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AJUDA GRATUITA PARA
QUEM ESTA NA LUTA CONTRA
O CANCER DO SANGUE!

O diagnéstico de uma doenca grave como o cancer € um dos momentos mais complicados
de ser enfrentado, em especial porque, na maior parte dos casos, o assunto é desconhecido.

MAS VOCE NAO ESTA SOZINHO!

A ABRALE (Associacao Brasileira de Linfoma e Leucemia) € uma organizacdo sem fins
lucrativos, criada em 2002 por pacientes e familiares, com a missao de oferecer ajuda
e mobilizar parceiros para que todas as pessoas com cancer e doencas do sangue
tenham acesso ao melhor tratamento.

Para alcancar esses objetivos, atuamos em todo o Brasil em quatro frentes:

m APOIO AO PACIENTE: o departamento é formado por profissionais
especializados para atender a todos os pacientes do Brasil, auxiliar no
esclarecimento de duvidas quanto a doenga e ao seu tratamento, e também
oferecer apoio psicoldgico, juridico e nutricional. Temos representantes nas
principais cidades e capitais do pais: Brasilia, Belo Horizonte, Curitiba,
Floriandpolis, Fortaleza, Goiania, Porto Alegre, Recife, Ribeirdo Preto, Rio
de Janeiro, Salvador, Sao Paulo, que fazem visitas periddicas aos centros
de tratamento, levando ajuda e informagéo.

m POLITICAS PUBLICAS: atua na 4rea de Advocacy para, junto aos 6rgéos
responsaveis, aprimorar a atengao as doengas hematolégicas. Nosso propdsito
€ melhorar o desfecho dos tratamentos das doencas do sangue no pais.

m EDUCACAO E INFORMAGAO: por meio de diferentes canais (revista, redes
sociais, site, manuais) mantém os pacientes e familiares informados sobre as
doencas do sangue e seus tratamentos. As campanhas de conscientizacdo
buscam alertar toda a populacéo sobre aimportancia do diagndéstico precoce.
Com o projeto de educacao a distancia, Onco Ensino, também oferece
capacitacao aos profissionais da Saude.

B PESQUISA E MONITORAMENTO: o Observatdrio de Oncologia, plataforma
on-line desenvolvida pela ABRALE para o monitoramento de dados publicos,
possibilita avaliar as politicas de saude e sua aplicagdo na sociedade.
As pesquisas com pacientes, profissionais da Saude e médicos, trazem
informagdes relevantes sobre a terapéutica aplicada no pais.

SEMPRE QUE PRECISAR, ENTRE EM CONTATO CONOSCO PELOS TELEFONES 0800-773-9973 E (11) 3149-5190
OU MANDE UM E-MAIL PARA ABRALE@ABRALE.ORG.BR. TAMBEM SERA UM PRAZER RECEBE-LO
EM NOSSA SEDE, NA RUA DR. FERNANDES COELHO, 64, 13° ANDAR - PINHEIROS - SAO PAULO/SP.

MAIS INFORMAGCOES EM WWW.ABRALE.ORG.BR.



B EDITORIAL

CORAGEM PARA VIVER E TRANSFORMAR
DESAFIOS EM OPORTUNIDADES

Neste ano, comemoramos 20 anos de atuagao na Onco-
-Hematologia, em prol de milhares de pacientes que reali-
zam tratamento para leucemias, linfomas, mieloma mul-
tiplo e outras doencas do sangue.

Sem sombra de duvidas, completar duas décadas de
apoio a quem tanto precisa nos enche de satisfacdo e rea-
firma o nosso propésito. E muito gratificante poder levar
informacdo por meio de nossas campanhas a respeito dos
sintomas e do diagndstico precoce; promover ajuda psico-
légica, juridica e médica para que o paciente tenha acesso
ao melhor tratamento; buscar pelas melhorias necessa-
rias, embasadas por meio de dados e pesquisas; atuar para
reduzir inequidades na Saude e promover inclusdo social,
com o trabalho em rede de politicas publicas; e ajudar na
educacdo médica e multiprofissional, para que o paciente
navegue no sistema de satide com a melhor experiéncia
humana e clinica possivel.

Mas também, foi em 2022, que perdemos nossa funda-
dora e minha grande amiga, Merula Steagall. Seu caminho
aqui nessa vida terrena permeou-se em amor multiplicado
e um legado indiscutivel. Ela esteve, estd e estard sempre
inspirando nosso propésito de ajudar ao préximo.

Sua presenca fisica, marcante e tnica, é insubstituivel.
Mas acredito que a sua forca e intuicdo fizeram com que
cada um de noés féssemos escolhidos a dedo para, JUNTOS,
continuarmos a sua missdo. Desde 2021, ela confiou a
mim a grande e honrosa tarefa de orquestrar nossa equi-
pe de colaboradores, voluntdrios, parceiros e apoiadores,
e levar seu trabalho adiante, com amor, fé, solidariedade,
empatia e muita resiliéncia.

Assim, meu compromisso institucional para o préximo
ano que se inicia é o de continuar a missao da ABRALE, que
é oferecer ajuda e mobilizar parceiros para que todas as
pessoas com cancer e doencas do sangue no Brasil tenham
acesso ao melhor tratamento. E dentre os muitos desafios,
estd o de levar esse apoio a mais pessoas, tocar mais vidas,
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pelo interior e pelas dreas mais vulnerdveis das cinco re-
gides do nosso pais!

Aqui nos Estados Unidos, no 64° Congresso da American So-
ciety of Hematology (ASH), evento que estou participando e
de onde lhes escrevo, sdo muitas as novidades anunciadas,
que com certeza chegam para somar e revolucionar as te-
rapéuticas contra as neoplasias do sangue. A ciéncia tem
limites desconhecidos, as descobertas ampliam o cendrio
dos desfechos clinicos, transformam completamente a his-
téria natural das doencas e, de fato, mostram que a espe-
ranca diante de um diagnéstico dificil e complexo, deve
continuar brilhando em cada um de nés.

Avida requer coragem! Os desafios fazem parte do cami-
nho. Alguns conseguem transformd-los em oportunidades
e deles nascem infinitas possibilidades de viver as emo-
coes, superar obstdculos e evoluir como seres humanos.
Nestes ultimos dias do ano, desejo que possamos buscar
o equilibrio e fortalecer nossa prépria motivacdo do viver,
ajudando uns aos outros e impactando de alguma forma
positiva no coletivo.

Como Merula sempre dizia: um brinde a vida! A ABRALE
continuard sendo 100% de esforco onde houver 1% de chance.

Felizes festas natalinas e um 2023 iluminado.

Conte conosco, sempre! Boa leitura!

Abraco carinhoso,

DRA. CATHERINE MOURA
Meédica Sanitarista
e CEO da ABRALE

FOTO ABRALE
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B NOTAS

SANGUE ARTIFICIAL

O FOCO SAO 0OS TIPOS SANGUINEOS ULTRARRARQOS

As doacoes de sangue voluntdrias ainda sdo um proble-
ma no Brasil e no mundo. Isso porque o gesto, embora
nobre, ndo é tdo comum para grande parte da popula-
¢do, o que acaba prejudicando os estoques dos hemocen-
tros e, principalmente, os pacientes que precisam rece-
ber transfusdes como parte do tratamento oncolégico,
de anemias raras, dentre outros.

Nao é de hoje que pesquisadores tentam descobrir
uma férmula para criar sangue artificial. Mas, parece
que agora estamos mais préximos desse acontecimento.

Pela primeira vez, voluntdrios receberam transfusoes
de sangue feito em laboratério por pesquisadores do
Reino Unido. O objetivo desse teste ndo é substituir as
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doacgdes, mas sim possibilitar que grupos com tipos san-
guineos ultrarraros ndo passem por dificuldades no mo-
mento de encontrar um doador.

O teste comeca da seguinte maneira: uma doagao nor-
mal é realizada; depois, esferas magnéticas sdo usadas
para pescar células-tronco flexiveis que sdo capazes de
se tornar um glébulo vermelho; essas células-tronco sdo
incentivadas a crescer em grande numero nos laboraté-
rios; por ultimo, elas sdo direcionadas a se tornar glé-
bulos vermelhos.

Espera-se que o sangue cultivado em laboratério seja
mais potente. Agora, a pesquisa vai continuar, para que
novos resultados sejam alcancados.

FOTO SHUTTERSTOCK



COMEMORACAO DOS
20 ANOS DA ABRALE

JANTAR BENEFICENTE ACONTECEU
EM SAO PAULO

No dia 10 de novembro, realizamos um jantar bene-
ficente para comemorar as duas décadas da ABRALE.

A noite comemorativa ocorreu no restaurante Ran-
cho Portugués e contou com a presenca de 102  zia, Coco Bambu Anélia Franco, Copy Center, Dress
pessoas. Os participantes puderam acompanhar um & Go, Finestra, PA Concept, Pitu Bags, Tchocolath,
show da cantora de Fado, Cica Marinho, além de con- U Style e Veganic Menu.
correr a brindes das marcas Adriana Vilarinho, Anna Toda a renda arrecadada sera revertida aos projetos
Pegova, Balaio IMS, Canto do Picui, Casa Santa Lu- de apoio ao paciente da organizag&o.
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B NOTAS

FUMAR COTONETE?

DESAFIO NA INTERNET VEM COLOCANDO JOVENS EM RISCO
PARA O CANCER DE PULMAO

O TikTok é hoje um dos aplicativos com mais
acessos e engajamento em todo o mundo. A pla-
taforma que, atualmente, é presenca marcante
na vida de criancas e jovens, apresenta diferen-
tes tipos de contetido focados no entretenimen-
to e, um deles, vem chamando a atencdo de mé-
dicos: o desafio de fumar cotonete. Isso mesmo
que vocé leu.

O hdbito de fumar cigarro, narguilé, vape (cigar-
ro eletrénico) é bastante prejudicial para a saide,
podendo causar diferentes tipos de cancer, como
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o de pulmao, garganta, boca, bexiga. E o cotonete
agora pode entrar nessa lista também.

De acordo com especialistas, a queima da haste
de pldstico e das duas pontas de algoddo presentes
no objeto libera substincias téxicas para o pul-
mao e para a saide como um todo. O pldstico, por
exemplo, quando submetido a combustdo libera
substancias comprovadamente cancerigenas.

E muito importante que mies, pais e cuida-
dores fiquem atentos ao comportamento e cons-
cientizem sobre o risco.
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PURINETHOL® PODE SER INTERROMPIDO NO BRASIL

MEDICAMENTO E USADO NO TRATAMENTO DE LEUCEMIAS AGUDAS.
ABRALE ESTA EM CONTATO COM OS RESPONSAVEIS

No dia 13 de outubro, a farmacéutica Aspen Pharma,
responsdvel pela distribui¢do do Purinethol® no Brasil,
informou o risco de desabastecimento do medicamento
(comprimido 50 mg).

Em nota enviada a ABRALE, a empresa informou que a
fabricacdo dessa terapéutica oral é da Excella GmbH & Co.,
na Alemanha, e exportada para diversos paises. Mas que
devido a interrupgdo no fornecimento de um dos excipien-
tes utilizado na fabricacdo do medicamento, foi necessdrio
realizar uma alteracdo na sua formulacdo para a substitui-
¢do. Essa alteracao de formulacdo jd se encontra aprovada
e implementada desde 2018, em mais de 40 paises, porém,
no Brasil, ainda ndo tinha sido possivel obter essa apro-

vacdo, uma vez que os resultados apresentados no estudo
de bioequivaléncia ndo atenderam os requisitos estabele-
cidos na regulamentacdo brasileira.

Em novembro, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitd-
ria (Anvisa) autorizou a liberacao dos lotes, condicionada a
apresentacdo de alguns documentos, incluindo um plano
de minimizacdo de risco, com acompanhamento ativo dos
pacientes que receberem a nova formulacdo.

O Purinethol® é utilizado no tratamento de criangas e
adultos com leucemias agudas. Ele possui como substan-
cia principal a Mercaptopurina, um pré-firmaco que, apos
ser metabolizado pelo organismo, transforma-se em sua
forma ativa e passa a atuar no metabolismo celular.
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omenagem a
erula Steagal

A CORAGEM SEMPRE ESTEVE
EM SEU SANGUE

POR TATIANE MOTA

erula Steagall era filha de Emmanuel Anar-

gyrou e Vassiliki Anargyrou, esposa de De-

nis Steagall e mae de trés filhos: Daniel,

Dina e Roberto. Também foi paciente de

talassemia maior, gestora, idealizadora de
importantes projetos sociais e, especialmente, inovadora.
Ao longo de sua carreira, dedicou-se a ajudar pacientes
com canceres e doencas do sangue, como os linfomas, as
leucemias e a talassemia.

No ultimo dia 12 de novembro, Merula nos deixou e pas-
sou a fazer parte do plano espiritual. Mas a sua histdria,
com certeza, permanecerd marcada em cada uma de nos-
sas trajetorias.

Em nome de toda a equipe da ABRALE, fica aqui esta ho-
menagem, com profunda gratiddo e admiracdo por essa
mulher que ensinou a tantos e foi parte crucial nos avan-
¢os da Saude. >
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B MERULA
STEAGALL

A equipe da Abrale faz aqui esta homenagem,
com profunda gratiddo e admiragdo por essa mulher
que ensinou a tantos e foi parte crucial
nos avancos da Satide

*®

P LUTA E SUPERAGCAO

Nascida em 22 de outubro de 1966, em Sao Paulo, seu
nome tinha origem grega, assim como sua famflia, e signi-
ficava Mariazinha.

Ainda bebé, Merula comecou a apresentar problemas de
saude: tinha muita febre, sempre estava bem pdlida e apre-
sentava uma anemia que ndo se curava com as vitaminas
indicadas pelos médicos.

Préximo de fazer dois anos de idade, contraiu uma forte
infeccdo urindria e os exames mostraram que Merula ti-
nha nascido com trés rins e ndo dois, como é o esperado. O
diagnéstico acabou sendo um alivio para seus pais e tam-
bém para os médicos, pois eles entendiam ter finalmente
encontrado o motivo para os seus problemas de satde. O
tratamento indicado: a retirada do terceiro rim. Apos a ci-
rurgia, a saide de Merula parecia estar indo muito bem.
Mas logo, as infeccoes, gripes e a fraqueza voltaram a sur-
gir, de maneira constante.

Aos trés anos de idade, foi com sua mae para a Grécia,
com o intuito de passar férias em familia. Mas, seus pro-

/‘ 2 B REVISTA DA ABRALE

L 23

blemas de saude se agravaram e sua mae decidiu leva-la a
um pronto-socorro, em Atenas. E 14 veio, entdo, o diagnos-
tico correto: talassemia maior.

Na consulta, eles explicaram para a mae de Merula que
ela e seu marido Emmanuel tinham o traco da talassemia,
ou seja, cada um possuia um gene recessivo para a talas-
semia, e que por isso, Merula tinha herdado a anemia de
ambos. E, ainda, na forma mais grave da doenca. Ao contar
para o médico sobre a retirada de um dos rins, também foi
entendido o porqué da melhora logo apds o procedimento
— Merula havia tomado sangue durante a cirurgia.

Outra informacdo que ndo saia da cabeca de seus pais:
os médicos diziam que sua filha viveria, no maximo, até os
cinco anos de idade.

QUEBRANDO PADROES

Contrariando o progndstico dos médicos, Merula Stea-
gall completou 6 anos de idade na Grécia, quando seus
pais decidiram voltar a morar no pais. As transfusoes de
sangue passaram a ser feitas no Hospital Hipocrdtico Ge-



JA OUVIU FALAR EM TALASSEMIA?

TIPO DE ANEMIA HEREDITARIA, TEM COMO TRATAMENTO
TRANSFUSOES DE SANGUE PERIODICAS

O sangue é formado por milhdes de glébulos
vermelhos, dentre eles, as hemacias. Essas célu-
las carregam dentro de si oxigénio, que levam para
todo o corpo, possibilitando que os érgéos funcio-
nem normalmente.

Cada hemacia possui milhdes de moléculas de
hemoglobina. Cada hemoglobina normal é formada
por dois tipos de proteina (ou globinas), chamadas
alfa e beta.

A talassemia acontece quando ha defeito na pro-
ducédo dessas globinas. A talassemia beta pode se
manifestar de trés formas:

@ Talassemia maior: o tipo mais grave (o qual Meru-
la tratava)
% Talassemia intermediaria: o paciente pode apre-

ral de Atenas.

Foi nos anos 70, que a terapia para a remocdo do exces-
so de ferro chegou a Grécia. O medicamento Desferal era
aplicado por meio de uma bomba infusora. As pesquisas
mostravam que quanto mais tempo o medicamento ficas-
se na corrente sanguinea, mais eficiente seria a elimina-
cdo do ferro. Merula passou a realizar o tratamento e a
bombinha ficava presa na altura da barriga, por cerca de
8 a 10 horas didrias.

