() tratamento
continua em casa

Orientacoes sobre o periodo
pos-transplante de medula 6ssea

Esta publicacao tem o objetivo de oferecer informacoes
atualizadas sobre o transplante de medula 6ssea. Nela vocé
encontra dados importantes para o seu tratamento no periodo
pos-transplante. Mas lembre-se, em casos de ddvidas, consulte
sempre seu médico. Ele é o profissional mais capacitado para
explicar tudo o que for preciso a respeito do seu tratamento.

Para saber mais sobre os periodos pré-transplante e
internagao, veja na internet:

* www.ameo.org.br/capacitarparacurar
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— Oi, eu sou a Laura. Vamos
descobrir juntos quais sao
0s cuidados necessarios no
periodo pds-transplante?

- 0l4a, eu sou o dr. Lucas,
médico da Unidade de
Transplante.



— Bom dia, Laura! Como vocé esta se sentindo? Tenho boas
noticias. Hoje vocé vai receber alta do hospital.

— Verdade, doutor? Que emocao!

Que alivio e que alegria ter conseguido vencer esta etapa do
tratamento. Nunca pensei que ficaria tao feliz em ir pra casa!
Senti muita falta do meu cantinho e da minha familia.

— Como vocé mesma disse, venceu esta etapa e esta de
parabéns. Mas, agora comeca uma nova fase e precisamos seguir
juntos. O tratamento nao acabou. Ele continua em casa.

— Doutor, estou confiante para seguir em frente! Mas estou com
medo de nao fazer tudo direitinho, como aqui no hospital.



— Muito bem, Laura!

Vocé vai continuar em acompanhamento, passando em consultas
no ambulatério pos-transplante. No comego, pode precisar

vir ao hospital quase todos os dias para exames, remédios e
avaliacao. Mas com a sua recuperagao, 0s retornos passarao a
ser semanais, mensais, e assim por diante.

Em geral, os servicos de transplante acompanham seus pacientes
para sempre. Vocé podera vir ao hospital ou até telefonar para
esclarecer ddvidas. Verifigue com a enfermagem para onde vocé
deve ligar e com quem deve falar, se precisar. Mas se passar

mal, ndo espere a proxima consulta: ligue ou va até a Unidade

de Transplante. E muito comum que os pacientes tenham que

ser internados algumas vezes depois da alta, principalmente se
apresentarem infec¢des. Nao se assuste!

Como todo processo de recuperacao, vocé vai precisar de
cuidados e talvez precise receber sangue ou plaquetas, além de
fazer ajustes na dose dos remédios.

Use a sua agenda para anotar todas as
orientacdes médicas, dividas e datas
importantes. E muita coisa pra lembrar.
E ndo se esqueca de levara
agenda nos dias de consulta.




REMEDIOS

— Falando em remédios, vocé lembra a importancia da medicacao
no seu tratamento?

— Sim, doutor. Cada remédio tem um papel fundamental na
minha recuperacao.

— Isso mesmo! Vocé sabia que um mesmo remédio pode receber
varios nomes diferentes, dependendo do laboratério que o
fabricou?

— Quer dizer que quando for buscar o remédio devo prestar
atencdao no nome? Tipo “nome genérico e/ou comercial”?

— Isso mesmo. E preciso ficar atenta, Laura. Com tantos nomes
e horarios diferentes, manter o controle de tudo nao é facil.
Mas é importante que vocé tome os remédios corretamente,
como esta indicado. Alguns devem ser tomados em jejum, logo
que vocé acorda, outros s6 depois das refeicoes e outros varias
vezes ao dia.

[




— Alguns hospitais tém farmacéuticos que podem ajudar na
organizacdo dos horarios dos remédios. Muitos medicamentos
podem ser tomados juntos, outros nao podem ser misturados.
Tenha certeza que vocé entendeu como e quando cada um deve
sertomado.

AVISE SEMPRE O(A) ENFERMEIRO(A) E/OU MEDICO(A):

® Sobre os efeitos colaterais dos remédios, ou seja, aqueles
sintomas chatos que podem aparecer com o uso. Eles
podem dar orienta¢des para ajudar a diminuir esses
sintomas. Mas nunca pare de tomar os remédios, nem
altere a dose por conta propria.

* Se esqueceu de tomar o remédio ou se errou a dose.

Tenha sempre @ mao um remédio para enj6o, como Plasil,
Dramin, Vonau, Zofran e varios outros. Pergunte para o seu
médico qual é o mais indicado.

E importante também controlar
a quantidade de remédios que
tem em casa. Nao espere

que eles acabem para pedir
uma nova receita. Vocé vai
precisar de tempo pra
conseguir 0s

medicamentos.




—Vou deixar uma tabela para vocé usar como modelo.

Na sua agenda, vocé tera um formulario como esse. Preencha a
sua tabela de medicamentos com a enfermeira ou o farmacéutico.
Esse momento é importante para identificar as ddvidas e
dificuldades:

EXEMPLO DO QUE ANOTAR NA TABELA DE MEDICAMENTOS

P - ) Para o que .
Remédio Dose | Manha | Tarde | Noite g Cuidados
serve
Ciclosporina 3 Horario
p 100 Prevencao e igoroso
Capsulas 100 mg, | mg VO X X tratamento A ¢
umenta
omg, 25 m 12/12h de DECH ~
S e 22 T / pressao

Observe as informacdes que aparecem na receita:
Tipo de uso:

e Uso interno: dentro do corpo
VO: via oral ou pela boca;
IV: intravenoso, no cateter ou na veia do braco;
SC: subcutaneo, inje¢cao na barriga, coxas ou brago.

e Uso topico:
Aquele aplicado diretamente na regiao afetada; por exemplo,
pomadas na pele e colirio para os olhos.

Os intervalos sao:

¢ 1x/dia uma vez por dia, em geral de manha, principalmente remédios
usados para proteger o estdmago.

* 12/12h sdo de manha e a noite, no mesmo horario, por exemplo, 8h
da manha e 8h da noite.

* 8/8h sdo trés vezes por dia, por exemplo, 8h da manh3, 4h da tarde e
meia-noite.

* 6/6h sao quatro vezes por dia, por exemplo, 6h da manha, meio-dia,
6h da tarde e meia-noite.




— Converse com seu médico se vocé realmente tem que acordar
de madrugada para tomar remédios ou se pode fazer os horarios
somente durante o dia.

Na receita, o médico vai escrever a quantidade de medicamentos.
Confira também se € o suficiente até a pr6xima consulta. Por via
das ddvidas, tenha sempre remédios a mais. Vocé nao pode ficar
nem um (1) dia sem tomar as medicacdes.

Atencao: alguns remédios precisam de receita em duas vias
(antibidticos), outros de taldo azul (remédios para dormir e para
convulsao) e outros de taldao amarelo (remédios para dor intensa,
como morfina).

Muitos deles podem ser conseguidos em farmacias “Dose Certa”
ou em postos de salide. A medicacao de “alto custo” deve ser
retirada em posto de sadde. A assistente social podera dar mais
informacoes.

Cuidado com remédios fitoterapicos. Infelizmente, muitos tém
contaminacao por fungos e podem provocar infec¢oes, em vez
de ajudar.

