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Estou com sarcoma de partes moles, e agora?!

Receber o diagnostico de sarcoma de partes moles pode ser bem dificil, pois
além da doenca em si, vocé notara mudancas em todos os aspectos da sua
vida. Com o inicio do tratamento, a sua jornada comeca e, com ela, toda uma
série de variacdes nas suas vontades e nos seus sentimentos. Por isso é
importante saber que vocé ndo estd sozinho. Além de toda a equipe médica,
vocé tem seus amigos, familiares, grupos de apoio e também as ONGs.

Conte com a equipe Oncoguia desde ja!

Vocé nao esta sozinho!

Partes moles

As partes moles correspondem a um grupo de tecidos localizados entre a
epiderme e as visceras, excetuando-se 0s 0ss0s. Os tecidos moles incluem os
Vvasos sanguineos, vasos linfaticos, musculos, tecido gorduroso, aponeuroses,
tenddes, nervos e os tecidos sinoviais (revestimento das articulacdes) o que
equivale a cerca de 50% do peso corporal de um adulto.

O que é sarcoma de partes moles?

O sarcoma & um tipo de cancer que se desenvolve a partir de certos tecidos,
como 0ss0 ou musculo. Os dois tipos principais sd8o 0s sarcomas 0sseos € 0S
sarcomas de partes moles. Os sarcomas de partes moles podem se
desenvolver a partir de tecidos, como musculo, gordura, nervos, tecidos
fibrosos, vasos sanguineos ou tecidos mais profundos da pele. Eles podem
ser encontrados em qualquer parte do corpo, mas a maioria se desenvolve
nos bracos ou pernas. Eles também podem ser encontrados no tronco,
cabeca e pescoco, orgdos internos e no retroperitdnio (drea em volta da
cavidade abdominal). Os sarcomas sdo tumores malignos raros e sua origem
¢ diferente dos carcinomas, ocorrendo por mutacao de um tipo de célula
chamada de célula mesenguimal (célula tronco que tem a capacidade de se
transformar em outros tipos de células). Os sarcomas S80 raros,
representando cerca de 15% dos cénceres pediatricos e cerca de 1% dos
canceres em adultos. 1



Sarcoma de partes moles

Existem diversos tipos de tumores de partes moles, mas nem todos sao
malignos. Quando o termo sarcoma ¢ parte do nome da doenca, significa que
o tumor é maligno. Alguns tumores de partes moles se comportam tanto
como malignos guanto benignos e sdo denominados intermediarios.

Existem mais de 50 tipos diferentes de sarcomas de partes moles, entre eles
o fibrossarcoma, sarcoma de partes moles alveolar, angiossarcoma, sarcoma
de células claras, tumor de células desmopldsicas pequenas e redondas,
sarcoma epitelioide, sarcoma fibromixoide, tumor estromal gastrointestinal,
sarcoma de Kaposi, lipossarcoma, leiomiossarcomas, mesenguimoma
maligno, neurofibrosarcomas, schwannomas malignos, sarcomas
neurogénicos, mixoma fibrossarcoma, rabdomiossarcoma, sarcoma sinovial
e sarcoma pleomorfico indiferenciado.

Os tumores de partes moles intermedidrios incluem dermatofibrossarcoma
protuberante, fioromatose, hemangioendotelioma, fibrossarcoma infantil e
tumor fibroso solitario.
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Sarcoma de partes moles:
compreendendo os sinais e sintomas

Os sintomas associados ao sarcoma de partes moles dependem da sua
localizacdo. A maioria dos sarcomas comeca em um braco ou perna e a
maioria das pessoas apenas nota um nodulo que cresceu ao longo do tempo
(semanas ou meses), muitas vezes indolor.

Os sintomas dos sarcomas que se desenvolvem no retroperitdénio geralmente
s&o devido a outros problemas de salide. As vezes, 0s tumores podem causar
dor, obstrucdo intestinal ou sangramento digestivo. Cerca de 20% dos
sarcomas se iniciam no abdome. Ao redor de 10% dos sarcomas se iniciam no
torax e outros 10% na érea da cabeca ou pescoco.

