio ptblica para o diag-
ndstico precoce de lesdes bucais possiveis de evolugio cance-
rigena, bem como atividades de intercimbio técnico entre os
profissionais de rede publica e demais técnicos int dos.
Ant. 3° - O Poder Executivo regulamentard esta lei no praze de

/90 (noventa) dias, contados a partir de sua publicagdo. i
;- Pardgrafo inico - Fica assegurada a participagZo do setor pri-
" vado para a realizagio da semana ora instituida.

- PREFEITURA DO MUNICIPIO DE SAO PAULO, aos 8 de

' janeiro de 2002, 448° da fundagio de Sdo Paulo.

~ MARTA SUPLICY, PREFEITA

. ILZA REGINA DEFILIPPI DIAS, Respondendo pelo Cargo
i.de Secretaria dos Negécios Juridicos

JOAO SAYAD, Secretirio de Fmangas ¢ Desenvolv:mento

’ Emmnuco
1 EDUARDO JORGE MARTINS ALVES SOBRINHO, Secre-
tério Municipal da Saide |

Publicada na Secretaria do Governo Municipal, em 8 de Ja-.

neiro de 2002.

« UBIRATAN DE PAULA SANI‘OS Respondendo pelo Cargo

‘dﬂn '.ndoc Municip
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