— Nossa, doutor, estou com medo
de me atrapalhar com tanto
remédio e acabar fazendo
alguma coisa errada.




—Vamos
transformar este
medo em plano
de acao, Laural!

Plano de acao

12 passo: Preencha a lista de
remédios com a ajuda de um
profissional do transplante,
médico, enfermeira ou
farmacéutico, tirando todas
as suas davidas.

22 passo: Deixe a lista num
lugar facil de ver para
memorizar todas as
informacoes: pode ser na
porta da geladeira, na porta
de um armario, na parede...




32 passo: Organize todos os
remédios em caixinhas de
plastico com divisdes de
manha, tarde e noite. Os
comprimidos em capsula
precisam ser mantidos na

embalagem. Basta cortar
em volta do medicamento.
Em algumas caixinhas,
voCé pode até organizar

as medicacdes da semana
toda. Fica bem mais facil de
se lembrar se vocé ja tomou
cada dose ou nao.

42 passo: Proteja os remédios

do calor e da umidade. E
tenha muito cuidado com
medicamentos perto de
criancas e de animais! Seus
remédios podem fazer mal e
até mata-los.

52 passo: Quando for tomar o
remédio, mantenha toda
a atencao no que estiver
fazendo. Confira sempre o
nome, a dose e o horario
do remédio.




— Ah! Agora, sim. Com este plano ja sei por onde comecar.

— Que bom! Veja quais sao os remédios mais usados depois
do transplante alogénico. Mas atencao: vocé pode ter
medicamentos diferentes. Siga sempre a orientagao do

seu médico.

e Ciclosporina (Sandimun Neoral®)

A Ciclosporina “acalma” a medula do doador para nao atacar o
paciente, ou seja, € um imunossupressor contra a “doenca do
enxerto contra o hospedeiro” (DECH).

E um medicamento de alto custo, oferecido pelo SUS, que requer
relatérios especificos, preenchidos pelo médico, para ser retirado
apenas nos Postos de Salde que tém esse servi¢o. Informe-se no
Centro de Transplante a qual posto vocé deve se dirigir.




A Ciclosporina pode ser em liquido ou em comprimidos.

Mas, muita atencao quanto a dose do medicamento: existem
comprimidos de 25, 50 e 100 mg. O liquido tem 100 mg/ml.
Geralmente, a Ciclosporina é tomada a cada 12 horas, sempre
nos mesmos horarios. Atencao: o comprimido de 25 mg precisa
ser guardado na geladeira!

Vocé vai perceber que os médicos vao controlar a quantidade de
Ciclosporina no seu sangue por meio do exame de “nivel sérico
de ciclosporina”. Quando a Ciclosporina é feita pelo cateter,

ela gruda no plastico e altera o resultado do exame de nivel
sérico. O nivel sérico ideal varia muito, dependendo do tipo de
transplante, de doenca e se o paciente tem doenca do enxerto
contra o hospedeiro.

Se a quantidade de Ciclosporina do sangue baixar muito,

vocé pode ter doenca do enxerto ou até rejeicao das células

do doador, ou seja, perder o transplante. Se a quantidade de
Ciclosporina do sangue estiver alta demais, pode provocar
alteracao da visao, pressao muito alta e crises de convulsao.
Somente o médico sabera exatamente a quantidade ideal para o
seu caso. Nunca deixe de tomar a Ciclosporina. Isso seria muito
perigoso. Altere a dose apenas quando o médico autorizar.

Como a Ciclosporina é tomada a cada 12 horas, o nivel sérico
é coletado entre 11 e 12 horas depois que vocé tomou a Gltima
dose. Se coletar cedo ou tarde demais, o exame vai dar um
resultado falso. No dia da coleta de exame do nivel sérico, é
importante nao tomar a Ciclosporina antes de colher o sangue.

Se esquecer e tomar, avise a enfermeira para nao coletaro
exame. Nao se esqueca de levar a Ciclosporina ao hospital para
tomar no horario certo, depois de coletar o sangue.

Atencao, pois muitos remédios podem aumentar ou diminuir o
nivel sérico de Ciclosporina, principalmente os remédios para



infec¢oes flngicas, como Fluconazol e Voriconazol. O médico
precisa ajustar a dose da Ciclosporina quando vocé comecar a
receber esta medicacao e ajustar novamente quando for suspensa.

Tome o remédio sempre com 0 mesmo tipo de liquido.
Se mudar, avise o médico, pois pode ser preciso coletar novo
exame de sangue.

Infelizmente, a Ciclosporina tem gosto ruim e muitos efeitos
colaterais. Os mais frequentes e chatos sao: tremedeira nas
maos, aparecimento de muitos pelos no corpo, pressao alta e
inchaco nas gengivas. Esse remédio abaixa um sal no sangue,
chamado magnésio e, as vezes, aumenta as gorduras (colesterol,
triglicérides) e o potassio. Nesses casos, é preciso ajustar

a alimentacao.

* Prednisona (Meticorten®)

A Prednisona também “acalma” a medula do doador para nao
atacar o paciente, ou seja, € um imunossupressor contra a
doenca do enxerto contra o hospedeiro. Pode ser liquido ou
comprimido. Muita atencao quanto a dose do medicamento:
existem comprimidos de 5, 10, 20 e 50 mg. O nome do liquido é
Prednisolona — nome comercial Prelone ou Predsin®.

A Prednisona é tomada, geralmente, uma ou duas vezes por dia.
Mas pode até ser tomada até em dias alternados (dia sim, dia ndo).

Os efeitos colaterais mais frequentes sao: dor no estémago,
aumento do apetite, inchaco nas bochechas, fraqueza, estrias,
pressao alta, aumento do aclcar no sangue, podendo chegar a
niveis de diabetes. Irritacdo e insénia sao muito comuns.

Enquanto usar este medicamento, € necessario que a
alimentacao tenha a menor quantidade de sal possivel para nao
aumentar ainda mais a pressao arterial.

Nunca pare de tomar a Prednisona sem ordem médica.



A Prednisona pode ser tomada com a Ciclosporina. Se tiver dor
no estdmago, é importante tomar um protetor gastrico, como
Omeprazol, logo de manha, em jejum.

e Sulfametoxazol e Trimetoprima (Bactrim®)

Esse medicamento previne pneumonia por um germe chamado
Pneumocystis jiroveci, uma infeccao muito grave, que pode
matar. Mas é simples prevenir com o uso do remédio, que
também previne a reativacao de toxoplasmose. Bactrim é tomado
uma ou duas vezes por dia, geralmente as segundas, quartas e
sextas-feiras. Praticamente, nao tem efeitos colaterais.

e Nifedipino (Adalat®)

Esse medicamento é usado para controlar pressao alta. Os
efeitos colaterais mais frequentes sao: dor de cabeca, inchaco
nas pernas, prisao de ventre e mal-estar geral.

Atencao: se sentir tontura ou visao preta, nao tome o remédio
antes de verificar a pressao numa farmacia, hospital ou posto
de salide. Nesse momento, a pressao pode estar baixa demais e
causar desmaio.