Todo o tratamento representava um verdadeiro apren-
dizado de vida.

CONQUISTAS EM NOME DOS PACIENTES

Ja adulta, Merula estava no ramo empresarial quando
foi convidada para assumir a presidéncia da Associacao
Brasileira de Talassemia (ABRASTA). O objetivo era que,
com sua experiéncia na drea administrativa, pudesse
salvar a associacdo que estava prestes a fechar as portas.
E assim aconteceu. A frente da ABRASTA, seu trabalho
possibilitou importantes avancos no acesso ao diagnos-

sentar tanto o tipo mais grave, como também o
mais leve
% Talassemia menor: apenas o traco da doenca

Ja a talassemia alfa pode se apresentar de quatro
formas: portador silencioso, trago alfa talassemia,
doenca da hemoglobina H e hidropsia fetal.

O tratamento da talassemia maior € feito por
meio de transfusdes de sangue (hemacias) a cada
20 dias em média, por toda a vida. Por causa das
transfusdes constantes, o paciente pode ter sobre-
carga de ferro em érgdos como coragao e rins. Esse
quadro de saude € bem preocupante, por isso, é
fundamental que sejam administrados medicamen-
tos conhecidos como quelantes de ferro.

tico e tratamento.

Em reunido com o entdo Ministro da Saude, José Serra,
Merula buscava melhorias para os pacientes com talasse-
mia quando ouviu que também poderia ajudar pessoas
com canceres hematolégicos.

No dia 10 de setembro de 2002, promoveu um encontro
em Sdo Paulo. 85 pacientes e familiares compareceram,
objetivando organizar a criacdo de uma associacdo para
trabalhar com o governo as demandas ndo atendidas de
canceres como as leucemias, os linfomas e o mieloma mul-
tiplo. E foi nesse dia que nasceu a Associacdo Brasileira de
Linfoma e Leucemia (ABRALE).

Muito do que foi feito nao teria sido realizado se nao
houvesse a experiéncia e vivéncia periédicas de Merula
dentro do hospital e se ndo tivesse o apoio de pessoas de
todo o Brasil, os colaboradores e as empresas que confia-
ram e apoiaram suas ideias inovadoras para a época.

Este ano, a ABRALE completou 20 anos e Merula acom-
panhou de perto intmeras conquistas: campanhas edu-
cativas, que alcancam milhoes de pessoas todos os anos;

m 13
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B MERULA
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FOTO ABRALE

Merula sempre dizia, poder ajudar é um privilégio.
Em nome dela continuaremos aqui, firmes e fortes

P> mais de 50 mil pacientes e familiares atendidos em todo

o pais pelos servicos gratuitos da institui¢do; atua¢ao em
politicas publicas, com o objetivo de garantir acesso aos
servicos de saide publicos e privados a todos; projetos de
educacao e humanizacao, como o Onco Ensino e o Projeto Do-
ddi, idealizado por ela juntamente com Mauricio de Sousa;
monitoramento da atencdo oncoldgica, por meio da pla-
taforma Observatério de Oncologia; Rede Alianza Latina, para
apoiar o trabalho realizado por organizacoes em paises
latino-americanos; dentre muitos outros.

Também foi criacdo dela o Movimento Todos Juntos Contra
o Cdncer, em 2014, que hoje congrega mais de 300 organi-
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zacoes, com a finalidade de fortalecer o trabalho colabora-
tivo e garantir que a Politica de Prevengdo e Controle do Cancer
seja colocada em prdtica.

Merula palestrou em grandes eventos, como o TEDx Talks;
deu importantes entrevistas aos maiores veiculos de comuni-
cacdo do pais; foi vencedora do Prémio Empreendedor Social
da Folha de S.Paulo e Schwab Foundation, em 2013; e, princi-
palmente, mudou a vida de todos aqueles que puderam con-
viver ao seu lado e que receberam o apoio de suas iniciativas.

Sabemos que ainda tem muito trabalho a ser feito.
Como ela sempre dizia, poder ajudar é um privilégio. Por
isso, em nome dela continuaremos aqui, firmes e fortes. ®
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B COGUMELOS

O poder dos

cogumelos

ESTUDO SUGERE QUE CONSUMO
DO VEGETAL PROTEGE AS CELULAS
CONTRA O CANCER

POR TATIANE MOTA
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s cogumelos tém diferentes tama-

nhos, tipos, texturas, sabores e im-

portantes nutrientes que proporcio-

nam saude e bem-estar. E agora eles

podem estar associados ao combate
ao cancer.

Isabelle Novelli, nutricionista especialista em
Oncologia e membro do Comité de Nutricdo da
ABRALE, conta que esse vegetal é uma excelente
fonte de vdrias vitaminas, como é o caso da vita-
mina D, que ndo costuma ser muito comum nos
alimentos.

“Os cogumelos também tém uma grande quan-
tidade de zinco, que é importante para o sistema
imune. Além disso, tém o selénio, principal enzi-
ma antioxidante que ajuda o corpo a funcionar.
Em alguns tipos de cogumelos também é encon-
trada a vitamina B6, essencial para manter a saide
do nosso material genético. No consumo de cogu-
melos, 0o organismo passa a receber vdrios com-
postos bioativos, entdo, realmente sdo muitos os
beneficios”, comentou.



Segundo artigo publicado no jornal cientifico Advances
in Nutricion, comer dois cogumelos de tamanho médio,
por dia, diminui em 45% as chances de desenvolver um
cancer, quando comparado com quem ndo come cogu-
melos regularmente.

De fato, uma alimentacdo sauddvel é responsdvel por
prevenir diferentes tipos de neoplasias malignas. Mas um

Unico alimento nado fard milagres.

“Como mencionei, os cogumelos sdo alimentos ricos
em antioxidantes, que podem ajudar a proteger as célu-
las, diminuindo o risco de desenvolver cancer. Mas a pes-
quisa mostra que pessoas que tém um consumo elevado
de cogumelos também consomem mais outros vegetais,
entdo é provavel que a diminuicdo do risco possa estar re-
lacionada ao comportamento alimentar como um todo.
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COGUMELOS

Mais importante do que focar somente em uma
variedade de vegetal, é ter uma alimentagdo rica
em frutas, hortalicas e vegetais, todos os dias

Mais importante do que focar somente em uma variedade
de vegetal e comer apenas um tipo deles, é ter uma ali-
mentacgdo rica em frutas, hortalicas e vegetais, todos os
dias. Os resultados serdo ainda mais benéficos se o consu-
mo for variado”, explica Isabelle.

A reposta é sim! Porém, alguns cuidados importantes
devem ser seguidos. Isso por que o cogumelo tem um tipo
de carboidrato que pode causar diarreia, mesmo quando
consumido em pouca quantidade.

“Dos cogumelos que temos acesso para comprar no
mercado e feiras, sim, os pacientes podem consumir,
sem problemas. Porém, por causa da presen¢a de um
carboidrato especifico, se o paciente estiver com episé-
dios de diarreia, é melhor evitar o consumo. Outro pon-
to importante é que o alimento deve estar sempre muito
bem cozido ou assado. Quando a imunidade estiver um
pouco baixa (a chamada neutropenia), como os cogume-
los sdo mais dificeis de higienizar, é indicado ndo comé-
-los. Quero salientar que ndo se deve ingerir cogumelos
encontrados na natureza, como em bosques, sitios, por
exemplo. Alguns tipos podem ser téxicos e perigosos”,
pontuou a nutricionista.
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Isso mesmo. Embora sejam chamados de ve-
getais por muitos, eles séo do reino Fungi (fun-
gos) e se nutrem pela absorgéo e pela parede
celular constituida de quitina.
Os cogumelos comestiveis fazem muito bem a
saude e ndo s6 podem — como devem — ser
consumidos para uma alimentacédo balancea-
da. Entretanto, existem espécies que podem
ser venenosas € bastante téxicas, dentre elas
estdo: Amanita Muscaria, Amanita Abrupta, Ga-
lerina Marginita e Gyromitra Esculenta.




Simples e rapida de preparar

INGREDIENTES
1 cebola pequena picada
1 colher de sopa (rasa) de margarina
1 colher de sopa de farinha de trigo
4 xicaras de champignon fatiado
Salsinha e sal a gosto

PREPARO
Em uma panela ndo aderente,
doure a cebola na margarina, até ficar macia
Acrescente a farinha e cozinhe,
até dourar levemente
Junte os champignons e deixe cozinhar
por mais 5 minutos
Adicione o sal
Deixe cozinhar por 10 minutos ou mais,
até engrossar
Salpique a salsinha e sirva

Receita versatil que combina
com varios acompanhamentos

INGREDIENTES
200g de cogumelos shiitake
2 dentes de alho
3 colheres (sopa) de azeite
6 ramos de salsinha
Sal a gosto

PREPARO
Limpe os cogumelos e corte os cabinhos
Descasque e pique fino os dentes de alho.
Lave, seque e pique a salsinha
Em uma frigideira aquecida, regue com azeite,
adicione os cogumelos e tempere com sal.
Deixe cozinhar por cerca de 5 minutos,
até dourarem e ficarem macios
Sirva com arroz, macarrao ou algum
outro acompanhamento de seu gosto

FOTOS SHUTTERSTOCK
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MENOPAUSA
PRECOCE

Menopausa
precoce No cancer

MULHERES, ATENCAO! ALGUMAS MEDICACOES UTILIZADAS
NA QUIMIOTERAPIA PODEM CAUSAR ESSA CONDICAO

POR TATIANE MOTA

anto o cancer, quanto alguns tipos de trata-

mentos aplicados para combaté-lo, estdo rela-

cionados com mudancas importantes no corpo

das mulheres — que podem ser tempordrias ou

permanentes. E a menopausa é uma delas. Nesta
matéria explicaremos quando desconfiar dessa condicdo e
como tratar seus sintomas.

Vocé ja ouviu a frase ‘estd na menopausal’ ao comen-
tar sobre sentir calor, mesmo em um dia de temperaturas
amenas? Essa é uma expressao muito utilizada, mas mui-
tas vezes sem conhecimento algum de causa sobre o tema
em questdo.

De acordo com informacdes do Ministério da Satde, a
menopausa corresponde ao ultimo ciclo menstrual, ou
seja, quando a menstruacdo para de acontecer. Ocorre, ge-
ralmente, entre os 45 e 55 anos de idade, e quando aconte-
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ce antes disso é chamada de menopausa precoce.

Todos os 6vulos que a mulher produzird ao longo da
vida tém origem em células germinativas (ou foliculos)
dos ovdrios jd presentes no momento em que nasce a me-
nina. Essa reserva é usada desde a primeira menstruacao
(menarca) até a dltima (menopausa). Esse é o ciclo natu-
ral do corpo.

Como vimos, a menopausa é uma condicdo que ird
acontecer de maneira natural para as mulheres a partir
dos 45 anos. Entretanto, é possivel que algumas situacoes
induzam o surgimento da menopausa e, dentre elas, es-
tdo alguns tipos de cinceres e também os tratamentos
utilizados para combater a doenca.

Segundo a Dra. Graziela Zibetti Dal Molin, médica
oncologista na BP — A Beneficéncia Portuguesa de Sdo
Paulo e integrante do Comité Cientifico do Instituto Ven-
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cer o Cancer, é possivel que essa menopausa seja passa-
geira ou permanente.

“Muitos medicamentos que combatem o cincer cau-
sam a faléncia da funcdo dos ovdrios. Isso pode ser algo
transitério ou permanente. Mas é importante dizer que
ndo sdo todas as drogas que geram esse efeito. Quanto
mais velha estiver essa mulher, a partir dos 40 anos,
maiores sdo as chances da menopausa ser definitiva, e
quanto mais jovem, maiores sdo as chances da menopau-
sa acontecer somente durante o periodo da quimiotera-
pia. Nesses casos, depois de um tempo, que ird variar de
paciente para paciente, a mulher voltard com as funcoes
do ovdrio normalmente. As neoplasias ginecolégicas
também podem causar a menopausa, como é o caso do
cancer do utero e dos ovdrios, nos quais vai acontecer a
remocdo cirurgica e a paciente vai parar de produzir os
hormoénios”, explicou.

De acordo com a especialista, a quimioterapia, radiote-

rapia e alguns tratamentos anti-hormoénios (utilizados no
tratamento do cincer de mama) sdo os que mais podem
causar a menopausa precoce. Jd a imunoterapia e algumas
terapias-alvo tém menos chances. E aqui, claro, também
estdo inclusos os canceres hematolégicos, como as leuce-
mias e os linfomas.

E POSSIVEL EVITAR?

“Nao temos como ter a certeza de evitar o surgimento da
menopausa, mas é possivel reduzir os riscos da chamada
faléncia dos ovdrios. Isso pode ser feito, em algumas situa-
¢des, com uso de uma medicacio chamada Zoladex®, que
é feita durante a quimioterapia e, em alguns casos, pode
ajudar a evitar o risco maior de menopausa permanente”,
contra a Dra. Graziela.

Importante! Somente o médico responsdvel pelo trata-
mento oncolégico é quem poderd indicar qual a melhor
medicacdo a ser aplicada. Ndo se automedique.
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MENOPAUSA
PRECOCE

A quimioterapia, radioterapia e alguns tratamentos
anti-hormonios sdo 0s que mais podem causar
a menopausa precoce

Mais do que a prépria condicdo, a menopausa é bas-
tante conhecida pelos sintomas que pode causar. E
esses sinais podem acontecer tanto nas mulheres que
apresentam a menopausa de maneira natural, quanto
naquelas que a apresentam por causa do tratamento
oncolégico. Sao eles:

é o sintoma
mais conhecido. A mulher apresenta episodios stibitos
de sensacdo de calor no rosto, pescoco e na parte supe-
rior do tronco. Ela pode suar bastante e até mesmo se
sentir muito cansada

a mulher pode apre-
sentar dificuldade para fazer xixi, sentindo dores,
apresentando infeccdes urindrias e ginecoldgicas e
problemas para segurar a urina

O resseca-

mento vaginal é bastante comum, o que pode gerar
dor no momento do sexo e diminuicdo da libido

REVISTA DA ABRALE

a duracao pode ficar irregu-
lar, assim como a quantidade do fluxo sanguineo

mulheres que entram na meno-
pausa ndo conseguem mais engravidar

podem ficar sem vigor, mais finos e quebradicos

a reducao dos niveis
de hormoénios femininos interfere diretamente nas
questdes mentais/emocionais, causando irritabilidade,
choros sem motivo aparente, ansiedade, insonia e até
mesmo depressao

“Mulheres que tiveram a menopausa muito cedo
podem ter, também, algum dano cognitivo, como a
perda da memoria. A longo prazo, também existem
preocupacodes com a satide cardiaca e com 0s 0ss0s. A
mulher, caso entre na menopausa muito jovem, pode
ter um risco maior para a osteopenia e osteoporose”,
comenta a médica.
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COMO TRATAR A MENOPAUSA?

Quando ela acontece de maneira natural, por causa da
idade, ou quando o tratamento do cancer causa a meno-
pausa permanente, ndo hd um tratamento que faca rever-
ter o quadro. Ou seja, ndo existe uma terapéutica que fara
a mulher ndo ter mais essa condicdo. Para aquelas mulhe-
res que a menopausa se apresenta de maneira tempordria,
ai sim, o quadro pode ser revertido. E fundamental que o

diagnéstico seja acompanhado pelo oncologista em parce-
ria com o ginecologista.

Mas calmal Se vocé estd enfrentando a menopausa neste
momento e sofrendo com seus sintomas, saiba que é pos-
sivel amenizd-los.

No momento em que aparecem os fogachos, refrescar
o corpo com banhos frios ou ventiladores pode ser opcao;
a secura vaginal pode ser amenizada com o uso de lubri-
ficantes; e as questoes emocionais podem ser trabalhadas
com um terapeuta — a ABRALE oferece apoio psicolégico
gratuito para pacientes onco-hematolégicos. Além disso,
os medicamentos que regulam os hormoénios também po-
dem ser indicados.

Para mulheres jovens, que pensam em ser maes, a in-
fertilidade é um ponto de atencdo. Antes de comecar
qualquer tratamento para o cincer, a depender do tipo
da doenca, converse com o médico para entender quais as
opcoes existentes para preservar a fertilidade. ®
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B ACUPUNTURA

Acupuntura;
equilibrio da vi

MEDICINA CHINESA PODE AUXILIAR
NO TRATAMENTO DO CANCER

POR DR. RICARDO NAKAO, FISIOTERAPEUTA,
MASSAGISTA E ACUPUNTURISTA

s chineses acreditam que a vida e a saude

estdo relacionadas diretamente ao fluxo de

energia (Qi-Yang) e de sangue (Xue-Yin) pelo

corpo. A doenca se manifesta quando a ener-

gia e o sangue estdo em desequilibrio (exces-
so ou deficiéncia) ou estagnados.