Os principais sintomas de um sarcoma sao: aparecimento de nodulo que
pode ocorrer em qualguer lugar do corpo, dor abdominal gue piora com o
tempo, sangue nas fezes ou vomitos e fezes escuras. Estes sinais e sintomas
sdo frequentemente provocados por outras patologias, mas mesmo assim
devem ser investigados por um médico para gue a causa seja diagnosticada
e, se necessario, iniciado o tratamento.

Além dos sintomas especificos, os sarcomas podem ser diagnosticados
também durante exames de rotina ou como parte de diagndsticos de
hematomas, lesdes esportivas, tumores benignos (por exemplo, lipoma,
fibroma, leiomiomas) entre outros.
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Compreendendo os diferentes tipos de sarcoma de
partes moles

Os tipos mais comuns de sarcomas de partes moles sdo:

Fibrossarcoma

E um cancer do tecido fibroso, que geralmente afeta as pernas, bracos ou
tronco. E mais comum em pessoas entre 20 e 60 anos, mas pode ocorrer em
qualquer idade, inclusive na infancia.

Sarcoma de partes moles alveolar
E um tipo raro de cancer gue acomete principalmente adultos jovens. Estes
tumores ocorrem mais comumente nas pernas.

Angiossarcoma

E um tumor maligno que pode se desenvolver a partir dos vasos sanguineos
(hemangiosarcomas) ou dos vasos linfaticos (linfangiossarcomas). Estes
tumores estdo associados a exposicdo as radiacdes, podendo aparecer em
adreas gque foram irradiadas previamente para tratar outros tipos de cancer,
por exemplo, 0s angiossarcomas podem ser diagnosticados apds a
radioterapia para o cancer de mama e nos membros atingidos pelo
linfedema.

Sarcoma de Células Claras

E um tipo raro de cancer que se desenvolve nos tendées dos bracos ou
pernas. Quando visualizado sob o microscopio, observa-se gque tem algumas
caracteristicas do melanoma, um tipo de cancer gue se desenvolve a partir
das células gue produzem a pigmentacdo da pele.

Tumor de Células Desmoplasicas Pequenas e Redondas
E um sarcoma raro que ocorre em adolescentes e adultos jovens, sdo
encontrados com mais frequéncia no abdome.
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Sarcoma Fibromixoide de baixo grau

E um cancer de crescimento lento que, na maioria das vezes, se desenvolve
como um crescimento indolor no tronco ou bragos e pernas. Também &
denominado tumor de Evans.

Lipossarcomas

S&o tumores malignos do tecido adiposo. Eles podem se desenvolver em
gualguer parte do corpo, mas sdo mais frequentes na coxa, abaixo do joelho
e na parte interna do abdome. Eles ocorrem principalmente em adultos entre
50 e 65 anos.

Mesenquimoma Maligno

E um tipo raro de sarcoma gue contém algumas dreas com caracteristicas de
fibrossarcoma e outras dreas com caracteristicas de pelo menos dois outros
tipos de sarcoma.

Tumores Malignos dos Nervos Periféricos

ncluem  neurofibrossarcomas, Schwannomas malignos e sarcomas
neurogénicos. Estes sdo sarcomas que se desenvolvem a partir de células
gue rodeiam um nervo.

Mixofibrossarcomas de baixo grau

Sdo0 freguentemente diagnosticados nos bracos e pernas de pacientes
idosos. Eles sdo mais comuns sobre ou logo abaixo da pele, podendo
apresentar mais de um naodulo.

Sarcoma Sinovial

E um tumor maligno dos tecidos que protegem as articulacées (membrana
sinovial). Os locais mais comuns sdo o joelho e o tornozelo, mas podem
ocorrer no ombro e no guadril. Este tumor € mais comum em criancas e
adultos jovens, mas pode acometer pessoas mais velhas.

Sarcoma Pleomodrfico Indiferenciado

Também conhecido como nhistiocitoma fibroso  maligno € mais
freoguentemente diagnosticado nos bracos ou pernas. Com menos frequéncia
no abdome. E mais comum em adultos. Embora a maioria tende a crescer
localmente, pode se espalhar para locais distantes.
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Como o diagndstico do sarcoma de partes moles é
realizado?

Se vocé tiver sintomas ou outras razdes clinicas que sugerem um sarcoma de
partes moles, o médico solicitard exames de sangue e de imagem para
diagnosticar a presenca (ou ndo) da doenca. O sintoma mais frequente para
o gual o diagndstico de sarcoma deve ser aventado & o surgimento de uma
massa ou nodulo em alguma regido do corpo, geralmente bracos ou pernas,
de crescimento progressivo.