* Metoclopramida (Plasil®)

Remédio para melhorar enjoo e vomito. Os efeitos colateriais
sao agitacao, tremores, alergia e até febre. Esse medicamento é
utilizado com cautela para quem tem convulsao (epilepsia).

* Magnésio

Remédio usado para repor um sal do sangue, chamado magnésio.
O principal efeito colateral é a diarreia, quando é tomado por via
oral.



* Potassio

Remédio usado para repor um sal do sangue, chamado potassio.
O principal efeito colateral € dor no estémago.

Peca ajuda para uma nutricionista e veja as orientacdes sobre
os alimentos que poderao ajudar no controle dos seus exames.
(Lista de alimentos ricos em potassio, magnésio, calcio e
fosforo).

— Doutor, eu posso comer tudo o que eu quiser?

— Boa pergunta, Laura! Uma boa alimentacao é fundamental
para o sucesso do seu tratamento, mas nem sempre vocé podera
comer tudo o que gosta.

O jeito de preparar a comida e alguns tipos de alimentos podem
trazer risco de infeccao grave. Além disso, o gosto da comida
muda muito. Mas, aos poucos, vai voltando ao normal.

Veja aqui algumas regras de ouro:

* Prefira comer em casa. Evite comer fora. Vocé nao sabe como
o alimento é preparado e guardado.

e Nao coma alimentos que foram deixados fora da geladeira.

* Verifique a embalagem dos alimentos antes de consumir. Ela
nao pode estar aberta, amassada ou estufada. Veja também
se esta dentro da validade.

e Coma alimentos frescos e evite alimentos preparados ha
mais de 24 horas. Se quiser congelar, siga 0 passo a passo
abaixo:

1. Congele a comida imediatamente apds o preparo.




2. Tenha certeza que a porta do freezer nao ficou aberta, por
um tempo, e que nao houve queda de energia, para garantir
que o alimento nao foi descongelado.

3. Descongele o alimento dentro da geladeira ou do
microondas, em pote de louga ou vidro, com tampa ou
tampado com um prato. Se comprar comida congelada,
prefira as de grandes empresas.

— Mas, doutor, 0 que eu nao
p0Sso comer?

- Cada Centro de Transplante
tem regras proprias e

variam para cada paciente,
dependendo de como estao
suas defesas e o risco de pegar
infec¢cOes graves por meio

dos alimentos.

Vou deixar uma lista com

a sugestao de alimentos
permitidos e proibidos, durante
a fase em que a imunidade
estiver baixa. Caso vocé lembre
de algum que nao esteja
incluido, converse com o seu
médico e acrescente na coluna. Quando o hemograma ja esta
mais perto do normal, seu médico, enfermeiro e nutricionista
poderao orientar se vocé tem mais ou menos risco de pegar
infec¢des vindas dos alimentos e quais cuidados devem ser
mantidos. Esta lista é rigorosa durante o periodo de neutropenia.




— 0 que éisso, doutor? Outra doenca?

— Nao, Laura. A neutropenia é quando o corpo esta com a defesa
baixa, com menos de 1.000 neutréfilos no hemograma, aqueles
glébulos brancos responsaveis pelas defesas contra infec¢des.
Quanto mais baixos estao os glébulos brancos, principalmente os
neutréfilos, maior a chance de pegar infec¢des graves.

Alimentos PERMITIDOS

Alimentos PROIBIDOS

Carne, frango e peixe, sempre cozidos e
bem passados.

Sardinha e atum em lata.

Carne, frango e peixe mal
passados ou no ponto.

Ovos. E preciso lava-los com agua e
sabao, antes de serem usados. Guardar
na geladeira, em recipiente fechado,
com tampa. Comer sempre com a gema
e a clara duras. Eles devem ser cozidos,
pelo menos, por 15 minutos.

Ovos que nao estejam guardados
na geladeira e lavados com agua
e sabao. Ovos com clara e gema
moles.

Frutas de casca grossa: melao,
melancia, laranja, banana.

Frutas, verduras e legumes devem

ser lavados e deixados de molho no
hipoclorito ou no vinagre (20 gotas
por litro de dgua). Verduras e legumes
devem ser bem cozidos ou refogados.
Brdcolis e couve-flor precisam ser
cozidos por 10 minutos.

Frutas de casca fina.
Palmito.
Verduras e legumes crus.

Agua: mineral, filtrada, fervida ou com
hipoclorito/Hidrosteril® (diluir como
explicado na embalagem).

Agua de torneira.

Chas de folhas secas, compradas
em feiras, mercadoes e barracas
de rua.

Sucos feitos em casa, com frutas de
casca grossa, ou de caixinha, com
embalagens individuais.

Suco de frutas naturais feitos fora
de casa.

Suco de cana.




Alimentos PERMITIDOS

Alimentos PROIBIDOS

Agua de coco em caixinha.

Agua de coco natural.

Acai que nao seja industrializado.

Leite em caixinha ou saquinho, depois
de fervido.

logurtes com lactobacillus como:
Yakult, Chamito, Activia, Actimel,
e os feitos em casa com biorich,
topfit e kefir.

Queijos industrializados, comprados
fora e cortados em casa.

Requeijao, polenguinho, margarina,
geleia, devem ser comprados em
embalagens individuais (tipo saché).

Queijos cortados em padarias ou
mercados.

Embutidos (salame, presunto,
mortadela, peito de peru, linguica
e salsicha) cortados em padarias
ou mercados.

Doces e bolos feitos em sua casa, com
cuidados de higiene.

Mel, amendoim, castanhas,
nozes etc.

Pimenta do reino e temperos
secos.

Paes, bolachas e bolos de caixinha;
de preferéncia em porgoes
individualizadas ou abertos ha menos
de 2 dias, e mantidos em geladeira.
Sempre de marcas/fabricantes
conhecidos e de confianga.

Alimentos comprados em bares,
restaurantes e, principalmente, em
barracas de rua.

Salgados, sanduiches,
“salgadinhos” e doces.




— E quais sao os cuidados para preparar a comida?

— Otima pergunta! Aqui tem outra lista que vai te orientar nos
cuidados para higiene e preparo dos alimentos.

CUIDADOS NA HIGIENE E PREPARO DOS ALIMENTOS
e Lave muito bem as maos.

¢ Antes de comecar a fazer a comida, limpe pratos, talheres
e toda a area que vai ser usada, com papel descartavel e
alcool a 70%, solucdo de hipoclorito de sédio (Candida®/
Qboa®) ou vinagre.

* Lave as latas e o abridor com agua e sabao, antes de abrir.

* Nao use colher de pau e tabua de madeira, que sao fontes
de contaminacao. Prefira papel descartavel, tabua de vidro
ou prato. Troque a esponja de pia toda semana e o pano de
prato todos os dias.

e (Carnes, aves e peixes crus podem sofrer contaminacgao.
Utilize uma tabua separada para esses alimentos.

* Lave todas as frutas, legumes e verduras com agua corrente
e coloque de molho em agua com:

1. Hipoclorito de sédio/Hidrosteril®: 20 gotas para um litro de
agua, ou;

2. Agua sanitaria/Candida®/Qboa®: 1 colher de sopa para
1 litro de agua, ou;

3. Vinagre: 2 colheres de sopa para 1 litro de agua.




HIGIENE

— Agora vamos falar de um cuidado fundamental, que deve ser
MUITO considerado no seu dia a dia, Laura, a higiene.