A Medicina Tradicional Chinesa se fundamenta em
estrutura tedrica abrangente e com base filoséfica. Seus
principios bdsicos incluem a relacdo de Yin/Yang, a Teoria
dos 5 Elementos e do Sistema de Circulagdo da Energia
pelos Canais/Meridianos, e sangue pelos vasos (artérias e
veias) do corpo humano.

A Teoria dos 5 Elementos (fogo, terra, metal, dgua e
madeira) também incorpora os aspectos mentais dessa
medicina milenar. Cada elemento se relaciona com as-
pectos emocionais.

A mente (Shen) controla a relacdo com a energia mais su-
til e ndo substancial do corpo, chamada de espirito - uma
manifestacdo que ndo é possivel pegar, segurar ou medir.
Nela estdo incluidos os cinco aspectos mentais e espirituais
do ser humano: (San Hun) Alma Etérea, (Qi Po) Alma Corpé-
rea, (Yi) Inteligéncia, (Zhi) Forca de Vontade, (Shen) Mente e
Espirito, conforme sintetizou Maciocia, em 1996.

O Shen comanda as atividades do pensamento e da cons-
ciéncia, onde surgem os insights e memdrias, atividades
dependentes do coracdo e que permitem um desenvolvi-
mento equilibrado do ser pensante e consciente.

24 B REVISTA DA ABRALE

O baco, considerado a residéncia do Intelecto (Yi) , é respon-
sdvel pelo raciocinio aplicado, pelo estudo e memorizacdo, a
concentracao e a criacdo de ideias. Quando o baco é forte, o
raciocinio € claro, a memoria é boa e a capacidade de se con-
centrar, formar ideias e estudar se manifestam plenamente.

Os pulmodes sdo considerados como a residéncia da Alma
Corpérea (Po), manifestacdo mais material e fisica da Alma
Etérea, a expressao somdtica da alma. Os pulmoes sao direta-
mente afetados pela mdagoa e tristeza, emocgoes que tendem
a esgotar a energia deste 6rgao. Quando o Qi do térax fica es-
tagnado, sentimos aperto do peito e dificuldade de respirar.

Os rins sdo os 6rgdos que abrigam a forca de vontade co-
nhecida como Zhi, incluindo também a determinacao, en-
tusiasmo, firmeza de espirito e iniciativa. Pessoas com rins
fortes tém a mente focada em metas, sdo decididas e pos-
suem forca de vontade vigorosa. Jd pessoas com rins fracos
sdo desanimadas, tém pouca forca de vontade para alcancar
suas metas, aspectos encontrados em pessoas deprimidas.

Completando os cinco aspectos, temos a Alma Etérea
ou San Hun em chinés, o aspecto mental-emocional do fi-
gado. Na concepcdo da Medicina Chinesa, a Alma Etérea
determina a nossa capacidade de planejar, de encontrar o
sentido e propésito de vida. Quando o figado estd forte, o
Hun bem enraizado, conseguimos planejar a vida com sa-
bedoria e visdo. Jd quando o figado enfraquece, o San Hun
ndo se enraiza e temos dificuldade para definir e alcancar
nossos objetivos. (Maciocia, 1996)



O QUE E ACUPUNTURA?

A Acupuntura é uma das técnicas bdsicas que compoem
a Medicina Tradicional Chinesa (MTC). Ela é utilizada hd
cerca de 5 mil anos para promover a saide fisica e mental
do ser humano em harmonia com as forcas primordiais da
natureza - Yin e Yang, elementos opostos, mas complemen-
tares que compoem todo o Universo. A Acupuntura é uma
ferramenta importante para equilibrio do corpo humano,
seja pelo fluxo de Qi (energia) ou de Xue (sangue), comba-
tendo as doencas decorrentes dos desequilibrios. Com base
nesse principio, quaisquer tipos de disfuncoes ou doencas
podem ser tratados por intermédio da Acupuntura.

A terapéutica antineopldsica da MTC utiliza principal-
mente a Acupuntura e a Fitoterapia para tratar os aspectos
que se combinam para a ocorréncia do cancer:

1. Combate as deficiéncias de substancias essenciais -
Qi, Xue - e de vitalidade dos 6rgdos e visceras (Rim/Bexiga,
Figado/Vesicula Biliar, Baco/Estdmago, Coragdo/Intestino
Delgado e Pulmao/Intestino Grosso), promovendo o Qi an-
tipatégeno - energia de defesa - para aumentar a resistén-
cia do organismo.

2. Elimina o excesso de fatores patégenos (calor, mucosi-
dade, frio, umidade) que impedem o organismo de recupe-
rar o seu equilibrio/satde.

Os geneticistas garantem que nos ultimos 20 mil anos
o genoma humano ndo mudou. O cancer, segundo confir-
mam especialistas das mais diversas correntes, raramente

Dr. Ricardo Nakao é fisioterapeuta, com especialidade em Acupun-
tura e Gerontologia. Estudou na World Federation of Acupuncture
and Moxibustion Societies e Tianjin University, ambas na China. Sua
area de atuagdo tem foco nas dores e questdes emocionais. Dentre
seus servigos, além da Acupuntura, também estdo Massoterapia,
Moxa, Ventosa, Seitai e Técnica dos Martelos

tem causa genética. Entdo, para ganhar a luta contra o
cancer, que se tornou a segunda maior causa de mortalida-
de no planeta, uma providéncia é evitar substancias can-
cerigenas, seja em nossa comida, em nosso ambiente ou
em nossa forma de viver. Mudar nosso estilo de vida é es-
sencial, tanto para evitar quanto para combater a doenca.

A Medicina Tradicional Chinesa oferece excelentes re-
cursos no tratamento de tumores benignos e malignos.
Fortalece a imunidade (Energia Wei, células fagocitdrias
NK), muda o ambiente favordvel ao crescimento do tu-
mor, eliminando fatores como umidade, calor e muco-
sidade; auxilia no combate direto ao cincer e oferece
suporte aos tratamentos convencionais, minimizando
efeitos colaterais da cirurgia, da quimioterapia e da ra-
dioterapia. Além disso, contribui para resgatar o Zheng
Qi do paciente debilitado pela doenca e os tratamentos
convencionais. Dessa forma, encurta o tempo de recupe-
racdo, melhora taxa de sobrevivéncia e a qualidade de
vida do paciente, auxilia no controle da sintomatologia,
reduz complicacdes de terapias convencionais, inibe a
progressdao da doenca e previne recidiva, como nos ensi-
na o médico José Antdnio Bergamo, um dos pioneiros da
Fitoterapia e da Acupuntura no Brasil. ®

2O

Siga o Dr. Ricardo Nakao
no Instagram: @drnakao
Para agendar consultas: (11) 99483-3252
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Cancer infantil
novidaoes terapéut]
9 caminno

CAR-T CELL JA ESTA APROVADA NO BRASIL
E E PROMESSA NO TRATAMENTO DE
LEUCEMIAS E LINFOMAS EM CRIANCAS

CaS

POR TATIANE MOTA

e acordo com dados do Instituto Nacional

de Cancer (Inca), somente em 2022, mais

de 8 mil criancas foram diagnosticadas
com a doenca. A leucemia linfoide aguda

é o tipo mais prevalente.

Sdo muitos os tratamentos disponiveis e, nessa faixa
etdria, os resultados clinicos positivos, incluindo a cura,
sdo bem comuns. E tem mais noticia boa: novas opgoes te-
rapéuticas estdo a caminho e prometem resultados ainda
mais animadores.

Em novembro, aconteceu o Hemo 2022, evento organi-
zado pela Associacdo Brasileira de Hematologia, Hemo-

‘ terapia e Terapia Celular (ABHH) que traz as principais

5 novidades na drea da Onco-Hematologia.

Entrevistamos a Dra. Lilian Maria Cristofani, membro
da Sociedade Brasileira de Oncologia Pedidtrica (Sobope)
para entender o que estd a caminho no combate ao can-
cer infantojuvenil. Vem ler!

~———
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CANCER INFANTIL

Novas opgoes terapéuticas
estdo a caminho e prometem
resultados ainda mais
animadores

DRA. LILIAN CRISTOFANI. Sem duvida, a imunoterapia.
O uso de Blinatumomabe em casos de doenca residual e
em recaidas de leucemia linfoide aguda (LLA) estd bem
definido. A principal novidade foi o emprego de CAR-T Cell
no tratamento da LLA recaidajrefratdria ao tratamento
convencional com uso de quimioterapia. Essa tecnologia
estd agora disponivel no Brasil, o que vai nos permitir dar
esperanca de cura a um maior nimero de criancas porta-
doras da doenca. Para o tratamento da leucemia mieloide
cronica (LMC) nesse grupo, novos inibidores de tirosina
quinase como Ascinimib podem controlar a doenca em
casos resistentes aos demais inibidores. Quanto a leuce-
mia mieloide aguda (LMA), resultados iniciais do proto-
colo brasileiro GELMAI foram apresentados, mostrando
a importancia desse esforco conjunto dos pediatras brasi-
leiros no manejo dessa doenca.

DRA. LILIAN CRISTOFANI. No tratamento dos linfomas,
a imunoterapia também teve seu destaque com uso de
Brentuximabe no linfoma de Hodgkin e do Rituximabe
nos linfomas B derivados. O emprego de CAR-T Cell em lin-
fomas difusos de grandes células B recaidos/refratdrios
também foi discutido.

DRA. LILIAN CRISTOFANI. Com a disponibilidade da tec-
nologia CAR-T Cell no pais, com certeza vamos ter seu uso
cada vez mais aplicado nos casos de leucemias/linfomas B
derivados recaidos/refratdrios. Seu uso em primeiro diag-
néstico ainda ndo estd indicado.
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Se vocé é familiar de alguma criangca em tra-
tamento do céncer, ou conhece alguém nesta
situacao, e estd enfrentando problemas com o
acesso ao tratamento, saiba que a ABRALE ofe-

rece apoio juridico gratuito. Entre em contato:

(11) 3149-5190 abrale@abrale.org.br

DRA. LILIAN CRISTOFANI. Apesar das boas respostas ob-
servadas com o uso da imunoterapia, ela é considerada
uma ponte para levar o paciente em situacdo ideal de con-
trole da doenca para o TMO. Sim, o TMO continua sendo
o tratamento definitivo para a LLA recaida/refratdria na
maioria dos casos. Nossa luta é para que haja um leito dis-
ponivel para realizd-lo em tempo habil.

DRA. LILIAN CRISTOFANI. As neoplasias hematoldgicas
tém grande chance de cura na faixa etdria pedidtrica por
uma soma de fatores. Sdo canceres sensiveis aos quimiote-
rapicos e sdo estudados hd muitas décadas, o que permitiu
um grande acimulo de conhecimento na drea. Soma-se a
isso a evolucdo no tratamento de suporte multidisciplinar,
das complicacoes da doenca e do tratamento, além dos es-
forcos dos profissionais e da sociedade para a implantacao
de grupos cooperativos para o tratamento, de apoio e de
difusdo de conhecimento como a ABRALE.

DRA. LILIAN CRISTOFANI. No Brasil, temos observado
uma evolucdo favordvel na incorporacao das novas tec-
nologias de tratamento do cancer. Entretanto, muito hd
que ser feito para a garantia desses tratamentos no SUS
e na satde suplementar. E papel das sociedades médicas,
dos grupos de apoio, das familias e da sociedade em geral
discutir sua melhor indicacdo e garantia de acesso através
dos canais existentes.
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PROJETO DODOI LEVA INFORMAQZ\Q E
BRINCADEIRAS PARA CRIANCAS COM CANCER

VOCE PODE AJUDAR QUEM TANTO PRECISA!

Entender o universo do cancer pode ser difi-
cil para um adulto, mas para as criangcas pode
ser ainda mais complicado. Por isso, em 2007,
a ABRALE e o Instituto Mauricio de Sousa se
uniram e criaram o Projeto Dodoi.

Por meio dessa iniciativa, a ABRALE entrega
kits criados especialmente para o projeto, que
incluem bonecos da Moénica ou do Cebolinha,
revista de atividades, manuais informativos so-
bre as neoplasias, jogos que auxiliam a expres-
sar sensagdes e sentimentos, escala de dor e
cartazes. Assim, além de se divertir, os pacien-
tes passam a entender tudo que esta aconte-
cendo durante a jornada terapéutica.

Desde a sua criagdo, o Projeto Doddi ja aju-
dou mais de 8 mil meninos e meninas e esta
presente em mais de 40 hospitais publicos de
todo o Brasil.

A campanha #ExisteUmdJeitoMelhor faz parte
de um plano de acdo da ABRALE para bene-
ficiar 3.000 criancas que estao internadas em
tratamento de cancer, em centros especializa-
dos. A iniciativa, este ano, tem como objetivo
arrecadar R$ 170 mil, que serdo destinados a
compra dos kits Doddi. Além da distribuicao,
a sua aplicagdo e seu sucesso dependem da
capacitagdo dos profissionais de saude, da
coleta e monitoramento dos dados e do aper-
feicoamento continuo.

Neste ano, a campanha é dedicada a memo-
ria de Merula Steagall, idealizadora do Projeto
Doddi, que faleceu em 12 de novembro.

Acesse www.dodoi.abrale.org.br € faga a sua
doacéo para que mais criangas tenham acesso
ao Doddi!

FOTO ABRALE
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RECEBER O DIAGNOSTICOIPODE SER MUITO DIFICIL,
MAS E POSSIVEL QUE MUDE, DE FORMA POSITIVA,

A VIDA TODA

POR TATIANE MOTA

noticia de que se tem um cancer costuma
abalar bastante. Afinal, ele ainda esta rela-
cionado a muitos estigmas e, de fato, é bas-
tante complexo.

Para comecar, ndo é uma doenca uni-
ca. Por isso, existem diferentes tipos de neoplasias,
como as leucemias, os linfomas, o cincer de mama,
de préstata, de pulmao. Cada um deles atinge células
especificas, que também necessitam de tratamentos
proprios. E por falar nos tratamentos, embora mui-
to se tem avancado nos ultimos tempos, os efeitos

colaterais ainda se fazem presentes: queda do cabelo,
mudancas no corpo, enjoo, diarreia e mucosite sao
apenas alguns deles, e que causam muitos sintomas
fisicos e mentais.

Realmente o cancer nao é ficil. E estd tudo bem nao
ser. Porém, é possivel enxergar uma luz no fim do tud-
nel. Ou melhor, no comecinho dele!

REVISTA DA ABRALE

“Alguns pacientes oncolégicos, a partir da descober-
ta ou da vivéncia oncolégica, podem transformar suas
vidas de uma forma positiva. Eles passam a mudar al-
guns pensamentos, a rever valores e crencas. E esses
pacientes apresentam pensamentos positivos, espe-
ranca e gratidao. Esse exercicio da gratidao é muito
interessante, porque a gente comeca a perceber nossa
vida fluindo para a prosperidade. Entao, muitas vezes,
o diagnoéstico pode levar as pessoas a fazerem o que
nunca pensaram. Como, por exemplo, trabalhos so-
ciais, ter empatia com as pessoas que estao passando
pelo mesmo que eles”, explicou Claudia de Sillos Ma-
tos, psico-oncologista do Hospital Leforte, vice-presi-
dente da Sociedade Brasileira de Psico-Oncologia de
Sao Paulo e fundadora da Psicoesp.

Veja nas proximas paginas algumas historias de pa-
cientes que tiveram suas vidas transformadas positi-
vamente pelo cancer.
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Histsria de
Amanda Oliveira

Amanda nas sabia
exatamente ¢ que era
@ &n{m antes de sew
diagnestics, apesar de
dua mae. jé ter m,ﬁwnfad&
@ dsencp na epsca
de sua adslescéncia

“Me lembro de que todos chamavam de cancer, entdo o
nome nao era tdo comum para mim. Mas quando fui diag-
nosticada, descobri realmente o que era”, disse.

Seu caso foi bastante anormal, ja que o linfoma se ma-
nifestou dentro do osso — na maioria dos casos, a doenca
se apresenta no sistema linfdtico, nas regides do pescoco,
axila e virilha, com aumento dos linfonodos (carocinhos
duros, que crescem de tamanho e ndo doem).