Durante a consulta sera perguntado seu histérico clinico, incluindo
informacdes sobre 0s sintomas apresentados, possiveis fatores de risco,
histdrico familiar, e outras condicdes clinicas. Sera realizado um exame fisico
completo no qual o médico buscara por sinais de sarcoma ou outros
problemas de salde.

Alguns exames de imagem sé&o feitos para diagnosticar a causa dos sintomas
e outros exames s&o realizados apds o diagnodstico do sarcoma para
determinar se existe disseminacdo da doenca. Os principais exames de
imagens utilizados sdo raios X, ultrassom, ressonancia magnética, tomografia
computadorizada e tomografia por emissdo de podsitrons.
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As vezes, é necessaria a realizacdo de uma bidpsia para confirmar o
diagndstico. A bidpsia consiste na remocdo de uma peguena guantidade de
tecido para avaliacdo anatomopatoldgica da presenca (ou ndo) de cancer,
gue ¢é analisada por um patologista, médico especializado na interpretacdo
de exames laboratoriais e descricdo de células, tecidos e drgdos para
diagnosticar a doenca. Se células cancerosas estdo presentes, o patologista
determinard o tipo de sarcoma de partes moles a que corresponde.

Existem varios tipos de bidpsias, por exemplo, a puncao aspirativa por agulha
fina, bidpsia por agulha grossa (core biopsy) e bidpsia cirdrgica, cada uma
com seus pros e contras. A escolha do tipo de bidpsia depende da sua
situacdo especifica. Alguns dos fatores que o médico ird considerar incluem
tipo de lesdo, tamanho, localizacdo, quantidade de tumores e outros
problemas clinicos do paciente. A escolha do tipo de bidpsia € uma parte
muito importante do diagnostico dos sarcomas de partes moles. Uma bidpsia
inadeguada pode levar a disseminacdo do tumor e a problemas para a
retirada do mesmo posteriormente.
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Estadiamento do sarcoma de partes moles

O estadiamento € uma forma de descrever um cancer, sua localizacdo, se e
para onde disseminou, e se estd afetando as funcdes de outros érgéos no
corpo. Ter conhecimento do estagio da doenca ajuda o médico a decidir o
tipo de tratamento a ser realizado e o progndstico do paciente, para isso ele
podera solicitar uma série de exames.

Converse com seu médico se vocé tiver guaisguer perguntas sobre o estagio
da doenca e como isso pode afetar o seu tratamento.

Vai comecar seu tratamento?
Prepare-se para a consulta com seu oncologista

Agui listamos algumas sugestdes de perguntas que podem ajudar:

¢ Que tipo de sarcoma eu tenho?

¢ Quais as opgdes de tratamento disponiveis para 0 meu caso?

¢ Quais S30 08 beneficios e riscos de cada um destes tratamentos?

¢« Quando vamos comecar o tratamento? Quanto tempo dura o tratamento?
¢ De gue forma o tratamento afetarad minhas atividades do dia a dia?

¢« Como vamos avaliar se o tratamento esta sendo eficaz?

* Quais medicamentos vocé recomenda e por que? Como sdo
administrados? E o tratamento de melhor eficdcia disponivel atualmente? No
meu caso, ha alguma indicacdo de terapia alvo?

* Quals s8o 0s possivels efeitos colaterais deste tratamento a curto e a longo
prazor

« Serd necessario fazer radioterapia? Onde serd feita a radioterapia?

« [ possivel fazer quimioterapia e radioterapia a0 mesmo tempo?

« [ possivel tratamento cirlrgico no meu caso? Por qué?

« Com que frequéncia devo fazer as consultas de retorno?

« Poderei voltar a realizar minhas atividades normalmente?

* Quais sdo as chances de uma recidiva? Se isso acontecer, qual serd a
conduta?

* Que tipo de acompanhamento sera necessario apdos o tratamento?