— Ah! A minha casa é muito limpinha, doutor!

—1sso é muito importante, mesmo. Mas agora os cuidados
precisam ser redobrados.

— E mesmo? Como assim?

— Lembre que o seu sistema imunolégico ndo consegue te
proteger totalmente de virus, bactérias e fungos, como fazia
antes. Vocé podera contrair infeccoes facilmente, mesmo dentro
de casa. Algumas podem ser tratadas. Outras podem ser muito
perigosas. Veja o que fazer para reduzir o risco de infecao:

e Lave as maos com frequéncia e de forma correta. Essa é uma das
melhores maneiras de reduzir o risco de infeccao.

e Nao tenha vergonha de pedir aos parentes, amigos e visitas
para lavarem as maos, assim que entrarem na casa. Tenha um
pote de alcool gel, bem a vista, para que vocé e seus visitantes
possam usar
sempre.




e Antes de receber visitas, pergunte e tenha certeza que a pessoa
nao esta doente nem teve contato recente com outros doentes.

e Nao tenha contato com criancas que receberam vacina de virus
da poliomielite (gotinhas, a Sabin), por 45 dias, ou vacina contra
rotavirus, por pelo menos 15 dias.

e Tome banho todos os dias, de preferéncia com sabonete liquido.

* Usetoalha de banho e de rosto sé para vocé. E mantenha as
duas sempre limpas e secas.
-l-l"'"-.-—-
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e Troque de roupa todos os dias, depois do banho, quando voltar
das consultas ou de passeios na rua.

* Escovar os dentes é muito importante para a salde da sua boca
e de todo o seu corpo. Muitas infec¢des podem comecar nas
gengivas. Escove os dentes sempre antes de dormir, depois
das refeicoes e se tiver vomitado. Lembre de usar escova macia
para evitar sangramentos e de troca-la a cada més. Para evitar



infeccOes, depois de usar a escova, mergulhe as cerdas em um
copinho, por 10 minutos, em uma solucao de:

* Metade agua e metade vinagre ou
* Hipoclorito/Hidrosteril (conforme recomendacao do rétulo) ou
e Listerine puro.

A escova de dente precisa secar completamente antes do
proximo uso, nao deve ficar na frente da privada, porque a agua
do vaso sanitario provoca uma “nuvem invisivel e suja” quando
se da a descarga. O ideal é guarda-la em um estojo fechado e
ventilado, onde fique protegida e seca.




Sua casa devera estar sempre limpa e arejada, mas fique fora do
ambiente no momento em que estiverem fazendo a limpeza.

Evite o contato com poeira, plantas, terra, vasos, fumaca de
cigarro, produtos quimicos, velas e incensos.

Evite lugares com muitas pessoas, principalmente transporte
publico em horarios de “pico”.

Evite lugares fechados e cheios, como cinemas, bares,
danceterias, mesmo usando mascara.

Se vocé ainda estiver com o cateter, mantenha os mesmos
cuidados feitos na internacao. Somente a enfermeira do
ambulatério pode fazer o curativo. NUNCA injete nada no cateter,
nem “lave” por dentro.




e Converse com o seu médico sobre usar mascara. Cada Centro
de Transplante tem a sua rotina de uso. E importante que
voCé saiba que a mascara tem uma limitacao, ou seja, ela nao
protege totalmente contra todas as infeccdes.

Antes de deixar o hospital aprenda a verificar corretamente
sua temperatura e pressao arterial, estes controles serao
importantes quando estiver em casa.

e Sevocé achar que seu corpo esta quente ou sentir calafrios
ou suor, verifique sua temperatura no termémetro. E preciso
procurar um médico DO CENTRO DE TRANSPLANTE, se a sua
temperatura estiver maior que 37,8 °C. Dificilmente o médico do
posto de salde, perto da sua casa, vai poder te ajudar, porque
as infeccOes que acontecem em pacientes transplantados sao
muito diferentes e mais sérias do que em outras pessoas.

— Nossa doutor, quanta informacgao importante.

— Esses cuidados sao fundamentais para garantir o sucesso do
seu tratamento, Laura. Sugiro que
VOCEé converse com as pessoas
que estejam aptas a te ajudar,
para que elas possam entender a
importancia desses cuidados.

Lembre: somos uma equipe!

Todos juntos com 0 mesmo
objetivo: 0 seu progresso
no tratamento.

Seu retorno ja esta

agendado para daqui a
uma semana. Até |a.



UMA SEMANA DEPOIS
— 0i, Laura, como foi o retorno pra casa?

— Ah, pra falar a verdade, foi mais ou menos. Nao foi bem o que
eu esperava. Estou um pouco irritada. Quero retomar a minha
vida, voltar para a minha rotina e fazer as coisas que eu gosto.
Mas ao mesmo tempo, me sinto muito fraca, cansada e sem
disposicao. Quando eu vou ficar boa de verdade?

— Eu sei como vocé esta se sentindo, Laura. A primeira coisa que
temos que lembrar é que o seu tratamento é complicado, mesmo.
Vocé nao vé nenhum corte no seu corpo, nem curativo, nada que
possa dar a ideia do que esta acontecendo dentro dele. Mas é
uma verdadeira revolugao!



—Vamos imaginar o esforco das suas células tentando colocar
tudo em ordem novamente. E natural que vocé se sinta cansada.

E importante que vocé entenda que mesmo que pareca que nada
esta acontecendo, internamente seu corpo esta se adaptando a
nova medula. Isso leva tempo.

— Eu sei, doutor! Tem toda razao, acho que s precisava desabafar.

— Ficar triste e frustrada com tantas limitacdes é normal, faz parte
do processo de recuperagao. Dé atencao para as conquistas e
nao para as limitacoes.

Tente lembrar tudo o que vocé ja foi capaz de superar. Entao,
vamos em frente. O seu tratamento ainda nao acabou. Um passo
de cada vez.

— Ta certo, doutor. Vamos em frente.

— Muito bem. Neste momento € preciso que vocé fique atenta aos
sinais de infeccao e da doenca do enxerto contra o hospedeiro
(DECH ou GVHD, termo em inglés).



— 0 que éisso, doutor?

— A DECH acontece por causa das diferengas entre as células do
doador (enxerto) e as células do seu corpo (vocé é o anfitriao,

o que hospeda), porisso o nome: Doenga do Enxerto Contra o
Hospedeiro. A medula do seu doador pode ver o seu corpo como
estranho e ataca-lo.

Existem duas formas principais de DECH: aguda e crdnica.

e ADECH aguda afeta principalmente a pele (fica vermelha), o
figado (causa ictericia, o xixi fica cor de coca-cola e o branco dos
olhos fica amarelo) e intestino (nauseas, vomitos e diarreia).
Como tudo que ocorre ap0ds o transplante, a intensidade pode
variar de discreta e facilmente controlada, até formas graves.
Reconhecer rapidamente que se trata de DECH e iniciaro
tratamento € a melhor forma de evitar complicacdes.