“Senti dores nos ossos, mas de inicio ndo dava para
desconfiar. Depois de um tempo, foi piorando e surgin-
do a sudorese noturna, um sintoma comum do linfo-
ma. E justamente por ter uma manifestacdo 6ssea, meu
diagnéstico foi bem complexo. Fiz uma tomografia,
depois uma ressondncia e ambas diagnosticaram uma
inflamacdo na medula do osso esterno, mas nada especi-
fico. Passei por alguns médicos, jd que os anti-inflamaté-
rios ndo funcionavam. Foram quase 10 especialistas até
que, finalmente, decidiram fazer uma biépsia. Ao todo,
foram trés bidpsias até sair o diagnéstico final. Demo-
rou mais de um ano para realmente descobrir o que eu
tinha”, contou.

O tratamento foi iniciado com quimioterapia, mas
Amanda ndo respondeu muito bem as duas primeiras li-
nhas de protocolo. A terceira opcdo de quimioterapia per-
mitiu que o transplante de medula 6ssea autélogo (quan-
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do a célula vem do préprio doador) fosse realizado. Com a
recidiva, foi preciso fazer radioterapia, imunoterapia e até
mesmo um transplante de medula dssea alogénico com
um doador inglés. Atualmente, ela segue em acompanha-
mento semestral e estd super bem.

“O cancer trouxe a tona uma nova Amanda. Ele me fez
ressignificar muitas situagoes, ser mais grata, conhecer
Deus bem de perto e entender a minha identidade de filha
amada dele. Me fez conhecer verdadeiros anjos, amigos. E
também me mostrou um amor incrivel do meu marido,
que ndo soltou a minha mdo em nenhum momento. Pas-
sei a entender o quanto a fé pode nos fazer romper barrei-
ras intransponiveis”.

% Conselho de Amanda para quem recebeu o diagnoéstico:
“Primeiro, viva o luto! O luto é uma fase muito importante! Dé o
tempo para seu psicologico entender tudo o que estd acontecendo.
Segundo, ndo se isole. Busque ajuda, seja espiritual, psicolégica
e, principalmente, médica. Esteja perto de pessoas que lhe amam
e que estdo ali para dar todo amor e suporte. Terceiro, forca na
careca, e vamos para cima vencer o inimigo! Quarto e tltimo, as
situacdes dificeis podem nos curar. Ndo que precisaremos passar
por essas situacoes para aprender algo, mas jd que estamos vi-
venciando momentos dificeis, que possamos aprender com eles. Eu
sempre digo, ndo fui curada apenas DO cdncer, mas PELO cancer”.




FOTOS SHUTTERSTOCK

“Fui diagnosticado com LMA, em fevereiro de 2021. No
Natal de 2020, senti muitas dores no corpo, nas pernas, so-
noléncia e cansaco. Surgiram petéquias pelo corpo, mas na
época achei que poderiam ser varizes, porque minha fami-
lia tem histérico. Cheguei a agendar um vascular. Tive um
episddio de sangramento na boca, e como isso nunca tinha
acontecido, procurei um dentista. Comecei a desconfiar que
ndo estava nada bem e parti para os hemogramas”, contou.

O diagnéstico do Heitor foi investigativo. Ele ficou 10
dias internado para realizar seus exames.

“Investigdvamos uma possivel anemia. Como minhas
plaquetas estavam muito baixas, comecei a receber san-
gue. Conversando com uma médica, no periodo de pan-
demia, ela me pediu para abaixar a mdscara para ver mi-
nhas amigdalas. Ela observou que tinha um sangramento
recorrente e ligou para um colega hematologista. Nesse
momento, fui transferido de quarto, para realizar o exa-
me de puncdo de medula no dia seguinte”, explicou.

O resultado de LMA M3 nao demorou para sair. E ja
tinham 96% de blastos (células leucémicas) no corpo.

“Meu tratamento comecou com o ATRA. Fazia exames
de sangue todo dia. Depois, entrei em quimioterapia endo-
venosa, mas ndo precisei de cateter. Foram 16 ciclos. Hoje,
faco um ciclo de manutencdo, de 2 anos, com um qui-
mioterdpico oral e um intramuscular. Ndo precisei fazer
transplante de medula 6ssea, pois eu estava com uma boa

Na

em Gestas fespitalar.
foculdadl, denbio da makhic
que aberdava a Oncalsgéa,
sebre leucemias. Mas nem
que ter uma

recuperacdo da medula e meu corpo estava reconhecendo
a medicacdo”. Atualmente, os resultados da terapéutica
seguem muito positivos.

“O cancer, para mim, foi um alerta. Sempre cuidei de mui-
tos, mas ndo de mim. Hoje, trabalho com a internet. Sou o
primeiro influenciador que comecou a falar sobre cancer.
Outras pessoas que passam por isso vém falar comigo para
tirar duvidas. E nesse processo do cancer, trabalhar com in-
ternet me ajudou muito. Quando nés mostramos a verdade
do tratamento, outras pessoas se identificam”, pontuou.

Além da atuagdo nas redes sociais (anotem ai o Instagram:
@oisouheitor), ele também faz parte do Comité de Pacientes
ABRALE e ajuda outros pacientes com sua experiéncia e
contetdos para enfrentarem o cincer de cabecga erguida.

“O cancer ndo nos impede de ver o lado bom da vida. In-
clusive, sinto que ele me tornou até mais leve. Hoje, ele é
somente uma virgula na minha histdria. O resto da frase,
sou eu que estou construindo”, finalizou.

% Conselho de Heitor para quem recebeu o diagndstico:
“Todas as vezes que converso com alguém que acabou de receber
o diagndstico do cancer, ou que estd passando pela investigagdo,
¢ dificil pedir para que tenha calma. Eu ndo tive. Digo para ter
discernimento e para que entenda o que estd passando e o que vai
acontecer na vida. Porque ela vai mudar. O cdncer ndo nos para.
Podemos nos adaptar a ele. E possivel encontrar caminhos”.
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“Antes de saber que eu tinha LMC, notei hematomas
grandes pelo corpo, emagrecimento rdpido e sentia um
inchaco dentro da minha barriga. Em um dnico més perdi
10 kg. Mas entendi que tinha algo fora do lugar. S6 ndo
imaginava que era tao sério e complexo”.

Jd sdo 10 anos em tratamento pelo Sistema Unico de Sau-
de (SUS). Pacientes com LMC tém acesso a alguns dos tipos
de medicamentos mais avancados na drea de Oncologia,
as chamadas terapias-alvo. Ou seja, com o uso do remédio,
apenas as células cancerigenas sao combatidas. Atualmen-
te, ha trés opgoes disponiveis no sistema publico: Imatini-
be, Nilotinibe e Dasatinibe. Lucilene jd tomou todas elas.

“Comecei pelo Imatinibe. Tive uma boa resposta, mas
como perdi, aumentaram a dose. Nesse tempo, eu peguei
uma pneumonia e precisei ser internada. Na internagao
apresentei trombose, entdo passei a fazer uso de anticoa-
gulante. Por isso, em 2015, precisei mudar para o Niloti-
nibe. Em 2018, apresentei psoriase, e o médico achou que
poderia ser efeito da medicacdo. Precisei parar de tomar,
porém meus exames ficaram bastante alterados. Foi quan-
do o especialista decidiu, novamente, trocar a minha
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Histdvia de fwfy/ =

Lucilene Lauwrinds Silva r
de Lima, su fu/y,
come gesta de ser chamada,
é paciente de leucemia
méelside crénica e ja passsw
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medicacdo. E ai, passei para o Dasatinibe de 100 mg. Nao
respondi tao bem, entdo passamos para 140 mg. Neste mo-
mento estd tudo bem”, comentou.

O cancer trouxe mudancas importantes na vida de Lu-
cilene. Ndo s6 fisicas, como também espirituais.

“Eu sempre fui uma pessoa que procurava estar presen-
te na vida daqueles que precisavam de ajuda. Mas quando
entramos no mundo onco-hematolégico, a gente tenta
se preparar melhor para aquilo. E minha mudanca espi-
ritual foi muito valiosa. A grandiosidade da minha fé no
SenhorJesusCristo (sic) me fez uma pessoa melhor. E poder
ajudar quem tem um diagnéstico parecido com o meu, é
gratificante. A minha motivacdo didria é vencer todos os
dias, por mim, pela minha familia, pelo préximo.

% Conselho de Lucilene para quem recebeu o diagndstico:
“Ter uma leucemia € dificil. Ter que fazer exames, it ao médico,
tomar vdrios tipos de remédios, realmente ndo é fdcil. S6 quem
vive o dia a dia sabe o quanto é dificil. Mas ndo podemos deixar
nossos medos virarem algo didrio em nossas vidas. Encare de
frente e jamais perca a sua fé”.




O cancer ndo é fdcil.
Mas, é possivel
enxergar uma luz
no fim do tinel.
? Ou melhor,
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O conhecimento
transforma quem
vive em movimento.

Conheca a Clarify e torne-se
agente da sua mudanca.
O movimento comecga aqui.

Metodologia
que integra teoria
com a pratica.

Equipe prépria
de instrutores.

Cursos atualizados 0000 Agenda flexivel
e dinamicos. Q00 e diversificada.
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Clarify

Av. Paulista, 568 - 5° andar - Sdo Paulo, SP
(11) 3675-0033 @ (11) 9.9584-0033
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ABRALE COMPLETOU 20 ANOS DE APOIO
AOS PACIENTES ONCO-HEMATOLOGICOS

ste foi um ano bastante marcante para a
ABRALE. Em setembro, a organizac¢ao comple-
tou 20 anos de apoio a milhares de pacientes
com cancer e doencas do sangue de todo o
Brasil - e sem sombra de ddvidas, sio muitas
as conquistas a serem celebradas ao longo destas duas
décadas. Mas também, foi em 2022, que a associacdo
perdeu sua fundadora, Merula Steagall, responsavel por
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tantas inovacoes, lutas e vitdrias. Seu legado permanece
e agora é nossa missdao darmos continuidade a esse im-
portante trabalho, sempre com 100% de esforco onde
houver 1% de chance.

Veja nas préximas pdginas os destaques de 2022. Apro-
veitamos para agradecer a todos que acreditaram em nos-
sa causa e colaboraram para que essas atividades pudes-
sem ser realizadas com tanta dedicacao.



APOIO AO PACIENTE

CUIDADO PARA O PACIENTE

EDUCACAO

CONHECER, PARA TRATAR

Para que o paciente possa ter acesso a um diagnostico
preciso e ao tratamento mais adequado, temos uma equi-
pe composta por psicélogos, advogados, enfermeiros e mé-
dicos sempre a postos para tirar as duvidas e oferecer todo
o suporte necessdrio. Alguns nimeros de atendimentos:

% ATENDIMENTO SOCIAL (presencial, on-line ou por tele-
fone): 1.635 pacientes

> ABRALE PELO BRASIL: 1.597 novos pacientes cadastra-
dos, 1.008 visitas em hospitais e 60 hospitais parceiros

% ATENDIMENTO PSICOLOGICO (on-line): 569 pacientes
% ORIENTACAO JURIDICA (on-line): 1.710 pacientes

‘% PROJETO DODOTI: entregamos 140 kits Doddi, para 6 hos-
pitais e 96 criancas foram beneficiadas

%> PROJETO BEM-ESTAR: objetiva trazer qualidade de vida
aos pacientes e seus familiares, por meio de atividades di-
versas. Este ano, realizamos 3 encontros com temas como
mindfulness e como lidar com o luto

%> TELEMEDICINA ABRALE: o projeto de segunda opinido
médica da ABRALE atendeu mais de 457 pacientes e fami-
liares com diagnostico confirmado para leucemias, linfo-
mas, mieloma multiplo, mielodisplasia e doencas do san-
gue. Especialistas tiraram dudvidas a respeito das doencas e
dos seus tratamentos, tudo de forma gratuita

%> ONCO TELEINTERCONSULTA: o projeto é voltado para
especialistas da Oncologia e da Onco-Hematologia de todo
o Brasil. Seu objetivo é contribuir para as decisdes de con-
dutas clinicas, colaborando na capacitacao profissional de
oncologistas, além de facilitar o didlogo médico-para-mé-
dico, por meio de ferramenta digital, com as discussoes de
casos clinicos a distdncia. Em 2022, tivemos a participacdo
de 20 médicos experts e realizamos 70 atendimentos

%> COMITE DE PACIENTES ABRALE: em 2022, nossos pa-
cientes voluntdrios estiveram presentes em importantes
realizacdes da associagdo: entrevistas para a midia, Revista
ABRALE, TV ABRALE, palestrando em eventos e em reu-
nides com os 6rgaos que representam a Saude

O Onco Ensino é uma plataforma de educacdo a distan-
cia que apoia os estabelecimentos de satide especializados
em Oncologia na capacitacdo e atualizacdo profissional de
seus colaboradores. Atualmente, jd sdo mais de 35 mil con-
clusoes de cursos, com temas como Cuidados Paliativos,
Linfomas, Nutricdo, Cancer Infantil, Pesquisa Clinica e
Tumores S6lidos. Somente em 2022, foram contabilizadas
mais de 7 mil novas inscricoes e 4 mil conclusées. Também
fizemos novas parcerias em 12 centros de tratamento pu-
blicos do pais.

PREMIACOES

% PREMIO TEVA - HUMANIZAR A SAUDE!
No dia 29 de novembro, o Projeto Doddi venceu
o Prémio Teva 2022 — Humanizar a Satide, com foco
na humanizacdo do tratamento do cancer infantil

% 1¢ PREMIO AUTOCUIDADO EM SAUDE ACESSA
ABRALE foi finalista na categoria Comunicacao
em Saude e Autocuidado

acessa
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MOVIMENTO TJCC

JUNTOS, SOMOS MAIS FORTES!

O Movimento Todos Juntos Contra o Cdncer, criado
em 2014 pela ABRALE, e que congrega mais de
300 organizacdes parceiras, visa garantir o direi-

DIALOGOS EM ONCOLOGIA

to ao acesso universal e igualitdrio a saide. Ao
longo do ano, importantes acoes foram realiza-
das, confira abaixo os destaques.

O projeto do Movimento TJCC visa manter a aten¢ao onco-
légica em pauta por meio de encontros on-line/presenciais
com especialistas. Este ano, os temas abordados foram:

* Juntos pelo acesso aos tratamentos inovadores

* SUS e Saude Privada

* Da pesquisa, rumo ao acesso universal

* Medicina Personalizada

9° CONGRESSO TJCC

Este ano, o evento voltou ao formato presencial e acon-
teceu de 27 a 29 de setembro no WIC Events Center, em
Sdo Paulo. O ptblico também pdde acompanhar os de-
bates virtualmente. Especialistas renomados debateram
temas que passaram por promog¢ao, prevencao, diagnos-
tico, tratamento, financiamento, legislacdo, gestdo e
comunicacdo. Mais de 3.900 inscritos puderam conferir
cerca de 45 painéis ministrados por mais de 200 pales-
trantes nacionais e internacionais.
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y 2° Forum | Digital
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2° FORUM TJCC - RIO DE JANEIRO

A 2* edicdo do evento aconteceu nos dias 29 e 30 de ju-
nho, de maneira on-line. Os mais de 548 inscritos pude-
ram assistir palestras com cerca de 40 especialistas sobre
temas como: Promogdo, Novas Tecnologias e Humanizacdo no
Estado do Rio de Janeiro.

4° FORUM TJCC - NORTE E NORDESTE

O evento aconteceu nos dias 29 e 30 de novembro, em
Belém (PA). Veja como foi nas paginas 48 e 49.
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7° FORUM

BIGDATA

COVID-19 x CANCER
Observatdrio de Oncologia
apresenta dados Indditos

PESQUISA E MONITORAMENTO

Entender como vem acontecendo o diagnéstico e o tra-
tamento, por meio de levantamento de dados abertos e
pesquisas diretas com os pacientes, é essencial para que se
possa buscar as melhorias necessarias na Satde. Em 2022,
o departamento realizou:

7° FORUM BIG DATA EM ONCOLOGIA

O evento, uma iniciativa do Movimento TJCC e Observatorio
de Oncologia, aconteceu em 7 de abril, com o tema Covid-19 x
Cancer. Os especialistas abordaram os impactos da pandemia
no tratamento oncolégico e também os desafios a médio e
longo prazo nos sistemas publicos e privados de sauide.