%

Conhecendo os tratamentos

Apods o diagnodstico e estadiamento da doenca, o médico discutird com ©
paciente as opc¢des de tratamento, que dependerdo do tipo e estagio do
sarcoma, localizacdo, idade e estado de salde geral do paciente e possiveis
efeitos colaterais. Os principais tipos de tratamento para o sarcoma de partes
moles s&o a cirurgia, radioterapia, quimioterapia e terapia alvo. Em muitos
casos, mais do gue um desses tratamentos ou uma combinacdo deles é a
melhor abordagem.

Em func&o das opcdes de tratamento definidas para cada paciente, a equipe
médica deverd ser formada por especialistas, como cirurgido ortopédico,
oncologista, cirurgido toracico, radioterapeuta e fisioterapeuta. Mas, muitos
outros poderdo estar envolvidos durante o tratamento, como, enfermeiros,
nutricionistas, assistentes sociais e psicologos.

’ o] Cirurgia
A maioria dos pacientes com diagndstico de sarcoma de
Q partes moles & submetido a cirurgia como parte do
tratamento. O objetivo da cirurgia é retirar todo o tumor
'-. junto com, pelo menos, 1T a 2 cm de tecido normal
[ ] adjacente como margem de seguranca para garantir que
nao restem células cancerosas. Apds a cirurgia toda a amostra retirada ¢
analisada para determinar se as bordas contém células cancerosas. Na
presenca de células cancerosas remanescentes o paciente deverd ser
submetido a outros tipos de tratamentos, como por exemplo, radioterapia ou
mesmo a uma nova cirurgia. O sarcoma tem menos probabilidade de voltar
apds a cirurgia se for removido com margens livres de doenca. Quando o
tumor esta localizado no abdome, a remocdo do tumor junto com tecido
normal suficiente para obter margens livres pode ser dificil porque o tumor
pode estar localizado proximo a érgdos vitais, que ndo podem ser retirados.
No passado, muitos casos de sarcomas em bracos e pernas foram tratados
com a amputacdo do membro. Atualmente, a amputacdo € menos freguente
e foi substituida pela cirurgia de salvamento de membros, seguido de
radioterapia. Esses pacientes tém as mesmas taxas de sobrevida global que
agueles que fizeram amputacées. As vezes, a amputacdo ndo pode ser
evitada, por ser a Unica maneira de remover toda a doenca. Outras vezes,
nervos importantes, musculos, 0sso e vasos sanguineos teriam gue ser
removidos junto com o tumor. Se a retirada desses tecidos significa
preservar um membro sem func&o ou resulta em dor crénica, a amputacédo
pode ainda ser a melhor opcao. 9
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@ Radioterapia

O tratamento radioterdpico utiliza radiacdes ionizantes
.& para destruir ou inibir o crescimento das células que

formam o tumor. Na maioria das vezes, a radioterapia é

administrada como tratamento adjuvante, apds a cirurgia

para destruir as células cancerosas remanescentes.
A radioterapia também pode ser realizada antes da cirurgia como
tratamento neoadjuvante para reduzir o tamanho do tumor e facilitar ©
tratamento cirdrgico. A radioterapia pode ser o principal tratamento para
sarcomas em pacientes com outros problemas de salde gue ndo podem se
submeter a um procedimento cirdrgico. A radioterapia pode também ser
administrada como tratamento paliativo, para ajudar a aliviar os sintomas da
doenca metastatica. As principais técnicas radioterapicas utilizadas no
tratamento dos sarcomas de partes moles sdo a radioterapia de intensidade
modulada (IMRT), a radioterapia com feixe de prdotons, e a radioterapia
intraoperatoria.

@ Quimioterapia

O tratamento ouimioterdpico utiliza medicamentos
.& anticancerigenos para destruir as células tumorais. Por ser

um tratamento sistémico, atinge ndo somente as células

cancerosas como também as células sadias do organismo.

De forma geral, a guimioterapia é administrada por via
venosa, embora alguns quimioterapicos possam ser administrados por via
oral. Dependendo do tipo e do estagio do sarcoma, pode ser administrada
como tratamento principal ou como adjuvante, apds a cirurgia. A
guimioterapia para sarcoma de partes moles, geralmente utiliza uma
combinacéo de varios medicamentos. Os medicamentos guimioterapicos
mais usados sdo a ifosfamida e a doxorrubicina. Quando é utilizada a
ifosfamida, o medicamento mesna é também administrado. Mesna n&o & um
guimioterapico, mas um medicamento para proteger a bexiga dos efeitos
toxicos da ifosfamida. Outros guimioterapicos como cisplatina, dacarbazina,
docetaxel, gemcitabina, metotrexato, oxaliplatina, paclitaxel, vincristina,
vinorelbina, trabectedina e eribulin podem ser utilizados.