O tratamento da DECH é feito com imunossupressores,
remédios que conseguem resolver essa briga entre as suas
células e as do doador. Mas, em alguns casos, um pouco de
DECH pode ser bom.

O sistema imunoldgico do doador pode trabalhar na destruicao
de células cancerigenas que possam ter ficado no seu corpo,
apesar da quimioterapia e do transplante.

e Aforma cronica da DEcH é bem diferente da aguda. Geralmente
ocorre alguns meses depois do transplante. Fique atenta aos
seguintes sinais e sintomas:

Pele, unhas e cabelo: mudancas na pele, manchas, coceiras,
pintas vermelhas no corpo, pele amarelada; unhas com
risquinhos verticais, fracas ou quebradicas; queda de cabelo,
cabelos brancos.



Boca: labios rachados, boca seca, aftas que nao cicatrizam,
manchas brancas na lingua ou na parte de dentro das
bochechas, retracao das gengivas, com sensibilidade dos dentes
e facilidade para desenvolver caries.

Digestivos e intestinais: dor para engolir, enjoo, vémito,
diarreia, perda de peso, mesmo se alimentando.

Visao: olhos secos, irritados ou lacrimejantes, visao embacada.

Musculares: dor ou rigidez nas articulacdes, dor muscular,
caimbras ou fraqueza.

Respiratorios: falta de ar, tosse, cansaco excessivo.

Genitais: vagina seca, estreita (podendo até fechar se nao for
tratada), feridas, corrimento, dor ao tentar ter relacao sexual.
Fimose nova em homens e dificuldade para urinar.

— Pessoas com DECH crdnica ficam com as defesas contra
infeccdes extremamente frageis. Todo o cuidado é pouco para nao
pegar nenhuma doenca. Muitos precisam receber imunoglobulinas
(anticorpos) na veia para ajudar a prevenir infeccdes.

— Doutor, ja entendi que preciso ficar esperta. Mas tem algo mais
que eu possa fazer para combater essa doenga?

— Laura, alguns cuidados podem diminuir o risco:

1. Tomar os remédios corretamente (dose e horario).
2. Evitar queimadura de sol.

3. FICAR ATENTA AOS SINTOMAS. O tratamento no inicio da
doenca faz uma grande diferenca na recuperacao.

— Entendi, doutor!



— Laura, vocé tem algum bicho de estimacao
em casa?

— Tenho. Nao vai me dizer que
nao pode?

— Calmal! Veja os cuidados que deve
ter com seus animais. Os (nicos
absolutamente proibidos sao os
répteis (cobras, iguanas e lagartos).
Os animais que vocé ja tem podem
ficar, mas devem estar vermifugados,
com vacina¢dao em dia e ndao podem
passear na rua. Se quiser manter caes e/ou gatos, é melhor
deixa-los dentro de casa por, pelo menos, trés meses.

CUIDADOS NECESSARIOS COM ANIMAIS DE ESTIMACAO

e Nao pegue nenhum bicho novo de estimacao enquanto estiver
tomando Ciclosporina, corticoide, se tiver DECH ou enquanto o
seu hemograma nao estiver totalmente recuperado.

e As maos devem ser muito bem lavadas depois de entrar em
contato com qualquer bicho.

e Evite entrar em contato com fezes, urina, saliva e vomito do seu
animal de estimacao, pois podem transmitir muitas infeccoes.

e Alimpeza (fezes e urina) de seu animal deve ser feita por outra
pessoa, todos os dias.

* Mantenha o animal fora da cozinha e do lugar que vocé se
alimenta.




¢ Nao beije 0 animal e nao permita
que ele lamba seu rosto, cortes
ou machucados.

* Seu animal deve estar sempre
limpo, escovado e vermifugado.
Se tiver pulgas, carrapatos ou
sarna, ele deve ser levado ao
veterinario para tratamento.
Nesse caso, sua casa também
precisa ser tratada, ao mesmo
tempo.

* Leve seu animal para uma consulta no veterinario, ao menos
uma vez por ano.

* Nao deixe seu gato sair de casa, comer carne crua ou pegar
camundongos, ratos ou passarinhos, pois ele pode pegar
toxoplamose.

— Bom, Laura, por hoje é sé.
Ja foi muita informacao. Vocé tem mais alguma ddvida?

— Nao, doutor. Essa consulta foi 6tima. Parece que recarreguei
as baterias.

— Procure seguir o tratamento direitinho. Qualquer ddvida,
estamos aqui.

Procure fazer coisas pra se distrair, pra se divertir e relaxar. Ler
um livro, ver um filme, cursos pela internet e outras coisas assim.
Mas, muito cuidado! Coisas empoeiradas, livros e revistas antigas
podem trazer infeccOes graves. Tudo tem que continuar bem
limpinho.




— Agora é um novo momento, nao adianta ter pressa. Seu maior
desafio é ter paciéncia.

— E verdade, doutor. Ficar pensando em coisas que eu ndo
posso fazer s6 vai aumentar minha ansiedade. Preciso dar mais
atencao a tudo o que conquistei até aqui e tudo de bom que irei
conquistar. Tudo tem seu tempo.

— Muito bem! Sua préxima consulta ja esta agendada.

UM MES DEPOIS...
— Oi, Laura, tudo bem? Como passou as ultimas semanas?

— 0i, doutor. E muito bom estar aqui. Passei bem. Sinto que estou
melhorando a cada dia. Ja estou conseguindo comer melhor.

— Muito bem, Laura. Vocé tem feito alguma atividade fisica?

— Como assim? Eu ja posso?
Me sinto tao cansada!

— Sei que parece dificil fazer exercicios
quando se esta cansada, mas
os beneficios valem a pena.
Com atividade fisica regular,
vocé vai se sentir mais
disposta, com mais energia,
menos sensacao de fadiga.
Sem contar que vai te ajudar
a ter uma boa noite de sono.

— E que tipo de exercicio eu
posso fazer?



— Faca caminhadas leves, respeitando o seu ritmo.

Peca pra um amigo ou alguém da familia se exercitar com vocé.
Aproveite esse momento para conversar sobre coisas agradaveis.
Nada de problemas, hein? Encontre uma rotina legal para se
sentir motivada.

Cuidado para nao fazer musculacao, nem atividades de impacto
(pular, correr), enquanto suas plaquetas nao estiverem em
namero normal. Musculacao com os bracos deve ser sempre
evitada em pacientes que tem cateter, pois o esfor¢o pode tira-lo
do lugar. Va aumentando as atividades aos poucos e com certeza
vai se sentir cada vez melhor.

— Nossa, doutor, que boa ideia. Agora é hora de ter habitos
mais saudaveis de vida, né? Eu nado fazia exercicios, nunca tinha
tempo, nem disposicao. Mas depois da doenca, passei a dar
mais valor a vida.

— Muito bem! Estou gostando de ver.




— Doutor, tenho um assunto delicado pra falar hoje. Estou com
um pouquinho de vergonha, mas vou falar.

—Vamos la. O que é?

— E sobre 0 meu marido. Estou cheia de dividas, com medo e me
sentindo diferente. Depois da doenca, a gente diminuiu muito a
frequéncia de sexo, e desde o transplante estamos confusos e
inseguros.