ESTUDOS OBSERVATORIO DE ONCOLOGIA:
» Saude da Mulher: prevencao do cancer do colo do titero
» Impacto da Covid-19 na Oncologia
» Cancer como a primeira causa de morte
nos municipios brasileiros
» Panorama do cancer de mama no SUS

ENTREVISTAS COM PACIENTES:
2 Questiondrio ALAN: pacientes com leucemias
» Sindrome mielodispldsica: Alianza Latina
» Transplante de medula éssea: pré e pés-procedimento
» Jornada do paciente com mieloma multiplo
» Jornada do paciente com leucemia mieloide aguda

GRUPO FOCAL:
» Pacientes com LMC na terceira linha de tratamento:
grupo publico e privado
» Mapeamento e recomendacoes para o enfrentamento
dos impactos da Covid-19 no tratamento oncolégico
do sistema suplementar no Brasil

ESTUDOS APROVADOS NOS CONGRESSOS
CIENTIFICOS:

» Congresso Brasileiro de Hematologia, Hemoterapia

e Terapia Celular

» 13° Congresso Brasileiro de Satide Coletiva

> 9th Congress of the European Academy of Paediatric Societies

» Next Frontiers to Cure Cancer

» 1° Congresso Internacional do GRAACC

&, ALIANZA
LATINA

RELACOES INTERNACIONAIS

17° FORUM INTERNACIONAL ALIANZA
LATINA - MELHORES PRATICAS PARA
O 3° SETOR DA SAUDE

Ap6s dois anos on-line, por causa da pandemia, este ano,
voltou a ser presencial e foi realizado em Sao Paulo, de 16 a
18 de novembro. Mais informacdes na pdgina 50.

PESQUISA ANUAL DE EVOLUGCAO DOS
MEMBROS DA REDE ALIANZA LATINA

O objetivo é verificar os avancos das atividades feitas
ao longo do ano pelos membros da Rede. Foram 72 res-
pondentes. Dentre os destaques, 69% das associacoes tém
atuacao nacional e 8% também fazem projetos internacio-
nais. Dentre os principais servicos oferecidos estdo: apoio
ao paciente, com educacdo e informacdo; atendimento
psicolégico, médico, nutricional; acoes de advocacy; cam-
panhas focadas nos profissionais de saude.

65% das associagoes dizem nao ter uma representagao
de advocacy no pais. Em 2021, 25% das associagoes nao
conseguiram captar recursos para realizar suas agoes. Em
2022, o nimero caiu para 13%, talvez por causa do cena-
rio pés-pandemia. 71% disseram que a captagao vem de
doacoes de pessoas fisicas; 64% de patrocinio de empresas;
63% de patrocinio das farmacéuticas. Os recursos financei-
ros sdo desafios apontados, além de recursos humanos e
comunicacdo e marketing.

PROGRAMA COACHING LEADERSHIP

Como parte das iniciativas para apoiar a formacao de
liderancas em advocacy, parcerias com o setor privado e
estratégia de gestdo na regido latino-americana, foi reali-
zada a edicdo 2021 do Programa Coaching Leadership, que be-
neficiou gratuitamente 10 associacdes de pacientes com
DCNT’s e capacitou 16 lideres.

CAMPANHA SOBRE LLC

Conscientizar a populacdao dos paises latino-americanos
sobre sinais, sintomas, diagndéstico e tratamento da leuce-
mia linfoide crénica é essencial para melhores desfechos
clinicos. Foram disseminados entre as associacoes um toolkit
da campanha, video explicativo sobre o modelo terapéutico
Watch and Wait (assistir e esperar, traducao do inglés), videos
de depoimentos dos pacientes e manual sobre a doenca.
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COMUNICAGAO

Receber informacao correta e de qualidade com certeza ajuda,
e muito, durante o tratamento. Ao longo de 2022, fizemos diferentes
campanhas de conscientizacdo, que chegaram a milhoes de pessoas.

-

L CAMPANHAS ABRALE )

\

FEVEREIRO
VA DE LENGCO

Realizada na semana de 4 de fevereiro, Dia Mundial
do Cancer, a campanha contou com a participacdo de
pacientes, profissionais da Saude e de famosos como Isis
Valverde, Lazaro Ramos, Rafael Portugal, Mateus Solano e
Débora Falabella. Todos vestiram um lenco e falaram em
suas redes sobre a importancia de prevencao e diagndstico
precoce da doenca. Em parceria com o Instituto Quimiotera-
pia e Beleza e SMM Lengos, a ABRALE distribuiu 1.400 lencos
em hospitais pelo Brasil. #vddelenco

"F’euereiro taran[a
MES DE CONSCIENTIZAGAO
SO E LEUCEMIAS

A lsucemia pode paracer
Invisivel Mas sous sintomas
sbo perceptivels

FEVEREIRO LARANJA

No més de conscientizacdo sobre as leucemias, lanca-
mos a campanha digital A leucemia parece invisivel, mas seus
sintomas sdo perceptiveis. Tivemos o apoio da CPTM e tam-
bém do metrd de Sao Paulo, que divulgaram cartazes e vi-
deos da acdo; a participagdo de famosos como Daiana Gar-
bin, Lima Duarte e Palmirinha, que vestiram a camiseta da
acdo e divulgaram em suas redes sociais, lives, divulgacdo
na imprensa, dentre outros.
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MARGCO BORGONHA

No més de conscientiza¢do sobre o mieloma multiplo, fi-
zemos agoes on-line e educativas sobre esse tipo de cancer
que acontece, na maior parte dos casos, em pessoas acima
dos 60 anos de idade.

ABRIL E MAIO
NOVO VIDEO INSTITUCIONAL ABRALE

Como parte das celebracoes dos 20 anos, a organi-
zagdo lancou um novo video institucional, assinado
pela 7 Iris Filmes, que reforca o trabalho de todas as
pessoas que constroem as pontes entre quem precisa
de ajuda e quem pode ajudar, garantindo o acesso ao
diagnéstico precoce e melhores tratamentos, em todo
o pais. A producado contou com a participacao especial
da atriz Sophia Abrahdo, voluntaria da ABRALE e ma-
drinha da causa, que hd anos participa das acoes de
conscientizacdo organizadas pela entidade. O video
destaca as iniciativas dessas duas décadas de ativida-
des, realizadas com muito amor e dedicacdo aos pa-
cientes com cancer e doencas do sangue.

ABRIL E MAIO
MIELOFIBROSE - CONSULTA PUBLICA

O Ministério da Sauide negou, por duas vezes, a incorpo-
racdo do Ruxolitinibe na Conitec (Comissdo Nacional de
Incorporacdo de Tecnologias no SUS). Esse medicamento é
muito importante no controle dos sintomas da mielofibro-
se, um tipo de cincer que acontece em pessoas acima dos
50 anos, na maioria dos casos. Dados mais recentes tam-
bém demonstram que o medicamento pode aumentar a
sobrevida geral. A campanha informou a sociedade sobre
a participacdo em Consulta Publica e teve mais de 4 mil
assinaturas no manifesto criado pela ABRALE.
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JUNHO E JULHO
VERMELHO E SANGUE. E AMOR. E VIDA

Esse foi o tema da campanha de doacdo de sangue. A
acdo contou com 73 postos parceiros de coleta, em 11 Es-
tados (Amazonas, Bahia, Ceard, Goids, Minas Gerais, Para-
nd, Pernambuco, Rio de Janeiro, Rio Grande do Sul, Santa
Catarina e Sdo Paulo). A iniciativa também teve o apoio
do metr6 de Sdo Paulo e da CPTM. Durante todo o més,
as redes sociais da ABRALE tiveram conteudos atualizados
sobre doacdo de sangue. Artistas e influencers também
apoiaram a causa e vestiram a camisa da acdo. Dentre eles:
Rafa Kalimann, Lucy Alves, Felipe Andreoli, Sophia Abrah-
do e os ex-BBBs Vyni e Gustavo Beats.

Em 14 de junho, Dia Mundial do Doador de Sangue, fo-
ram distribuidos kits especiais aos doadores de sangue que
compareceram aos hemocentros parceiros. O prédio da
Fiesp, na Av. Paulista, em Sdo Paulo, também recebeu uma
iluminacdo especial na data, com os dizeres da campanha.
No dia 26 de junho, foi realizada a 1 Corrida/Caminhada Um
S6 Sangue, no Campo de Marte, em Sao Paulo. A iniciativa
foi da ABRALE e da ABHH (Associacdo Brasileira de Hema-
tologia, Hemoterapia e Terapia Celular).

, AGOSTO
JA OUVIU FALAR EM HPN?

A campanha conscientizou a populacdo, por meio
de acoes on-line, sobre a hemoglobinuria paroxistica
noturna (HPN), um tipo raro de anemia hemolitica
ndo hereditdria, mais comum em pessoas entre 30 e
50 anos de idade.

' HEMOGLOBINURIA
| PAROXISTICA NOTURNA

Por sef uma doanga rara, seu diognostico
podie ser dificll ¢ dermorodo. Umo das
formos de mudor esse centrio ¢
conhecendo o sintomas da doenga!

Algumas pessoas tém
mais chance de ter

' LINFOMA

-~ Entendaquem.

#AgostoVerdellaro

Més de Conscientizagado
do Linfoma

AGOSTO
DOMINE O LINFOMA

Esse foi o tema da campanha da ABRALE, realizada
durante o Agosto Verde Claro, més de conscientizagao
sobre os linfomas. A acido disseminou, por meio dos ca-
nais de comunicacdo da organizagdo, a importincia do
diagnodstico precoce e do conhecimento sobre os sinais e
sintomas desse cancer, que pode acontecer em qualquer
momento da vida.

Para alertar a sociedade, artistas como Milton Neves e
Sophia Abrahdo, vestiram a camiseta da acdo e postaram
em suas redes sociais. Também fizemos uma live com a pre-
senca do Dr. André Abdo, onco-hematologista do Icesp, do
Dr. Jacques Tabacof, onco-hematologista do Centro Paulista
de Oncologia, e da Amanda Oliveira, paciente de linfoma
ndo-Hodgkin e integrante do Comité de Pacientes ABRALE.

SETEMBRO
COVID-19: NOVOS TRATAMENTOS

Durante o més de setembro, foram disseminadas in-
formacoes a respeito de novos medicamentos aprovados
para uso em pacientes imunossuprimidos que nao res-
pondem a vacinacdo. Também foram divulgados mate-
riais sobre a importancia dos imunizantes e dos cuida-
dos para evitar a contaminacgdo pelas novas variantes da
Covid-19. A campanha terd continuidade até o final de
2022 e outros materiais serdo divulgados, dentre eles um
video-documentario.
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SETEMBRO
EXPOSICAO 20 ANOS ABRALE

Durante o 9° Congtresso Todos Juntos Contra o Cancer, os princi-
pais marcos da ABRALE ganharam uma exposicdo especial,
em comemoracdo as duas décadas de atuacdo nacional e
internacional em prol de pacientes onco-hematolégicos.

OUTUBRO

TRANSPLANTE DE MEDULA
OSSEA NO BRASIL

Em parceria com o Hospital Israelita Albert
Einstein, que completa 35 anos de TMO, a cam-
panha trouxe informacdes essenciais sobre o
procedimento, indicado para diferentes tipos
de canceres.

NOVEMBRO E DEZEMBRO
ATENCAO AO CANCER INFANTOJUVENIL

O céancer infantil foi o destaque dos dltimos meses do
ano, por meio da campanha de crowdfunding do Projeto
Dodéi, uma parceria entre a ABRALE e o Instituto Mauri-
cio de Sousa que objetiva a humanizacdo do tratamento
dos pequenos. Celebridades como André Marques, Ana
Furtado e Tadeu Schmidt aceitaram participar da acao.
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@ COMUNICAGAO
EM NUMEROS

+ FACEBOOK (facebook.com/abrale): pos-
tagens que alcancaram mais de 1,8 milhées
de pessoas e engajaram outras 48 mil

* INSTAGRAM (@abraleoficial): mais de 58
mil seguidores, com postagens que alcan-
caram mais de 2,7 milhdes de pessoas e
engajaram outras 269 mil

« SITE ABRALE (www.abrale.org.br): mais
de 1,6 milhdo de acessos ao longo do ano,
com foco na busca por informacdes sobre
as doengas e seus tratamentos

* REVISTA ABRALE (revista.abrale.org.br):
na versao on-line, foram quase 5 milhoes
de acessos Unicos as matérias. Também fo-
ram impressos mais de 50 mil exemplares,
distribuidos gratuitamente aos cadastrados
na organizacao

+ TV ABRALE (canal no Youtube): mais
de 96 mil inscritos. A TV ABRALE superou
5,2 milhoes de visualizagoes, em 276 videos

e LINKEDIN: mais de 5 mil seguidores,
postagens que tiveram mais de 160 mil im-
pressoes e mais de 12 mil pessoas engajadas

* TWITTER: mais de 4 mil seguidores, com
postagens que alcancaram 64 mil pessoas
e engajaram outras 3 mil

« ABRALE CAST: foram publicados 54 epi-
sodios. Mais de 7,6 mil pessoas ja escuta-
ram o podcast da ABRALE

* IMPRENSA: mais de 100 aparicGes em vei-
culos de comunicacdo como Globo, Isto E,
Exame, Folha de S.Paulo, Estaddo, TV Cul-

tura, Band, Jovem Pan, CBN, dentre outros




POLITICAS PUBLICAS

Politicas Publicas sdo conjuntos de programas, agoes e
atividades desenvolvidas pelo Estado direta ou indireta-
mente, com a participacdo de entes publicos ou privados,
que visam assegurar determinado direito de cidadania, de
forma difusa ou para determinado seguimento social, cul-
tural, étnico ou econdmico.

A ABRALE possui uma equipe de Politicas Publicas e
Advocacy focada em relacionamentos e acoes que tragam
melhorias e transparéncia nas leis e nos processos do go-
verno, para beneficiar os pacientes com cancer e doencas
do sangue. Veja alguns destaques:

SEMANA NACIONAL DE COMBATE AO CANCER

Em maio, Dra. Catherine Moura, CEO da ABRALE, esteve
presente no evento realizado na Camara dos Deputados,
em Brasilia, e abordou os desafios para o diagndstico pre-
coce e acesso ao tratamento em tempo oportuno. Na oca-
sido, foram apresentados dados levantados em estudos do
Observatdrio de Oncologia e também a Declaragdo para a Melho-
ria da Atengdo ao Cdncer no Brasil.

MIELOMA MULTIPLO EM FOCO

A equipe de politicas publicas da ABRALE participou de
audiéncia publica junto a Comissdo de Combate ao Cancer da
Camara dos Deputados para abordar o mieloma multiplo e
0 acesso aos novos tratamentos via sistema ptiblico de satide.

ENCONTRO COM A OPAS

Em Brasilia, estivemos com a Organizacdo Pan-Americana
de Satide (OPAS) para apresentar a nova versao da Declaracdo
para Melhoria da Atengdo Oncolégica no Brasil e discutir os ca-
minhos para que todos os pontos ali presentes possam ser
colocados em prdtica.

APROVA PRONON

Depois de meses em tramitacdo, finalmente, a Cimara
dos Deputados aprovou, em dezembro, o Projeto de Lei n®
5307/2020, que prorroga a possibilidade de deducdo do
imposto de renda das doagdes e patrocinios ao Programa
Nacional de Apoio a Atengdo Oncoldgica (Pronon). Esse é um
tema que vem sendo acompanhado pela ABRALE e o TJCC
para a garantia do principal programa de incentivo a On-
cologia no Brasil. Agora que a matéria segue para a sancao
presidencial, precisamos unir esfor¢os para que essa im-
portante politica vigore até 2026.

Satdeem
suas maos

CONSULTAS PUBLICAS

Ao longo do ano, a ABRALE participou de importantes
consultas publicas para a inclusdo de novas tecnologias
nos sistemas publicos e privados de saide no tratamento
de diferentes tipos de canceres: sindrome mielodispldsica,
mieloma multiplo, leucemia mieloide aguda, leucemia
linfoide cronica.

AUDIENCIAS PUBLICAS

Em 2022, participamos de trés audiéncias publicas, rea-
lizadas pela Comissdo Especial de Combate ao Cdncer, da Cama-
ra dos Deputados, para pleitear a normalizacdo do forne-
cimento dos medicamentos oncoldgicos e solicitar mais
transparéncia, aprimoramento do planejamento da gestio
e revisdo de resolucoes internas dos érgaos competentes.

ROL TAXATIVO DA ANS

O rol de procedimentos da Agéncia Nacional de Saude
Suplementar ndo é tema novo. A partir dele sdo decreta-
dos quais exames e tratamentos os usudrios de planos de
saide tém direito. Este ano, surgiu um movimento que
tornaria o rol taxativo, ou seja, somente os procedimentos
descritos nele é que estariam disponiveis. Com isso, milha-
res de pacientes oncolégicos sentiram o impacto, ja que
muitos acabam usando liminares judiciais para a realiza-
¢do de procedimentos nao cobertos pelos planos.