10
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Terapia alvo

E um tipo de tratamento do cadncer gue usa medicamentos
que atacam especificamente ou ao menos
oreferencialmente as células cancerosas, provocando
pouco dano as células normais. Os medicamentos desta
classe incluem anticorpos monoclonais, que  sdo
medicamentos administrados por via endovenosa, e inibidores de
tirosinoquinase, administrados por via oral.

E importante gque todas as opcdes de tratamento sejam discutidas com o
meédico, bem como sua eficacia e seus possiveis efeitos colaterais, para
ajudar a tomar a decisdo gue melhor se adapte as necessidades de cada
paciente.

1
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Lidando com os efeitos colaterais do tratamento

O tratamento contra o cancer tem por finalidade a cura ou alivio dos
sintomas da doenca. Os tratamentos cirdrgicos, radioterapicos ou as terapias
com medicamentos (quimioterapia e terapia alvo), podem provocar efeitos
colaterais que variam de paciente para paciente, podendo ser diferentes
tanto na intensidade quanto na duracdo. Além dos efeitos colaterais fisicos,
podem ocorrer também alguns emocionais e sociais.

Os possiveis efeitos colaterais mais comuns do sarcoma de partes moles por
tipo de tratamento podem incluir:

CIRURGIA

Dor

Sangramento

Formacédo de
codagulos

Infecgdo

Reacdo a
anestesia

Perda de fun¢éo
de um membro

Complicagdes
dependendo do
local (abdome,
torax) e dos
drgaos internos
envolvidos

RADIOTERAPIA

Diarreia
Dor
Dores de cabecga
Fadiga
Fraqueza
Fraturas
Inchago
Nduseas
Perda de cabelo
Problemas de pele
Problemas
respiratorios

por lesdo pulmonar

Vémitos

QUIMIOTERAPIA

Diminui¢do das
taxas sanguineas

Fadiga
Falta de ar
Feridas na boca

Hematomas e
hemorragias

Infecgbes por
baixa imunidade

Infertilidade
Nauseas
Neuropatia
Perda de apetite

Perda de cabelo

Problemas cardiacos

Vémitos

TERAPIA ALVO

Alteracdo na
pressdo arterial

Diarreia
Diminui¢do das
taxas sanguineas
Dores de cabeca
Dores musculares
Erupc¢des cutaneas

Inchaco na face
ou tornozelos

Indisposicdo gastrica
Nauseas

Problemas de
coagulagédo
Problemas
no figado

Problemas
pulmonares

Problemas
renais

Rea¢des semelhantes
a alergias durante
as infusdes

Muitos destes efeitos podem ser controlados com medicamentos ou outras
terapias para ajudar o paciente a se sentir melhor e continuar com a sua vida
normal. Converse com seu médico sobre terapias de suporte gue ajudam a
controlar os efeitos colaterais.

12
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Gerenciando os efeitos colaterais do sarcoma
e seus tratamentos

Se vocé tiver duvidas, ou medos, procure ajuda. Conversar com um
especialista pode ser reconfortante, além de ajudar a lidar melhor com a

doenca.

POSSIVEIS
EFEITOS
COLATERAIS

RECOMENDACOES

DOR

DIARREIA

Para muitos pacientes, a dor esta relacionada ao
proprio cincer. A medida que o tumor se dissemina,
pode pressionar um &6rgdo interno, osso ou
articulagdo, provocando dor. E, embora os
tratamentos contra o cancer sejam eficazes, eles
também podem causar dor. Por exemplo, se o
paciente fizer uma cirurgia, pode sentir dores apés o
procedimento e durante a recuperagdo. A
guimioterapia e a radioterapia também podem
provocar dor ao danificar células saudaveis,
resultando em efeitos colaterais dolorosos, como uma
sensacao de queimacao, feridas na boca, diarreia,
danos aos nervos entre outros. Procure conversar com
seu médico sobre o aparecimento de dor que vocé
possa apresentar, pois existem muitos medicamentos
para tratar a dor, além de diversas técnicas para seu
gerenciamento.