— A sexualidade é muito importante, Laura. Em geral, médicos e
pacientes nao falam muito sobre isso, por vergonha, timidez ou
até por falta de informacdes sobre o assunto.

Problemas sexuais podem acontecer depois do transplante.
Alguns sintomas sao temporarios, mas algumas complicacdes
sao graves e podem durar mais tempo.

— Doutor, eu perdi o tesao.

— Perder o interesse nas relagdes sexuais é uma das
complicacoes frequentes, Laura. O cansaco, fadiga e alteracao
nos seus niveis hormonais podem prejudicar o desejo sexual.



Isso nao acontece s6 com as mulheres. Os homens também
podem perder o desejo e ter dificuldade de erecao. Nesse caso,
precisam procurar o urologista.

— Eu tentei ter uma relacao, mas sinto dor na hora da penetracao.

— Muitas mulheres tém secura vaginal, mesmo sem DECH, 0
que pode ser perigoso para ter relagao sexual. Isso é facil de
melhorar. Usar lubrificantes a base de agua ou hidratantes
vaginais vai diminuir a dor. Mas é fundamental que vocé passe
em consulta com uma ginecologista e seja examinada para
receber outras orientacdes. A maior parte das mulheres precisa
tomar ou aplicar cremes com hormonio para voltar ao normal.

E preciso ficar atenta a qualquer sinal de dor, coceira, corrimento
e sangramento. Vocés usam camisinha, Laura? As chances de
engravidar depois de um transplante sao
pequenas, mas é muito importante sempre
fazer sexo seguro.

Vocé sabe, o seu sistema
imunolégico esta
mais fraco do que o
normal, entao o risco
de infeccao é maior.
Os homens devem
usar camisinha. O
preservativo diminui
o risco de infec¢oes e
doencas sexualmente
transmissiveis (DST),
além de prevenir

a gravidez.



— Converse com o seu marido sobre o que esta acontecendo. Juntos
vocés podem descobrir novos jeitos de namorar. O importante é
conversar e ir devagar, tentar retomar a vida sexual aos poucos.

Abracar, beijar, dormir na mesma cama, tudo isso pode e deve
ser feito, desde que o seu marido esteja bem de sadde. Quero
que vocé fique atenta ao risco de sangramento na relacao sexual
e lembre-se que para fazer sexo as suas plaquetas, em geral,
precisam estar com valores entre 30.000 a 50.000/mm3. Mas, se
estiverem mais baixas, sexo oral nao tem risco de sangramento.
Quando um homem que fez transplante goza e nao sai nada,
pode ser sinal de que ele tem doencga do enxerto contra o
hospedeiro.

Sempre que tiver qualquer divida sobre esse assunto, nao fique
com vergonha de perguntar.

— Obrigada, doutor. Até a proxima consulta!




NA PROXIMA CONSULTA...

— Oi, Laura, como esta? Como foram essas Gltimas semanas?
— Sinto que estou me recuperando a cada dia.

— Que 6timo. Hoje vamos falar de um assunto muito importante:
vacinacgao.

Depois de completar trés meses do transplante, vocé podera
recomecar suas vacinas.

— Nossal! E sério, isso? Ouvi uma paciente dizendo que depois
do transplante temos que tomar todas as vacinas que tomamos
quando crianca. E verdade? Achei tao estranho.

— Everdade. A quimioterapia que vocé recebeu no transplante
destruiu toda a imunidade que vocé adquiriu durante a vida.

Agora vocé tem a imunidade de um bebé, porisso precisa
de tantos cuidados para prevenir as infec¢oes. Refazer
todo o esquema de vacinacao significa ajudar o seu sistema
imunolégico. Ele vai
ficar mais esperto e
inteligente, e assim
reconhecer o que faz
mal pra sua salde.




— Este é o modelo da sua nova carteirinha de vacinacao:

Esquema sugerido para reiniciar vacinacao para transplantados de

células-tronco hematopoiéticas (medula 6ssea):

Vacinas

Nidmero de doses

Intervalos sugeridos
entre as doses

DTP, DTPa?, dTpa?, dT

3 doses, mais uma dose de
reforco a cada 10 anos

Minimo de 30 dias entre
cada dose

Minimo de 30 dias entre

Hib 3 doses cada dose

vIP 3 doses Minimo de 30 dias entre
cada dose

HB 3 doses com dose simples | 0,1e 6 meses

HA 2 doses 0 e 6 meses

Triplice viral®

2 doses, sendo a primeira
12 a 24 meses ap6s o
transplante

30 a 60 dias entre cada
dose

30 a 60 dias entre cada

transplante

Pneumo 10 <5 anos de idade, 3 doses
dose
A partirde 5 anos de idade, | 30 a 60 dias entre cada
Pneumo 13
3 doses dose
Para maiores de 2 anos de
Pneumo 23 idade, uma dose seguida 5anos
de outra dose ap6s 5 anos
L <13 anos, 90 dias entre
2 doses, sendo a primeira cada dose
VZ3 dose 24 meses ap6s 0

>13 anos, 30 dias entre
cada dose




Intervalos sugeridos

Vacinas Ndmero de doses
entre as doses

1dose: 29 anos de idade
INF 2 dos.es: <9.ano§ dejdade Anualmente
na primovacinacdo pés

transplante

A partir de 24 meses ap6s

3
s, transplante. 1dose

8 a 12 semanas entre
cada dose.
Revacinar apés cinco
anos

Meningo C/MenACWY 2 doses

3 doses, para individuos de

g 9 a 26 anos de idade

0,2 e 6 meses

Fonte: SVS/MS.

"Reiniciar vacinacao 3 a 12 meses apds o transplante.

2Em <7 anos de idade, administrar preferencialmente DTPa. A partir de 7 anos de idade, administrar 2 doses
de dT e 1dose de dTpa.

3 Contraindicadas em pacientes com doenga enxerto contra hospedeiro (DECH) ou na vigéncia de

terap@utica imunodepressora.

A vacina contra COVID19 (SARS-COV2) é indicada para
transplantados, mas a vacina ideal, e 0 melhor momento para
aplica-la ainda estao sendo estudados. Converse com seu
médico para obter orientacao.




ATENCAO:

Transplantados NAO podem receber vacina de gotinha contra
paralisia infantil, nem ter tido contato, por 45 dias, com uma crianca
que recebeu vacina Sabin, pois podem pegar paralisia infantil.

Transplantados NAO podem tomar vacina contra tuberculose,
nem contra rotavirus.

Algumas vacinas sao aplicadas no misculo para evitar
sangramento. Suas plaquetas precisam estar acima de 50 mil. Em
algumas situacdes especificas, em vez de vacinas, sao usados
anticorpos ja prontos (soro ou imunoglobulina especifica) para
proteger imediatamente o paciente.

* Palivizumabe: contra virus sincicial respiratério, que causa
bronquite grave em bebé&s com imunidade alterada;

e Tétano: quando alguém sofre ferimentos graves e nao foi
vacinado ainda, é importante receber o soro anti-tetanico;

e Raiva: todos que sofrem mordedura de animais podem
precisar receber soro antirrabico;

* Herpes-zoster: transplantados que nunca tiveram catapora
e ainda nao foram vacinados, se entrarem em contato
com alguém que esta com catapora (varicela) ou cobreiro
(herpes zoster), deve receber imunoglobulina anti-varicela.