A ABRALE e o Movimento TJCC foram participativos nas
articulagoes que pediam pelo fim do rol taxativo. A partir
de esforcos coletivos, foi criada a Lei 14.454 e o rol da ANS
voltou a ser exemplificativo.

SUS

Em defesa dos pacientes com cdncer e doencas no san-
gue estamos em 11 Conselhos Deliberativos no Sistema
Unico de Satide (SUS). Por meio da participacio social, plei-
teamos os direitos nos trés ambitos federativos.

* Conselho Nacional de Saide (ABRALE/ABRASTA)

» Conselhos Estaduais e Municipais de Satde,

com a representacdo das representantes dos nucleos
e membros da equipe de PP

* Conselho Consultivo do Inca

* Grupo de Trabalho de Radioterapia do Consinca

* CMDCA - Conselho Municipal da Crianca

e do Adolescente
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Conheca a jornada
d&e pessoas com
leucemia

CADA PACIENTE ENFRENTA OBSTACULOS UNICOS
DURANTE O TRATAMENTO. E IMPORTANTE CONHECER
OS PRINCIPAIS PARA MELHORAR O CENARIO

POR NATALIA MANCINI

numero de novos diagndsticos de pes-

soas com leucemia serd 34.620 nos

proximos trés anos, de acordo com o

Instituto Nacional de Cancer (Inca). As

estimativas ainda indicam que a maior
parte dos casos acontecerd em homens e o estado com
maior incidéncia serd o Ceard. A Associacdo Brasi-
leira de Linfoma e Leucemia (ABRALE) realizou uma
pesquisa com pacientes dessa doenca para entender
como o diagndstico, o acesso ao tratamento e o acom-
panhamento vém acontecendo.

A leucemia é um cancer do sangue que se origina
na medula éssea quando as células-tronco sofrem
uma mutacdo e passam a fabricar células sangui-
neas doentes, que se multiplicam rapidamente e de
forma desordenada.

Apesar do nome, a leucemia, na verdade, é um gru-
po de doencas malignas das células do sangue e cada
um dos subtipos é distinto um do outro, sendo eles:
leucemia mieloide aguda (LMA); leucemia linfoide
aguda (LLA); leucemia mieloide crénica (LMC) e leuce-
mia linfoide cronica (LLC).

No caso das leucemias cronicas, as células doentes sao
maduras e suas funcoes estdo preservadas. Enquanto
que, nas leucemias agudas, elas sdo imaturas e ndo tém
capacidade de realizar as suas funcoes normalmente. >
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NOVOS CASOS DE LEUCEMIA NO BRASIL

De acordo com as estimativas lancadas recentemente
pelo Inca, 11.540 pessoas (6.250 homens e 5.290 mulhe-
res) serdo diagnosticadas, por ano, entre 2023 e 2025. Nes-
se periodo, as leucemias ocupardo o 10° lugar entre os
canceres mais frequentes, considerando ambos os sexos,
sendo o 11° no sexo masculino e o 122 no feminino.

E importante lembrar que, mais do que nimeros, aqui
falamos de vidas que serdo impactadas e que precisardo de
acesso a tratamento e cuidados humanizados.

H4 dois pontos otimistas nessas estatisticas.

O primeiro é que ao comparar com as estatisticas do
biénio 2018-2019 e do triénio 2020-2022, ndo houve um
aumento tdo significativo no nimero de casos

O segundo é que, atualmente, ha diversas estratégias, téc-
nicas e terapias que permitem alcancar a cura nas leucemias
agudas, e o controle, nas cronicas. Mas, para que isso aconte-
ca, é preciso garantir aos pacientes um diagnéstico precoce
e acesso a tratamento adequado em tempo oportuno

Para entender a jornada das pessoas com leucemia e
onde estdo os principais problemas, a ABRALE realizou,
em 2022, uma pesquisa com 215 pacientes, destes:

58% possuem LMC

14%, 11.C

11%, LLA

10%, IMA

7% tém outro tipo de leucemia

DIAGNOSTICO

43% dos pacientes disseram que descobriram a doenga
ao fazer exame de sangue de rotina ou exame de saide

42%, em exame de sangue ou exame de saide para
outra coisajoutra condicao

15% disseram que nio foi em nenhuma dessas situacoes

96% dos entrevistados ndo desconfiava que poderia es-
tar com cancer

O diagnéstico foi rdpido na maioria dos casos, jd que
52% dos pacientes descobriram a doenca em menos de
trés meses. Porém, 11% demorou de 6 meses a 1 ano, 6%
de 1 a2 anos e 5% mais de 2 anos

SINTOMAS

VOCE TEVE ALGUM SINTOMA?

. Sim
@ Nio
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Mesmo no caso da LLC, que pode ndo precisar de um
tratamento medicamentoso de imediato, é fundamental
que o paciente descubra o cancer o quanto antes, para fa-
zer o acompanhamento adequado e indicar a terapia no
momento exato

67% nio recebeu nenhuma informacio por escrito so-
bre a sua leucemia no momento do diagnéstico

48% dos pacientes de LMA ndo foram informados ou
ndo lembraram qual é o seu subtipo e essa é uma informa-
cdo muito importante na hora de entender qual o prognés-
tico e o tratamento, especialmente no caso da LMA FLT3

Os entrevistados relataram os seguintes sintomas:

64% Fadiga

42% Febre[suores noturnos

39% Sensacio de fraqueza ou falta de ar

33% Dores de cabeca

32% Perda de peso inexplicdvel

31% Dor nos ossos/nas articulacoes

31% Hematomas

29% Estomago inchado ou desconforto abdominal
24% Perda de apetite

23% Dor muscular

Vale destacar que, apesar da fadiga ser o sintoma mais
comum na LLA, LMA e LMC, o aumento dos linfonodos foi
o mais relatado pelas pessoas com LLC (50%)



ILUSTRACAO SHUTTERSTOCK

» 67% dos pacientes com LLC foram colocados em “watch
and wait” em algum momento do tratamento

FOI OFERECIDA A VOCE UMA ESCOLHA
DE OPCOES DE TRATAMENTO?

@ nio
@ sm

~ 80% dos pacientes que fazem uso de medicamento
oral, estdo em tratamento continuo e seguirdo tomando
as medicagOes prescritas, por tempo indeterminado

~ T7% desses pacientes sio de LMC

» 71% afirmaram que nunca deixaram de tomar nenhu-
ma dose da medicacdo no ultimo ano

~ Dos que ficaram sem tomar a dose, 40% disseram que
foi devido a falta de medicamento

» Como a maioria dos pacientes tinha LMC, o transplante

~ Quase todos os pacientes (98%) estdo fazendo o acom-
panhamento pés-tratamento

» 22% dizem que, em uma escala de 0 a 10, sentem uma
preocupacao/ansiedade de 10 enquanto aguardam o resul-
tado dos exames

TRATAMENTO

POS-TRATAMENTO

~» T1% disseram ter comecado o tratamento em até um
més, sendo que 25% iniciaram imediatamente no mesmo
dia do diagnéstico

VOCE SE ENVOLVEU TANTO QUANTO GOSTARIA
NAS DECISOES SOBRE SEU TRATAMENTO?

9

de medula 6ssea foi pouco utilizado como tratamento.
95% das pessoas nio fizeram o TMO

» 50% dos pacientes em tratamento afirmaram que os
sintomas que tinham antes, melhoraram

» Os principais efeitos colaterais relatados foram: fadiga
(89%), dor nos ossos/nas articulagoes (30%) e sensacio de
fraqueza ou falta de ar (25%)

» Para a maior parte dos pacientes, a leucemia nao retor-
nou apos o tratamento

@ nio
@ sim

SOBRE A ATUAL QUALIDADE DE VIDA
‘> 34% tém muita dificuldade para atividades fisicas
» 47% se preocupam bastante com a aparéncia
» 42% nio tém nenhuma dificuldade para viajar
> 63% nio tém nenhuma dificuldade para caminhar
» 91% tém um pouco de dificuldade para sair de casa
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TODOS JUNTOS
CONTRA O CANCER

FORUM TJCC

NORTE E NORDESTE

4° FORUM TODOS JUNTOS
CONTRA O CANCER
NORTE E NORDESTE

EVENTO DEBATEU OS DESAFIOS DA ATENCAO
ONCOLOGICA NAS DUAS REGIOES

POR TATIANE MOTA

4° Férum Todos Juntos Contra o Cancer Norte e Not-
deste é um evento que retine médicos, profissio-
nais de saude, representantes do governo, de
hospitais e de organizacdes de apoio ao pacien-
te para debaterem as principais necessidades
e solucoes para o tratamento oncoldgico regionalmente.
A plendria de abertura discutiu o trabalho em rede para
a prevencao do cancer e equidade na atencdo oncolégica.
Dr. Thiago Carneiro, onco-hematologista do Hospital
Ophir Loyola e professor de Medicina da Universidade
do Estado do Pard, foi um dos palestrantes dessa mesa
e abordou as dificuldades reais vividas pelos pacientes.
“O médico é um cidaddo que, em algum momento da
vida, decidiu lutar pelo bem-estar das pessoas. Sou um mé-
dico que nasceu na regido Norte e que decidiu lutar contra
esse desafio enorme, o cincer. Diariamente, vejo as dificul-
dades reais dos pacientes. E aprendo com eles, recebo uma
licdo de humildade. Eu sou uma peca. Um ponto no mar,
que é a luta contra o cancer. A nossa regido é, sim, uma re-
gido mais pobre. E fico feliz em ver o Movimento TJCC aqui,
na nossa casa. Isso da forca para continuarmos”.
Carla Fernandes Figueiredo, diretora técnica da Secre-
taria Estadual de Sadde do Pard, trouxe os desafios locais.
“Os desafios sdo imensos. Nosso estado € continental, te-
mos 144 municipios com comprometimento de entregar
uma saude de qualidade e oferecer o acesso aos pacientes. E,
é importante lembrar que a populacdo aqui é formada por
indigenas, ribeirinhos, quilombolas, e o acesso ndo é tdo
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simples. Temos grandes planos de expandir nossa rede de
atencdo. As pessoas precisam se observar mais”, pontuou.

Dra. Paola Torres, presidente do Instituto Roda da Vida, mé-
dica onco-hematologista e membro da Academia Brasileira
de Literatura de Cordel, comentou sobre a importancia de
facilitar a navegacdo do paciente aos sistemas de saude.

“A navegacdo do paciente ainda é uma dificuldade, seja
no sistema publico e privado. Ele ndo sabe em quem chegar
primeiro, até receber o diagndstico final. A cada 2 délares
que poupamos com agoes preventivas, vamos economizar
1.000 dolares, 14 na frente, com a jornada de tratamento.
Essa é uma doenca que, quando se torna mais complexa, o
investimento é grande para salvar vidas. E, para isso, pre-
cisamos de politicas para que a populacdo tenha acesso a
prevencao, ao diagnéstico precoce”.

O evento, realizado de maneira hibrida, contou com
mais de 1.080 inscritos, que também acompanharam de-
bates sobre acesso a alimentacdo sauddvel, prevencdo ao
cancer, inclusdo da Oncologia na formacdo em saude, os
desafios da Oncopediatria na regido Norte e Nordeste, o
trabalho da defensoria ptiblica para o acesso e garantia de
direitos dos pacientes e a inclusdo de populagoes tradicio-
nais, como os quilombolas, nesses cuidados.

“Promover discussoes sobre a atencdo oncoldgica nessas
regioes do Brasil é fundamental para que possamos avan-
car com as melhorias necessdrias na politica nacional que
abrange a promocdo, prevencdo, o diagndstico em tempo
hdbil e acesso ao tratamento adequado. O cancer ndo es-



pera e nosso objetivo, com o Movimento Todos Juntos Contra
o Cancer, é possibilitar ao paciente os melhores desfechos
clinicos e qualidade de vida nessa jornada de cuidados em
saude”, falou a Dra. Catherine Moura, médica sanitaris-
ta e CEO da Associacdo Brasileira de Linfoma e Leucemia
(ABRALE), organizacao que lidera o Movimento TJCC.

DADOS NACIONAIS E LOCAIS SOBRE CANCER
% O cancer é a principal causa de morte em 606 muni-
cipios brasileiros (10,9%), representando um aumento
de 90 municipios (17,4%), quando comparado ao udltimo
levantamento realizado pelo Observatdrio de Oncologia, com
dados de mortalidade de 2015

O Observatério também compilou dados da producao e co-
bertura de mamografia no SUS, com informacgdes impor-
tantes sobre as regioes Norte e Nordeste:
@ Entre 2015 e 2021, foram produzidos 28.255.364 exa-
mes de mamografia no SUS, dos quais 27.853.787 foram
aprovados. Nos ultimos dois anos do periodo, apés o inicio
da pandemia da Covid-19, notou-se uma queda no nimero
de mamografias realizadas, registrando reducdo nacional
de 40% em 2020 e de 18% em 2021, quando comparado
com o ano de 2019 (pré-pandemia)
% A Regido Norte apresentou menor reducio em 2020
(23%) e em 2021 (4%), comparado com 2019.
Os estados com menor producdo de mamografias foram
Amapd, Roraima e Acre. Juntos, todos os estados da regidao
Norte representam cerca de 3% do total de mamografias
aprovadas no pais
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ESTADIAMENTO AO DIAGNOSTICO

% Analisando os registros da base do SIA-SUS, no periodo
estudado, cerca de 42% dos procedimentos de pacientes
diagnosticadas com cancer de mama ocorreram em esta-
diamentos avangados (estadiamentos 3 e 4)

% Os estados com piores desfechos de estadiamento ao
diagnéstico foram: Acre com 56 % de diagndsticos tardios,
Pard e Ceard com 55% de diagnésticos tardios

TEMPO ENTRE A CONSULTA COM ESPECIALISTA
E O RECEBIMENTO DO DIAGNOSTICO

% De acordo com a base de dados dos Registros Hospitalares
de Cancer (RHC) do Inca, para as pacientes com informa-
¢do preenchida, o tempo médio entre a primeira consul-
ta com o médico especialista e o diagnéstico do cancer
de mama, no periodo de 2015 a 2020, foi de 36 dias. No
entanto, 33% dos casos de cancer de mama levaram mais
30 dias para a confirmacdo diagnéstica apés a consulta
com um médico especialista

% Os estados com o pior desempenho no tempo entre a pri-
meira consulta com o especialista e o diagndéstico do can-
cer de mama foram Sergipe com tempo médio de 94 dias;
Amazonas com tempo médio de 80 dias e Roraima com
tempo médio de 64 dias. Por outro lado, os estados com
melhor desempenho foram Acre com tempo médio de 17
dias e Piaui e Amapd, ambos com tempo médio de 21 dias

% De todos os municipios brasileiros, 1.562 (28%) apre-
sentam tempo médio entre a consulta com especialista e
recebimento do diagnéstico superior a média do Brasil.
Desses municipios, 545 (35%) estdo no Nordeste @
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17° FORUM ALIANZA LATINA

MELHORES PRATICAS PARA O TERCEIRO SETOR DA SAUDE

O evento aconteceu em Sdo Paulo, de 16 a 18 de novem-
bro, e recebeu mais de 80 pessoas, entre membros da Rede
Alianza Latina, lideres de organizac¢des latino-americanas
e palestrantes.

Com o apoio da Fundacdo Getulio Vargas (FGV), da As-
sociacdo Brasileira de Captadores de Recursos (ABCR), da
Silvia Maria Louza Naccache Consultoria, do Instituto Bra-
sileiro de Direitos do Paciente, do Instituto para o Desen-
volvimento do Investimento Social (Idis) e dos Cacadores
de Bons Exemplos, a equipe Alianza Latina organizou temas

que abordaram Mapeamento e Incentivo a Cultura de Doagdo;
Pesquisa de Voluntariado Corporativo para o Mundo Pds-pande-
mia; Acesso a Cuidados em Satide na Regido; Satide Digital a Ser-
vico do Paciente; e Direitos dos Pacientes.

A Alianza Latina é um projeto de trabalho em rede, con-
duzido pela ABRALE, que busca proporcionar aos seus
membros um espaco de debate e aprendizado continuo.
Hoje, a Rede é composta por mais de 100 associagdes, que
operam em 20 paises, sendo 17 deles na América Latina,
além de Estados Unidos, Espanha e Portugal.

FOTO ABRALE
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1° PREMIO AUTOCUIDADO EM SAUDE ACESSA
ABRALE E FINALISTA NA AREA DE COI\/IUNICAQAO

Com o objetivo de reconhecer e divulgar
os melhores trabalhos para a promog¢éo do
autocuidado em Saude no Brasil, a Editora
Abril e a Acessa (Associagao Brasileira da In-
dustria de Produtos para o Autocuidado em
Saude) instituiram o Prémio Autocuidado em
Salide Acessa.