A diarreia relacionada ao tratamento do cancer é um
efeito colateral de curto prazo e mudangas na dieta
podem ajudar a prevenir ou diminuir a diarreia. Se a
diarreia for grave, seu médico pode prescrever
medicamentos ou interromper temporariamente o
tratamento e reinicia-lo quando a diarreia estiver
controlada.

13
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NAUSEAS E
vOMITOS

NEUTROPENIA

14

Se o seu esquema de tratamento inclui quimioterapia,
radioterapia ou ambos, hauseas e vomitos sdo potenciais
efeitos colaterais. Determinadas terapias alvo também
podem provocar nauseas e vomitos. A prevencdo é a
chave para gerenciar as nauseas e vomitos, pois esses
sintomas sdo mais faceis de prevenir do que controlar.
Avang¢os recentes levaram ao desenvolvimento de hovos
medicamentos, denominados antieméticos, que podem
prevenir e controlar nduseas e vOmitos. Alguns
antieméticos sdo melhores para hauseas e vomitos leves,
e outros sdo apropriados para sintomas mais graves. A
maioria dos antieméticos pode ser administrada como
via oral ou via intravenosa. Ambas as formas sdo
igualmente eficazes, mas os farmacos antieméticos
intravenosos geralmente atuam mais rapidamente. Seu
médico prescrevera medicamentos antieméticos com
base no medicamento quimioterapico que vocé
recebera. Muitas vezes, uma combinagdo de
antieméticos é a melhor abordagem, especialmente se
vocé receber um medicamento quimioteripico com alta
probabilidade de provocar nauseas e vomitos.

A neutropenia é um baixo numero de neutrdéfilos, um
tipo de glébulo branco que ajuda a combater as
infec¢coes. Esta alteracdo é mais provavel de ocorrer em
pacientes que recebem uma combinagao de radioterapia
e quimioterapia, mas também é comum naqueles que
recebem qualquer um desses dois tratamentos de forma
isolada. A neutropenia aumenta o risco de infecgao e
ndo pode ser prevenida, por isso € importante tomar
medidas para reduzir o risco de infec¢cdo. O médico
acompanhara de perto sua contagem dos glébulos
brancos durante o tratamento. Se a sua contagem de
neutroéfilos for extremamente baixa, seu médico pode
atrasar seu préximo ciclo de tratamento até que os
valores sanguineos tenham aumentado. Enquanto isso,
ele indicarda medidas de precaucdo para prevenir a
infec¢do. Em pacientes com alto risco de infecgdo, sdo
administrados antibiéticos profilaticos ou
medicamentos antimicoticos. Se uma infecgdo se
desenvolver, os antibidticos geralmente sdo
administrados imediatamente ja que as infec¢cdes em
pacientes com cancer sao consideradas graves.
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PROBLEMAS
NA PELE

A quimioterapia, radioterapia e terapia alvo podem
provocar reacdes cutineas. A quimioterapia destréi as
células cancerosas que se dividem rapidamente, mas
também pode danificar as células sadias do corpo que se
dividem rapidamente, incluindo as células sanguineas e
as células da mucosa da boca, unhas, cabelos e pele. As
erup¢des cutaneas causadas por medicamentos
especificos podem ser tratados com antibiéticos tépicos
e orais e corticosteroides. Se a erupg¢ao cutinea for
grave, o médico pode reduzir a dose da terapia alvo ou
interromper temporariamente o tratamento,
reiniciando-o quando a erupg¢do cutanea melhorar,
geralmente dentro de duas semanas. Se o seu médico
indicar que a fotossensibilidade pode ser um efeito
colateral da sua quimioterapia, vocé deve usar um
protetor solar com fator de protecdo solar de pelo
menos 15 e roupas protetoras quando vocé sair a luz
solar. Seu médico pode também prescrever um
corticosteroide tdpico e recomendar medicamentos
antiinflamatérios, como ibuprofeno ou haproxeno.

15
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Enfrentando uma recidiva

Esse pode ser um momento muito dificil, mas ndo se desespere. Converse com
seu meédico sobre como se dard a continuidade do seu tratamento e siga em
frente. Tudo devera ser reavaliado: a localizacdo e extensdo da doenca, os
tratamentos realizados anteriormente e o seu estado geral de salde.