Algumas vacinas sao encontradas somente em Centros de
Referéncia para Imunobioldgicos Especiais — CRIE

Fale com a assistente social para encontrar um CRIE préximo do
Centro de Transplante ou de sua casa.




CONSULTA DE EMERGENCIA

— 0Oi, Laura, tudo bem? O que aconteceu? A Ana, enfermeira,
disse que vocé ligou ontem falando que nao estava bem.

— Nao estou mesmo bem, doutor. Estou
com diarreia, enjoo, meus olhos estao
ardendo e tudo o que coloco na boca
arde, até pasta de dente.

— Laura, alguns problemas depois
do transplante sao
esperados e tudo
indica que vocé
esta comecando a
apresentar doenca
do enxerto contra o
hospedeiro cronica.

. ™ — 1/(
Vou te examinar e o) N A A

pedir alguns exames.

Quando esses sintomas comegaram?

— Ha umas duas semanas, mas estavam fraquinhos e agora estao
piorando a cada dia.

— Que bom que vocé nos procurou rapido. Preciso ver as doses
dos imunossupressores. Enquanto esperamos o resultado dos
exames, vou pedir para vocé tomar um pouco de soro. Vocé esta
tomando os remédios corretamente?

- T06, doutor.

— Otimo. Vamos pedir também uma avaliacdo do oftalmologista e
do dentista, para entender melhor o que esta acontecendo..



ALGUMAS HORAS DEPOIS ....
— Esta melhor, Laura?
— Um pouco melhor, doutor. Mas muito fraca, ainda.

—Vocé ja pode ir para casa. Agora estamos seguros de que seus
exames estao normais, mas vocé realmente esta com doenca
do enxerto contra o hospedeiro. Estou ajustando a dose de seus
remédios e vamos comecar a usar colirio e fazer bochechos para
o tratamento. Como a producao de lagrimas esta boa, vocé nao
precisa tomar outro imunossupressor. Basta fazer os bochechos
com corticoide. Mas vamos ter que acompanha-la bem de perto,
pois 0s sintomas podem piorar e ai vocé vai precisar de outros
remédios.

Fique atenta a higiene, pois a imunidade fica muito fragil

com a doenca do enxerto crénica. Vocé vai comecar um outro
antibidtico, além do Bactrim, que deve tomar todos os dias.
Observe os sintomas como: articulacdes endurecidas, alteracdes
na pele e nas unhas, secura na vagina.

— Ta bom, doutor!

PROXIMA CONSULTA...
— 0Oi, Laura, tudo bem? Entao, como passou nas Gltimas semanas?

— 0i, doutor, passei muito bem. Ainda estou um pouco sem
apetite. Mas tenho me esfor¢cado para comer bem. Quero ficar
boa logo. Quero voltar para o trabalho.

— Muito bem! Voltar ao trabalho é um grande passo a caminho da
sua recuperagao.



— Mas lembre-se, precisamos planejar o seu retorno para vocé se
sentir segura e confiante. E um novo momento na sua vida. Nao é
a mesma coisa do que voltar de férias.

— Nossa, é verdade, doutor. Estou ha dois anos afastada do
trabalho. Muita coisa deve ter mudado.

— Claro! Muita coisa mudou e vocé também mudou. Converse
com o seu chefe sobre voltar a trabalhar e explique tudo o que
sera preciso: os cuidados com higiene, alimentacao e auséncia
para consultas e exames. Nesse inicio, trabalhar somente meio
periodo é o melhor. No comec¢o, o seu rendimento profissional
sera menor, mas com o passar das semanas vocé estara pronta.

NA PROXIMA CONSULTA...
- 0l4a, Laura, como vocé esta?
— Oi, doutor. Estou bem. Me sinto muito bem disposta.

— Que bom! Quero conversar um assunto muito importante com
vocé. Nao é la muito agradavel, mas é necessario.



— Pode falar, doutor.

— Desde o momento que fizeram o seu diagndstico, vocé recebeu
tratamentos agressivos, como quimioterapia, radioterapia e o
transplante, que foram fundamentais para eliminar a sua doenga.
Mas todo esse processo deixou seu organismo muito fragil.

Vocé podera desenvolver complicacdes que sao consequéncias
da agressividade desse tratamento.

Vou deixar com vocé um folheto com algumas possiveis
complicagdes pds-transplante. Nao significa que vocé tera essas
complicagdes, mas € muito importante que vocé tenha essas
informacoes e esteja atenta aos exames e cuidados preventivos.

Lembre-se que informacao adequada nos ajuda a ter um
tratamento adequado. Certo?

— Agora que esta tudo normal, o senhor me vem com esse folheto
de complicac¢des, doutor.

— Esse “tudo normal” que me preocupa,
Laura. Vocé é uma pessoa transplantada
e isso sempre precisa ser lembrado.
Vocé pode desfrutar de muitas coisas
boas na vida, mas os cuidados serao
necessarios, por enquanto.

— Sei. Fico triste de ouvirisso, doutor.
Mas entendo que é importante o

senhor me falar. Eu preciso
entender que a pessoa que
eu era, antes da doenca,
nao serei mais, né?




— Hoje me sinto mais forte do que antes. Nunca imaginei na
minha vida que passaria por tantas situacoes dificeis. Me sinto
satisfeita por ter chegado até aqui. Sigo mais forte e confiante.
Nao sou mais doente, sou TRANSPLANTADA.

—Isso, Laura. E 0 nosso maior desafio é que vocé tenha uma vida
com qualidade e que possa realizar os seus sonhos.

— E verdade, doutor. E como tenho sonhos!

Falando nisso, eu posso viajar?

— Claro que pode. O lazer também é parte importante na sua

recuperacao. Mas alguns cuidados devem ser necessarios. Pra
onde vocé quer viajar?

— Quero passar uma
semana na praia.




— Muito bom! As suas viagens
precisam ser bem planejadas.
Principalmente quando o assunto
é higiene e alimentacao. Todos
os cuidados que vocé teve na sua
casa precisam ser reproduzidos
nos lugares para onde vocé vai.

Vocé deve evitar consumir comidas
e bebidas compradas na praia, a
nao ser produtos industrializados
e bem armazenados. Nao saia da
sua dieta. Se preferir, leve algum
alimento de casa para comer na

praia. E importante tomar sol -

apenas até as 10 horas e depois
das 4 da tarde, sempre com
protetor solar.

— Como um bebé doutor?

— Isso mesmo. Na verdade, sao os
mesmos cuidados.

— Nossa, ha quanto tempo desejei
esse momento, doutor.

—Ja posso imaginar meus pés na -
areia, as ondas do mar... Vai ser e

incrivel!!l

FIM







LISTA DE ALIMENTOS

Alimentos pobres em

Alimentos ricos em

Alimentos ricos em

potassio potassio magnésio
FRUTAS: abacaxi, FRUTAS: abacate, agua | CARNES: frango carne
laranja-lima, de coco, banana-prata, |escura, bife grelhado,
lima-da-pérsia, banana-nanica, jaca, carne de porco cozida,
melancia. laranja-pera ou bife de figado, figado de

VERDURAS: alface,
agrido, almeirao,
cenoura, escarola,
pepino, pimentao,
repolho, tomate.