A ABRALE foi uma das finalistas na cate-
goria de Comunicagdo em Saude e Auto-
conhecimento.

DOACAO DE PERUCAS

EX-PACIENTES AJUDAM QUEM ACABOU DE
RECEBER O DIAGNOSTICO DO CANCER

Descobrir uma neoplasia maligna é sempre bastante
impactante. Entre as mulheres ainda hd um agravante: a
queda dos cabelos, que pode acontecer devido a alguns ti-
pos de tratamento.

Muitas decidem assumir a carequinha. Para outras, essa
ndo é uma possiblidade. E, nesse momento, as perucas che-
gam como opc¢ao. No mercado, é possivel comprar o item,
com fios de verdade, a partir de R$ 900,00. Mas, para aque-
las que ndo tém condicdes financeiras, o projeto Mechas de
Amor pode ajudar.

Liderado pelas ex-pacientes e amigas Ezeni Miranda,
Elizabeth Bento e Cldudia Barbosa, o projeto jd conseguiu
doar, aproximadamente, mil perucas ao longo dos seis
anos de existéncia.

Acesse o perfil @projetomechasdeamor, no Instagram, e co-
nheca mais a respeito!

PREMIO AUTOCUIDADO EM SAUDE

aCessSa

FOTO SHUTTERSTOCK

= D]



VIDA g&a B NUCLEOS REGIONAIS

O TRABALHO NAO PARA

AS PRINCIPAIS ACOES REALIZADAS PELOS REPRESENTANTES
DA ABRALE EM TODO O BRASIL

BELO HORIZONTE, MG

=

Em outubro, Maryane Ferreira, nossa representante em
Minas Gerais, participou de reunido na Camara Técnica de As-
sisténcia Farmacéutica, do Conselho Municipal de Saide de
Belo Horizonte, na qual foi discutido o desabastecimento
de medicamentos e o quadro de farmacéuticos da atencao
primdria de saude. Maryane também divulgou a campa-
nha Domine o Linfoma, realizada pela ABRALE durante todo
o més de agosto, em reunido no Conselho Municipal de
Satde de Belo Horizonte.

CURITIBA, PR

Mariana Mantovani, representante da ABRA-
LE, teve a ideia de oferecer para criancas da
regido a experiéncia do Passeio de Trem, que
sai de Curitiba e vai até Morretes, cidade histé-
rica do Parand, com vistas lindas e exuberan-
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tes. Em parceria com o Projeto Unido Soliddria e
Instituto Humsol, conseguiu 60 cortesias com a
empresa Serra Verde Express para um passeio
que aconteceu no dia 6 de outubro, e fez a ale-
gria dos pequenos.
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GOIANIA, GO

A representante da ABRALE em Goids, Stéfany
Matias, esteve presente nas reunidoes mensais do
Conselho Municipal de Saide de Goidnia, para
participar das principais pautas da Satde do mu-
nicipio e levar as demandas dos pacientes onco-
-hematolégicos nesse importante espaco de repre-
sentacdo social.
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B ides Sil E lly Mota, denad 4
" G0 Nicleo de Ensino & Pesquisa GRI FLORIANOPOLIS, S
FO RTALEZA, CE Vanusa Lopes, representante da ABRALE em Santa Catari-

na, visitou o Hospital Santa Catarina, em Blumenau, para

Benevides Silva, nosso representante, participou nos reunides com a coordenacao da equipe de Oncologia com
dias 9 e 10 de setembro, como apoio, do IX Simpdsio Mul- o objetivo de apresentar os servicos de apoio ao paciente
tiprofissional de Oncologia, organizado pelo Centro Regio- realizados pela organizacdo. A campanha sobre os linfo-
nal Integrado de Oncologia (Crio), parceiro da ABRALE mas foi feita com os profissionais do servico de quimiote-
em Fortaleza. rapia do Cepon.
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RIO DE JANEIRO, RJ

A ABRALE, por meio da representante Késia Pereira, es-
teve presente no Outubro Rosa do Hospital Clementino
Fraga Filho/UFR]. A acdo contou com prdticas integrativas,
campanha de conscientizacdo sobre o cincer de mama e
os linfomas, e foram entregues materiais informativos
impressos. Também contamos com o importante apoio da
empresa Duloren que doou 30 sutids pés-mastectomia. O
evento, realizado na entrada do ambulatério, contou com
um quadro informativo dos direitos do paciente oncoldgi-
co, baseado na Cartilha de Direitos da ABRALE.

PORTO ALEGRE, RS

Amanda Barros da Silveira esteve na Associacdo de
Apoio a Pessoas com Cancer, de Porto Alegre, para realizar
uma roda de conversas a respeito da campanha Cuidando
do Cuidador, projeto da ABRALE que busca incentivar os
cuidadores de pacientes oncoldgicos a se conhecerem, se
fortalecerem e respeitarem seus limites. Ela também este-
ve no Hospital Conceicdo e no Hospital da Crianca Concei-
cdo, visitando os ambulatérios e o setor de internacdo da
Onco-Hemato.
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SAO PAULO, SP

Aline Maura da Silva entregou materiais informativos
para pacientes de Sdo Paulo. Vanda Farias Santos, também
representante da regido, realizou reunidao com o Dr. Fer-
nando Vieira Pericole de Souza, chefe da Hematologia do
Centro de Hematologia e Hemoterapia do Hemocentro de
Campinas, e com sua equipe, Arlete, Erica Vitéria e Erika.
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RIBEIRAO PRETO, SP
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abrale

ASSOCIAGCAO BRASILEIRA
DE LINFOMA E LEUCEMIA

No més de outubro, Jacqueline Marcomini,
nossa representante naregiao, e Melissa Perei-
ra, gerente de Apoio ao Paciente da ABRALE,
realizaram visita técnica nos hospitais: Hos-
pital das Clinicas de Ribeirdo Preto, Hemo-
centro de Ribeirao Preto (USPRP) e na Santa

©0 © © 0 0 0 0 0 0 0 00 000000000000 0000000000000c0000 00
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SALVADOR, BA
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Casa de Misericordia. Também foi realizada
uma visita técnica no Hospital de Amor, em
Barretos/SP. Momentos como esses ajudam a
fortalecer o relacionamento com os hospitais
de referéncia para a busca do melhor trata-
mento para os pacientes.
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RECIFE, PE

No dia 19 de outubro, a nossa representante na Bahia, Ni-
via Belmonte Araujo, palestrou sobre o Outubro de Todas as
Cores, além de entregar materiais da ABRALE no Centro de
Convivéncia de Pessoas Idosas, no Municipio de Madre de
Deus. O convite foi da assistente social, Leila Delmondes.

Em setembro, a representante do nucleo Recife-PE, Angéli-
ca Guedes, realizou visita no Hospital Oswaldo Cruz, no Ihe-
ne (Instituto de Hematologia do Nordeste) e no Imip para
divulgar a campanha Domine o Linfoma. Houve entrega de
materiais para profissionais de saide, pacientes e publico
em geral, com o intuito de promover o diagndéstico precoce.
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1° PREMIO AUTOCUIDADO EM SAUDE ACESSA
ABRALE E FINALISTA NA AREA DE COI\/IUNICAQAO

Com o objetivo de reconhecer e divulgar
os melhores trabalhos para a promog¢éo do
autocuidado em Saude no Brasil, a Editora
Abril e a Acessa (Associagao Brasileira da In-
dustria de Produtos para o Autocuidado em
Saude) instituiram o Prémio Autocuidado em
Salide Acessa.

A ABRALE foi uma das finalistas na cate-
goria de Comunicagdo em Saude e Auto-
conhecimento.

DOACAO DE PERUCAS

EX-PACIENTES AJUDAM QUEM ACABOU DE
RECEBER O DIAGNOSTICO DO CANCER

Descobrir uma neoplasia maligna é sempre bastante
impactante. Entre as mulheres ainda hd um agravante: a
queda dos cabelos, que pode acontecer devido a alguns ti-
pos de tratamento.

Muitas decidem assumir a carequinha. Para outras, essa
ndo é uma possiblidade. E, nesse momento, as perucas che-
gam como opc¢ao. No mercado, é possivel comprar o item,
com fios de verdade, a partir de R$ 900,00. Mas, para aque-
las que ndo tém condicdes financeiras, o projeto Mechas de
Amor pode ajudar.

Liderado pelas ex-pacientes e amigas Ezeni Miranda,
Elizabeth Bento e Cldudia Barbosa, o projeto jd conseguiu
doar, aproximadamente, mil perucas ao longo dos seis
anos de existéncia.

Acesse o perfil @projetomechasdeamor, no Instagram, e co-
nheca mais a respeito!

PREMIO AUTOCUIDADO EM SAUDE

aCessSa
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RE)COMECAR

E POSSIVEL DAR INICIO A NOVOS CICLOS

m algum momento, a vida pede movimento, no-
vos ciclos e os recomecos acontecem. Indepen-
dentemente do calenddrio anual, nasce a opor-
tunidade de um novo dia, uma nova semana,
um novo més ou ano. Em cada recomeco existe
a esperanca de uma versdo “melhor” e mais “leve” da vida,
uma versao que atenda os desejos e as necessidades.

Elisabeth Kiibler-Ross, em A Roda da Vida, traz um olhar
sobre os recomecos: “Como é que os gansos sabem quando
voar em direcdo ao sol? Quem diz a eles qual é a estacdo
do ano? Como é que nos, seres humanos, sabemos quando
chegou a hora de ir embora? Como os pdssaros migraté-
rios, nés sem duvida temos também uma voz interior que,
se soubermos ouvir, nos dird com certeza quando partir
para o desconhecido”.

Quando um adoecimento se torna presente, seja para o
paciente, familiar e até mesmo para a equipe de saude,
hd uma espera e acdo (esperanca) para novos caminhos
que o tirem da situacdo atual. A fala do mundo interior
traz necessidades que podem ter histérias de dor. Essa dor
pode ser fisica, social, mental, psicolégica e, até mesmo,
espiritual. Cada dor é um processo que traz um pedido de
acolhimento e cura. A cura estd, antes mesmo das grandes
mudancas externas, na escuta compassiva das necessida-
des e da mudanca interna.

O percurso até o recomeco ndo é tdo prdtico quanto o
desejo de que essa nova fase chegue. E necessaria a tomada
de consciéncia que recomeco é processo, tem seus desafios,
medos, “dores e sabores”.

A vulnerabilidade que se apresenta pode ser forca para
esse NOvo e, nessa travessia que é a vida, encontrar maos
dispostas a ser apoio torna tudo mais leve.

Entdo, a possibilidade do novo reabastece a esperanca,
tira da zona de “conforto” e dd motivacdo para seguir. No
processo hd uma bagagem de apegos, rentincias, perdas e

lutos, mas também um periodo de organizacdo que leva ao
intervalo do respiro e o tdo almejado alivio. Ufa!

Recomecar é transicao! Um espaco que traz a sensacao
de superacdo e reparacio do passado. E dar uma nova
chance a si mesmol!

Como recomecar?

%> Consciéncia sobre seu presente e suas necessidades

% Fresh start effect (efeito recomeco): comecar do zero com
novos hdbitos

> Identifique datas que sejam significativas para vocé,
que o motivem e quem possa te acompanhar nesse processo

» Crie pequenas mudangas no seu dia a dia

» Se permita a olhar com generosidade para si e dar no-
vos sentidos ao que lhe aconteceu

% Visualize o seu novo “eu”. A criacdo de uma imagem
mental promove orientacao. Isso é definir um mindset e seguir

Que o desconhecido ndo lhe assombre e que o medo ndo
lhe paralise. Respeite seu préprio tempo, sinta o que seu
corpo e sua alma pedem. Coragem! Siga com fé nesse novo
ciclo, ndo precisa esperar a mudanca do calenddrio, come-
ce hoje. Recomecar é terapéutico, nos aproxima cada vez
mais do poder interior, do seu propésito e das gentilezas
da vida.

> Se vocé estd enfrentando dificuldades de adaptagdo e
outros sentimentos, e quer cuidar da sua saide mental, a
ABRALE estd a disposicdo. Entre em contato com o Apoio
ao Paciente pelos telefones: (11) 3149-5190/0800-773-9973
ou pelo e-mail: abrale@abrale.org.br.

Por
Luciana Ferri
Psicéloga da ABRALE




ESTOU EM TRATAMENTO

DE CANCER

POSS0 SER

CONSIDERADO PCD?

VEJA COMO FUNCIONAM AS ISENCOES E COTAS
EM EMPRESAS/CONCURSOS

: rimeiramente, é importante explicar que a si-
gla PCD refere-se as pessoas com deficiéncia. No
contexto das empresas e dos concursos publi-
cos, o termo PCD é usado para identificar co-
laboradores que apresentam deficiéncia visual,
motora, mental ou auditiva.
Com relacdo ao cancer, destacamos que estar acometido
pela doenga por si s6, ndo da direito a condicao de PCD.
Contudo, se o paciente com cancer possuir sequelas
que causem as doencas descritas na legislacdo PCD, o
paciente pode se enquadrar como uma pessoa com de-
ficiéncia, sim.
Nesse sentido, a Lei de Cotas (Lei n°® 8213/91), quando pro-
mulgada, se atentou apenas em fornecer uma forma de
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acessibilidade das pessoas com deficiéncia ao ambiente de
trabalho, garantindo “cotas” em porcentagem proporcio-
nal ao tamanho da empresa.

Contudo, tal lei havia deixado uma lacuna ao nao rela-
cionar quais eram os tipos de doencas que configuravam
as pessoas como portadoras de deficiéncias.

Somente no ano de 2004, o legislador se preocupou em
dar a definicdo de quais doencas ddo ensejo a condicao de
PCD (Decreto n® 5.296/2004), sendo elas:

DEFICIENCIA VISUAL

& Pessoas Cegas

% Pessoas com Baixa Visdo

% Pessoa com Visao Monocular
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DEFICIENCIA AUDITIVA

> Pessoa com perda da audicao bilateral
% Pessoa com perda da audicao parcial
% Pessoa com perda da audicdo total

DEFICIENCIA FiSICA

< Paraplegia

% Paraparesia

%> Monoplegia

%> Monoparesia

» Tetraplegia

w Tetraparesia

w Triplegia

% Triparesia

> Hemiplegia

% Hemiparesia

w Ostomia

% Auséncia de um membro
% Nanismo

% Paralisia cerebral

%> Membros com deformidade adquirida ou congénita

IMPORTANTE! Deformidades estéticas ndo se enqua-
dram, pois ndo apresentam dificuldades no desempenho
das funcoes.

DEFICIENCIA INTELECTUAL
% Sindrome do X frdgil

% Sindrome de Down

%> Sindrome de Rett

%> Discalculia

% Sindrome do Alcool Fetal

% Erros inatos do metabolismo
% Transtorno do espectro Autista

DEFICIENCIA MULTIPLA
% F a associacdo de duas ou mais deficiéncias
em uma pessoa

MOBILIDADE REDUZIDA

% Diz respeito as pessoas que nao apresentam nenhum tipo
de deficiéncia, mas que, por algum motivo, tenham dificul-
dade de se movimentar, por uma causa transitéria ou per-
manente, gerando reducdo na mobilidade e flexibilidade,
bem como na coordenagdo motora e cognitiva

Para que o paciente seja considerado PCD ¢é necessdria
uma avaliacdo e um laudo médico que comprove alguma
das doencas descritas anteriormente, que foram geradas
por causa do cancer.

O laudo médico para PCD é um documento que deve
conter detalhes e todos devem ser levados em considera-
cdo. E importante que algumas informacdes estejam bas-
tante claras no laudo para que vocé nao tenha problemas
no momento de ter acesso aos seus direitos.

As informacodes indispensdveis sdo:

* Dados pessoais (nome, RG, CPF)

* Especificacdo e detalhamento da deficiéncia

* Cddigo correspondente da Classificacdo Internacional
de Doencas (CID) — é importante que o CID se refira a se-
quela, e ndo a causa da deficiéncia. Por exemplo, a ampu-
tacdo que a pessoa sofreu, e ndo a neoplasia que gerou essa
amputacao

» Autorizacdo do PCD para tornar publica a sua condicdo
* Informacoes detalhadas sobre as limitacdes funcionais
da pessoa causadas pela deficiéncia

Referido laudo pode ser emitido por um médico do tra-
balho particular, da rede publica de satide ou conveniado
com o Sistema Unico de Satide (SUS).

Essas sdo as nossas orientagoes. Se depois de ler este ar-
tigo vocé ainda tiver duvidas, entre em contato conosco.
Estamos juntos nessa luta e prontos para orientd-lo na con-
quista de todos os seus direitos!