E importante compreender o objetivo de qualguer tratamento adicional, se é
para tentar curar a doenca, retardar sua progressé&o ou para aliviar 0s sintomas,
bem como a possibilidade de riscos e beneficios.

Convivendo com a metastase

Para a maioria dos pacientes, o diagndstico de uma metdstase é muito
estressante e, as vezes, dificil de suportar.

Quando isso ocorre, um novo periodo de exames pode ser realizado para
diagnosticar a extensdo das metdstases. Muitas vezes o novo esquema de
tratamento incluird tratamentos ja realizados, gue podem ser utilizados em
combinacdes e ritmos diferentes do tratamento inicial. Também deve ser
considerada a participacdo em um estudo clinico com novos medicamentos e
novas formas de tratar esse tipo de cancer. Seja qual for a opcdo escolhida, é
importante considerar também a inclusdo da equipe de terapia de suporte para
aliviar os sintomas e os possiveis efeitos colaterais da doenca e do tratamento.

i
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O novo normal: a sua vida vai mudar

N&o tem outro jeito, a partir do momento do diagndstico de sarcoma de
partes moles, vocé serd uma pessoa diferente para sempre. A forma como
vocé terd gue se cuidar sera sempre diferenciada e merecera toda a sua
atencdo. Cada dia pode trazer novos desafios, como decidir com seu meédico
sobre o seu tratamento ou aprender a viver com as mudanc¢as gue eles

trazem.

N&ao existe uma maneira mais facil de viver com o sarcoma de partes, mas
temos algumas sugestdes e peguenas dicas gue podem te ajudar a viver

bem
=7

Apds o tratamento?

Ao mesmo tempo gue o fim do tratamento pode ser um alivio,
também pode trazer o medo da recidiva. Esse medo € comum e em
algumas pessoas, © cancer realmente volta, mas existem
tratamentos que ajudam a manté-lo sob controle por tanto tempo
quanto possivel. Como essa situacdo por si s pode ser muito
estressante, & importante procurar apoio emocional e social através
de amigos, familia, grupos de ajuda, psicologo ou até mesmo
alguma forma de conforto espiritual. Manter a esperanca e ser uma
peassoa positiva pode ajudar muito.

Compartilhe sua histéria

Compartilhar sua experiéncia com outras pessoas que estdo
passando pelo mesmo que vocé & passou, pode ajudar a
aumentar a conscientizacdo sobre o sarcoma de partes moles e
o sentimento de pertencimento a um grupo.

17
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4

Questione

Converse com seus meédicos. Faca perguntas, peca explicacdes
detalhadas e anote as duvidas para ndo esguecé-las em sua
proxima consulta. Seja ativo durante seu tratamento e em suas
escolhas.

Aceite ajuda

Quando as pessoas perguntam: "O que eu posso fazer?’, é
porgue elas realmente guerem "fazer” alguma coisa por voceé.
Permita-se ser ajudado. Eles podem colaborar tanto nas tarefas
diadrias, como cozinhar e cuidar de seus filhos, ou apenas fazer
companhia.

Amigos e familiares

Quando vocé recebe o diagndstico de cancer, sua familia e
amigos também sdo afetados. Eles também lidam com seus
proprios medos e preocupacdes. E uma das maneiras deles
lidarem com isso é cuidando de vocé de alguma forma.

Consultas e exames

Leve um acompanhante com vocé guando for ao médico, para
ajudar a ouvir e entender o que o ele ird falar.

Busque informacao e apoio

Ligue Cancer: apoio ¢ informacdo - 0800 773 1666 - para
esclarecer duvidas, conhecer seus direitos, desabafar ou
mesmo buscar apoio.
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Mantenha-se ativo

Procure manter sua rotina de exercicios, a menos que o0 seu medico
tenha recomendado repouso. Manter-se ativo pode ajuda-lo a ter
menos efeitos colaterais e diminuir o tempo de recuperacéo.
Pergunte ao seu médico gual o nivel de atividade fisica ¢ o mais
adeguado para vocé.

Compartilhe sua histéria

Os grupos de apoio sdo uma oportunidade para vocé conversar
com outras pessoas que estdo passando por situacdes
semelhantes. Se ndo encontrar um grupo de apoio perto de
vocé, procure grupos online, mesmo apods o término do
tratamento. Essa ajuda pode ser importante.

Depressao

Algum nivel de desconforto é normal apds um diagndstico de
cancer, mas € importante compartilhar isso com seus médicos,
para gue eles possam avaliar se € apenas uma ansiedade ou
uma depressdo mais profunda. Sabendo o que se passa com
voce, eles podem indicar tratamentos e terapias gue poderdo te
fazer bem.
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Terapia de suporte aos pacientes com sarcoma de
partes moles

Em algum momento, o tratamento especifico pode deixar de responder. Mas,
existemn outros tratamentos que podem aliviar os sintomas e fazer o paciente
se sentir melhor. Nesse momento, 0 objetivo ¢ cgue vocé se sinta o mais
confortavel possivel. Certifiqgue-se de que vocé esta recebendo tratamento
para guaisqguer sintomas gue possa ter, como dor ou constipacdo. Este tipo
de tratamento € denominado tratamento de suporte.

O tratamento de suporte ajuda no alivio dos sintomas, mas ndo ¢ curativo.
Seu principal objetivo é melhorar a qualidade de vida do paciente. As vezes,
os tratamentos para controlar os sintomas sdo 0s mesmos gue agueles
utilizados para tratar o tumor priméario, como radioterapia para aliviar a dor
ou guimioterapia para reduzir o tamanho do tumor, e impedir, por exemplo,
que ele obstrua um orgado ou pressione 0s Nervos.

Em algum momento, o médico pode optar por indicar apenas terapia de
suporte. As terapias de suporte sdo a atencdo gue se oferece ao paciente
para tratar os sintomas provocados pela doencga, aliviar o sofrimento e
melhorar a qualidade de vida.
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As terapias de suporte ndo sdo, de maneira alguma, sindnimo de "ndo hd mais
nada a fazer”, lembre-se que sempre existe algo que pode ser feito. Significa
apenas que o foco de sua atencdo estéd em viver a vida da forma mais
completa possivel e se sentindo tdo bem quanto vocé puder, nesta fase da
doenca.

Quando os sintomas da doenca aumentam o foco do tratamento comeca a
mudar para o controle dos sintomas com o objetivo do paciente se sentir

melhor e mais confortavel.

Agora € a hora de fazer as coisas que vocé sempre quis fazer e parar de fazer
as coisas que vocé ndo deseja mais realizar.
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Lista dos direitos dos pacientes com cancer

* Acesso a medicamentos

* Auxilio doenca e aposentadoria por invalidez

* Compra de veiculos (aquisicdo de carro adaptado)
» [sencdo de tarifa de transporte coletivo urbano

» [sencdo de Imposto de Renda

* [sencdo de IPTU

» Quitacdo da casa propria

» Saque das cotas de PIS/PASEP

» Saque do FGTS

E se vocé estiver com duvidas sobre como garanti-los, sobre como lidar com
um problema de acesso a exame, tratamento, dlvidas sobre os efeitos
colaterais ou simplesmente tiver necessidade de desabafar, entre em contato
com Ligue Cancer pelo telefone 0800 773 loc6 (Ligacdes gratuitas de
telefone fixo), das 8h as 17h, de 23f a 62f. Teremos um enorme prazer em
esclarecer sua duvidal
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Fontes utilizadas

* American Cancer Society - www.cancer.org

* Portal do Instituto Oncoguia - www.oncoguia.org.br

« Sarcoma Patients EuroNet - www.sarcoma-patients.eu/en

» Understanding Sarcoma - A Treatment Guide for Patients
and their Families, Lilly | Oncology
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Quais sio Tenho
0S meus duvidas

direitos? Cancer paslcined
e agora?

tratamento!

i

Se vocé tiver alguma duvida sobre direitos, como lidar
com um problema de acesso a exames, tratamentos,
duvidas sobre os efeitos colaterais ou simplesmente
tiver necessidade de desabafar, entre em contato com
0 nosso Programa Ligue Cancer - Apoio e Orientacao,
pelo numero 0800 773 1666 (ligacdes gratuitas de
telefone fixo de qualquer regiao do Brasil).

Teremos um enorme prazer em esclarecer sua duvida!
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