Por
JANE OKABE
Advogada da ABRALE
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B POLITICAS PUBLICAS

CORTES NO ORCAMENTO
DA SAUDE

VIOLACAO DE DIREITOS COM IMPACTOS
PARA A ATENCAO ONCOLOGICA

o ano de 2023, enfrentaremos um cendrio de

diminuicdo expressiva dos recursos publicos

atuais, ja insuficientes, que sdo destinados ao

financiamento das acdes e dos servicos de sau-

de. Essa perspectiva de intensificacdo do desfi-
nanciamento da saide publica no pais automaticamente
traz desafios ainda maiores no ambito da gestdo e da assis-
téncia a populacao.

A votacdo do Projeto de Lei Orcamentdria Anual
(PLOA) de 2023 se encerra em dezembro, apds a votagao
pelo Congresso Nacional. O Movimento Todos Juntos Contra
o Cancer (TJCC) e a ABRALE tém acompanhado as discus-
sOes que permeiam tal assunto, sobretudo com enfoque
no orcamento destinado a saide publica e atencao on-
colégica no Brasil.

Para o ano de 2023, até o momento, estdo previstos
R$ 19,4 bilhdes para as emendas do relator, o chamado
orcamento secreto. Tal aumento comprometeu recursos
destinados a Saude, entre eles, os investimentos para pre-
vencdo e controle do cancer, do programa Rede de Atencdo
a Pessoa com Doengas Cronicas — Oncologia, do Ministério da
Saude, que sofreu reducao de 45%, passando de R$ 175 mi-
lhoes para R$ 97 milhodes, em 2033, conforme divulgado
pelo Estaddo On-line no dia 23 de setembro.

A reducdo orcamentdria atinge negativamente o pro-
grama de medicamentos que beneficia e atende cerca de
21 milhoes de brasileiros. Os programas Farmdcia Popular,
Mais Médicos e Médicos pelo Brasil também tiveram restricdes,
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que certamente impactardo negativamente no acesso aos
medicamentos e na atencdo bdsica em saude, fundamen-
tal para a prevencdo e promocdo a saude. Vale ressaltar
que os atendimentos ambulatoriais e hospitalares e, con-
sequentemente, a Oncologia, representam uma parcela
significativa do orcamento da saude publica no Brasil que
implicam na necessidade de atualizacdo constante dos va-
lores da tabela de procedimentos e medicamentos.

A emenda constitucional 95/2016 determinou o teto de
gastos publicos pelos préximos 20 anos, tornando ainda
mais desafiador aumentar os recursos para a drea da Sau-
de. Desde 2018, os gastos em educacdo e saide sdo reajus-
tados de acordo com a inflagdo e, atualmente, vivenciamos
um contexto de cortes e enxugamento dos recursos para a
satide publica no pais.

O 9° Congresso Todos Juntos Contra o Cdncer mostrou que a
saude é negligenciada nas discussoes e prioridades dos pla-
nos de governos, por ser um tema com baixo potencial de
engajamento. André Medici, economista sénior de satide
do Banco Mundial, salientou no Congresso que o financia-
mento pubico é de 3,8% do PIB. “Isso é muito baixo”, diz
ele, acrescentando que os gastos publicos dos paises que
compoem a OCDE (Organizacdo para a Cooperacdo e De-
senvolvimento Econémico) giram em torno de 6% do PIB.

Na Satde, a situacdo é ainda pior quando fazemos o re-
corte da Oncologia. No caso do cancer, as politicas publicas
para a doenca sio subfinanciadas, diz Medici. “E preciso
que se cobre os candidatos sobre isso, porque o cancer é a



segunda maior causa de morte no Brasil. Com o envelheci-
mento das pessoas, € possivel que ele se torne a primeira.”

O médico sanitarista Gonzalo Vecina Neto diz que a po-
breza, problema que tem aumentado no pais, impode ainda
mais desafios a saide. “Os determinantes sociais matam
mais do que a falta de remédio”, diz ele, referindo-se as
condicoes em que uma pessoa vive e trabalha.

O Conselho Nacional de Sadde repudiou os cortes no
orcamento da Satide e alertou para o risco de descontinui-
dade de servigos essenciais em 2023, denunciando para os
organismos internacionais o corte no orcamento do SUS
por meio de carta encaminhada a relatoria da Saude da
Organizacao das Nacoes Unidas (ONU). Outras entidades,
como sociedades médicas também manifestaram preocu-
pacdo com cortes de verbas contra o cancer, como a Socie-
dade Brasileira de Oncologia Clinica (SBCO).

Nesse contexto, somando-se os impactos da pandemia
da Covid-19, sobretudo relacionados ao represamento
dos diagnésticos e as limitacdes pré-existentes, torna-se
imprescindivel para o novo governo, assim como para o
legislativo, que seja discutido o aumento dos recursos para
a Satide e novos modelos para o financiamento do SUS.

O cancer no Brasil, além de representar uma barreira
para o aumento na expectativa de vida, é considerado a
segunda principal causa de morte desde 2003. Estudo rea-
lizado pelo Observatdrio de Oncologia, que apontou o cancer
como a principal causa de morte em 606 municipios bra-
sileiros (10,9%), representando um aumento de 90 munici-
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pios (17,4%) quando comparado ao ultimo levantamento
realizado com dados de mortalidade de 2015. Os dados e
as informacoes levantados pela pesquisa demonstram que
a saude e os temas relacionados a incidéncia, prevencao
e ao tratamento do cancer devem ser uma prioridade no
investimento em recursos.

Os cortes financeiros e o movimento de realocacdo de
verbas da drea da Saide comprometem o planejamento es-
tratégico do Ministério da Satude e desarticula programas e
acoes fundamentais em programas estratégicos do Ministé-
rio, atingindo os servicos de assisténcia em Oncologia. A so-
ciedade brasileira e os pacientes com cancer almejam politi-
cas publicas que ndo estejam estruturadas na precariedade
de recursos financeiros e humanos. Os preceitos democrati-
cos e a garantia dos direitos sociais, notadamente a satde,
ndo podem sofrer retrocessos, precisam ser garantidos.

A ABRALE expressa sua grande preocupacdo com oS
impactos dos cortes de verbas relacionados a satide. Pros-
seguiremos no acompanhamento e com ac¢des de moni-
toramento e articulacdo para a garantia da melhoria da
atencao oncoldgica no Brasil. @

Por

Luana Ferreira Lima
Coordenadora de Politicas Publicas
e Advocacy da ABRALE
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VIDA g&a M ESTUDOS CLINICOS

DE OLHO NOS ESTUDOS CLINICOS NO BRASIL s
ho=—

CENTROS DE TRATAMENTO ESTAO RECRUTANDO PACIENTES =
PARA PARTICIPAREM. O OBJETIVO E DESENVOLVER NOVOS o=
TRATAMENTOS PARA OS CANCERES DO SANGUE ‘

VEJA OS PRINCIPAIS ESTUDOS CLINICOS* DISPONIVEIS NESTE MOMENTO:

* Informagdes retiradas do site norte-americano Clinical Trials. Estudos completos em www.clinicaltrials.gov

[MIELOMA MULTIPLOJ [ MIELODISPLASIA J

Estudo: Agente tinico Belantamabe x Pomalidomida Estudo: Venetoclax com Azacitidina intravenosa ou

e Dexametasona em baixa dose, em pacientes com subcutanea, para avaliar mudanca na atividade da doenca
mieloma multiplo recidivado ou refratdrio em participantes adultos com sindrome mielodispldsica

de alto risco recém-diagnosticada
Local recrutando:

* GSK Brasil - 0800 701 2233 Locais recrutando:

» Hospital Universitdrio Walter Cantidio — Fortaleza/CE
Estudo: Bortezomibe, Lenalidomida e Dexametasona, e Liga Paranaense de Combate ao Cancer - Curitiba/PR
seguido pela terapia CAR-T direcionada contra * Hospital Israelita Albert Einstein — Sao Paulo/SP
o BCMA x VRd, seguida por terapia com Lenalidomida * Hospital Universitdrio Pedro Ernesto - Rio de Janeiro/R]
e Dexametasona, em pacientes com mieloma multiplo » Hospital das Clinicas de Sao Paulo/SP

recém-diagnosticado

Locais recrutando:

* A.C. Camargo Cancer Center - Sdo Paulo/SP
» Hospital Israelita Albert Einstein — Sdo Paulo/SP

ILUSTRAGOES SHUTTERSTOCK
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[LEUCEMIASJ

Estudo: Condicao de saiide bucal e qualidade de vida
em criancas com leucemia

Local recrutando:
eFaculdade de Odontologia de Bauru (Universidade
de Sao Paulo)

Estudo: Carfilzomibe em combinacdo com quimioterapia
de inducdo, em criancas com leucemia linfobldstica
aguda recidivante ou refratdria

Locais recrutando:
» Hospital da Crianca Santo Antonio — Porto Alegre/RS
e Itaci (Instituto de Tratamento do Cancer Infantil)

- Sdo Paulo/SP

Estudo: Ponatinibe x Imatinibe em adultos com leucemia
linfobldstica aguda

Locais recrutando:

» Hospital Sdo Rafael — Salvador/BA

* Hospital Erasto Gaertner - Curitiba/PR

» Hospital da Cidade - Passo Fundo/RS

» Hospital de Clinicas de Porto Alegre/RS

e Hemocentro Unicamp — Campinas/SP

* Fundagao Dr. Amaral Carvalho - Sdo Paulo/SP
» Hospital das Clinicas de Ribeirao Preto/SP

* Hemorio — Rio de Janeiro/R]

e Instituto do Cancer do Estado de Sao Paulo/SP
* A.C. Camargo Cancer Center — Sdo Paulo/SP

Estudo: Ponatinibe com quimioterapia em criancas,
adolescentes e adultos com leucemia linfobldstica Ph+

Locais recrutando:
* Hospital do Amor — Barretos/SP
» Hospital das Clinicas de Ribeirao Preto/SP

Estudo: LMC em criancas

Local recrutando:
¢ Instituto de Oncologia Pedidtrica — Sao Paulo/SP

[ LINFOMAS j

Estudo: Avaliacdo da seguranca e eficdcia do
Polatuzumabe Vedotin em combinacao com Rituximabe,
Gemcitabina e Oxaliplatina em comparag¢ao com
Rituximabe, Gemcitabina e Oxaliplatina isoladamente
em participantes em linfoma difuso de grandes células B,
recidivados ou refratdrios

Locais recrutando:

» Hospital Sao Rafael - Salvador/BA

* Liga Norte Riograndense Contra o Cancer — Natal/RN

» Hospital das Clinicas de Porto Alegre — Porto Alegre/RS
* Hospital das Clinicas de Sao Paulo - Sdo Paulo/SP

Estudo: Avaliacao da eficdcia e seguranca do
Mosunetuzumabe em combinacdo com Lenalidomida,
em comparacdo com Rituximabe em combinacdo com
Lenalidomida, em pacientes com linfoma folicular apés,
pelo menos, uma linha de terapia sistémica

Locais recrutando:

¢ ICTR - Curitiba/PR

» Hospital Mae de Deus — Porto Alegre/RS

* Hospital Alemao Oswaldo Cruz - Sdo Paulo/SP

Estudo: Seguranca e eficdcia do Pembrolizumabe,
em criancas e jovens adultos, com linfoma
de Hodgkin classico

Locais recrutando:

» Hospital Erasto Gaertner — Curitiba/PR

* GRAACC (Instituto de Oncologia Pedidtrica) — Sao Paulo/SP
* Liga Norte Riograndense Contra o Cancer — Natal/RN
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B COMITE

OBRIGADO, DOUTORES®

Os integrantes dos Comités Médico e Multidisciplinar da ABRALE por todo o pais

COMITE MEDICO

Coordenador das reunides do Comité Cientifico Médico
ABRALE: Dr. Carmino Anténio de Souza.

Dra. Alita Andrade Azevedo; Dr. Angelo Maiolino;
Dr. Bernardo Garicochea; Dr. Carlos Chiattone;

Dr. Celso Arrais; Dr. Celso Massumoto; Dra. Clarisse
Lobo; Dr. Daniel Tabak; Dr. Jacques Tabacof;

Dr. Jairo José do Nascimento Sobrinho; Dr. Jodo
Guerra; Dr. José Salvador R. de Oliveira; Dra. Licia
Mariano da Rocha Silla; Dr. Marcel Brunetto;

Dra. Maria Lydia Mello de Andrea; Dra. Melissa
Macedo; Dra. Monika Conchon; Dr. Nelson
Hamerschlak; Dr. Phillip Scheinberg; Dr. Renato
Sampaio; Dr. Ricardo Pasquini; Dr. Roberto Passeto
Falcdo; Dr. Ronald Pallota; Dra. Silvia Maria Meira
Magalhades; Dra. Vania Hungria; Dr. Vicente Odone
Filho; Dr. Waldir Veiga Pereira; Dr. Wellington
Azevedo; Dra. Yana Sarkis Novis; Dr. Yuri Vasconcelos.

ODONTOLOGIA

Coordenagdo: Dr. Wolnei Santos Pereira.

Dr. Luiz Alberto V. Soares Junior; Dr. Paulo
Sérgio da Silva Santos; Dra. Karin S4 Fernandes;
Dra. Leticia Bezinelli; Dra. Monira Samaan Kallds;

Dra. Thais de Souza Rolim; Dra Rosana Scramin Wakin.

ENFERMAGEM

Coordenagdo: Eloise C. B. Vieira.

Lidiane Soares da Costa; Suzana Azevedo Mosquim;
Rita Tiziana Verardo Polastrini; Joyce Caroline
Dinelli Ferreira.

TERAPIA OCUPACIONAL

Coordenagdo: Marilia Bense Othero.

Aide M. Kudo; Lydia Caldeira; Mdrcia Assis; Walkyria
de Almeida Santos; Paula Bullara Passos; Tatiana dos
Santos Arini; Deborah Andrea Caous; Renata Sloboda
Bittencourt; Mariana de Paiva Franco; José Manuel

Batista Pinto; Camila Ribeiro Rocha.

NUTRICAO

Coordenagdo: Bianca Stachissini Manzoli;
Nutricionistas: Ana Elisa Bombonatto Maba;
Eloisa Massaine Moulatlet; Isabelle Novelli;
Juliana Moura Nabarrete; Marina Neto Rafael;
Rafaela Moreira de Freitas.

CUIDADOS PALIATIVOS

Dra. Dalva Yukie Matsumoto;

Olga Akemi Sakano Iga;

Janete Maria da Silva; Edinalda Franck;
Dra. Sara Krasilcic.

FISIOTERAPIA

Coordenagdo: Dra. Ana Paula Oliveira Santos.

Dra. Talita Rodrigues; Dra. Elaine Priscilla
Mendoza Faleiros; Dr. Luiz Guilherme de Oliveira;
Dra. Glazia André Landy; Dra. Paula Tonini.

FARMACIA

Coordenagdo: Rafael Duarte Paes.

Alan Alves Santos; Jefferson Martins;
Guilherme Munhoz Correia e Silva;
Eliana Guadalupe Morganti do Lago;
Fernanda Schindler; Adriano Brigatti;
Cinthia Scatena Gama.

PSICOLOGIA

Coordenagdo: Dra. Fldvia Sayegh.
Dra. Marcela Bianco; Débora Genezini.

SERVICO SOCIAL

Coordenagdo: Célia Duarte Redo.
Maria Teresa di Sessa P. Q. Ribeiro;
Lilia dos Santos de Almeida Lopes;
Malu Prado.
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Presenciais, Online Ao

AVMTE Vivo e Online Gravado

Cestao e Treinamento em RH

A Avante RH é especialista

em treinamentos voltados

para Profissionais da area
de Recursos Humanos e
Departamento Pessoal

(11) 3285 1578 (11) 96013 2239 Q
Saiba mais em avanterh.net



B MENSAGEM

“Nao existem sonhos impossiveis
para aqueles que realmente acreditam
que o poder realizador reside
no interior de cada ser humano.
Sempre que alguem descobre esse poder,
algo antes considerado impossivel,
se torna realidade”

Albert Einstein
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TELE- _
MEDICINA & O
ABRALE L

Atendimento a distancia gratuito para
pacientes de cdinceres e doencgas do
sangue, com diagnostico confirmado.

www.abrale.org.lor

ASSOCIAGAO BRASILEIRA
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ABRALECAST

Escaneie o QR CODE
com.a.cameraido seu

celular!

PODCAST
VOLTADO
PARA VOCE,
PACIENTE!

Toda terca-feira um
episédio novo sobre:

= Cdnceres e doencas
do sangue

= Tratamentos

= Qualidade de vida

E muito mais!

Procure por Abrale Cast na
sua plataforma favorita de
streaming e escute agora
mesmo!