LEGUMES (cozinhar
e desprezar a agua
da fervura): abébora,
abobrinha, acelga,
batata, berinjela,
beterraba, brocolis*,
chuchu, couve-flor*,
couve-manteiga,
espinafre, mandioca,
mandioquinha,
quiabo, vagem.

*cozinhar por 10 minutos

laranja-baia, mamao,
maracuja, melao,
mexerica ou tangerina.

FRUTAS SECAS: coco,
uva-passa, ameixa seca,
damasco.

OLEAGINOSAS: nozes,
aveld, amendoim,
améndoa, castanhas,
pinhao.

GRAOS: feijao, ervilha,
grao-de-bico, soja.

sal dietético ou light,
chocolate, café soldvel.

Refrigerantes a base de
cola, cervejas.

frango cozido, presunto
cozido, ovo cozido.

Outros: suco de uva,
massa cozida, pao
integral, farelo de trigo,
farelo de aveia, arroz
branco cozido.

VERDURAS E LEGUMES:
espinafre cru, ervilha
verde cozida, vagem
cozida, beterraba cozida,
brocolis cozido*, batata
amassada, cenoura crua,
broto de feijao cozido.

FRUTAS: melancia,
mamao papaia, laranja.

*cozinhar por 10 minutos




Alimentos ricos em calcio

Alimentos ricos em fosforo

LEITES E DERIVADOS: iogurtes
com baixo teor de gordura, leite
desnatado, queijos, sorvete de
creme, chocolate sem acdcar.

FRUTAS: ameixa seca, laranja,
mamao, suco de laranja, suco
de ameixa, suco de uva, suco de
abacaxi, abacate, banana.

VERDURAS E LEGUMES: espinafre
cozido, couve cozida, beterraba
cozida, alcachofra cozida, folhas
de mostarda cozida, brécolis
cozido*, folhas de alface, vagem
de ervilha cozida, abdbora cozida,
aipo cozido, espinafre cru, repolho
roxo cozido, puré de batata, couve-
de-bruxelas, repolho verde cozido,
alface romana, cenoura crua,
ervilha verde cozida, batata assada
sem casca, broto de feijao cozido.

OUTROS: tofu, mingau de aveia,
molho de tomate enlatado.

OLEAGINOSAS: améndoas, avelas,
castanha-do-para, amendoim.

LEGUMINOSAS: feijao de soja
cozido, feijao cozido, feijao preto
cozido.

CARNES: sardinha sem pele,
salsicha de peru, salsicha de
frango, ovo cozido.

*cozinhar por 10 minutos

CARNES EM GERAL: peixe, frango,
porco, boi, sardinha com espinha,
frutos do mar, peixes de agua
salgada, cozidos middos, linguica,
salsicha, presunto, mortadela,
salame, peito de peru, ovos.

Leite desnatado, queijos, iogurte,
doce de leite, sorvete, chocolate.

OLEAGINOSAS: semente de

abébora seca, améndoas pistache,
amendoim, castanha, nozes e avelas,
ervilha seca cozida.

Ovos

GRAOS: soja cozida, feijdo, ervilha,
lentilha, grao-de-bico.

Frutas

OUTROS: farinha de aveia, tofu,
farinha de milho, arroz integral,
massa fresca, farelo de aveia, molho
de tomate enlatado.

VERDURAS E LEGUMES: batata cozida
com casca, ervilha verde cozida,
brocolis cozido*, puré de batatas,
milho cozido, vagem, couve-de-
bruxelas.

Refrigerantes a base de cola,
cervejas.

*cozinhar por 10 minutos




LISTA DE COMPLICACOES POS-TRANSPLANTE

Boca seca

A producao de saliva diminui com quimioterapia, radioterapia e
doenca do enxerto crénica. Com menos saliva, os dentes ficam muito
frageis e podem surgir caries. E muito importante consultar o dentista
com frequéncia. Sapinho (Candida) e herpes também podem causar
ardor na boca - se tiver qualquer sintoma, mostre para o médico.

Cansaco facil

Demora varios meses para a pessoa ter a mesma disposi¢ao que
antes do transplante. Isso é esperado. Mas, falta de ar e folego curto
nunca sao normais. Pode ser problema nos pulmdes ou no coragao e
precisa ser avaliado.

Catarata

Pacientes que recebem muita radioterapia na regiao da cabeca

ou que fazem varias tomografias de cranio e seios da face, podem
desenvolver catarata ainda jovens. Nesse caso o tratamento é fazer
cirurgia e colocar lentes na regido interna dos olhos.

Coracao

Pacientes que tomaram quimioterapicos (Antraciclinas) ou fizeram
radioterapia podem ter problemas cardiacos no futuro. Existem
remédios que protegem o coracao contra danos futuros. Faca
consultas regulares com cardiologista.

Desenvolvimento infantil

Criancas que receberam quimioterapia ou radioterapia podem
apresentar algumas alteragdes proprias de um organismo em
desenvolvimento: reducao na producao do hormonio do crescimento,
dificuldade de aprendizado na escola, deficiéncia de hormdnios
sexuais, puberdade atrasada ou adiantada, alteracao do esmalte



dos dentes permanentes. As criangas deverao ser acompanhadas por
endocrinologista pediatrico para acompanhar o seu crescimento e
producao de hormdnios.

Doenca do enxerto contra o hospedeiro - DECH (somente nos
transplantes alogénicos)

A doenca do enxerto contra o hospedeiro é a reacao dos glébulos
brancos do doador contra o paciente. Existem duas formas principais:
aguda e crdnica.

Na forma aguda, a pele fica avermelhada, parecendo sarampo. A
pessoa pode ter célicas, diarreia e vomitos. Outros, tém problemas

no figado: ficam comos olhos amarelados e xixi cor de coca-cola. O
médico pode pedir uma bidpsia da pele,do intestino ou do figado para
saber se o problema é realmente a DECH ou se existem infe¢des virais
causando 0s mesmos sintomas.

A doenca do enxerto aguda pode variar de discreta e facilmente
controlada até formas graves; pode desaparecer completamente com o
tratamento ou mais tarde reaparecer como doenga do enxerto crénica,
que tem que ser tratada por muitos meses.

A forma crénica da DEcH, geralmente, ocorre meses depois do
transplante com varios sinais e sintomas que comecam discretos

e aumentam devagar, em intensidade: mudancas na pele, como
manchas avermelhadas, escuras ou esbranquicadas, pele grossa ou
fina demais, fragil ou endurecida; unhas com risquinhos verticais,
fracas ou quebradicas; queda de cabelo, cabelos brancos; labios
rachados, boca seca, aftas que nao cicatrizam, manchas brancas na
lingua ou na parte de dentro das bochechas, retracao das gengivas,
com sensibilidade dos dentes e facilidade para desenvolver caries,
ardor na boca; enjoo, vomito, diarreia, perda de peso, mesmo se
alimentando; olhos secos, irritados ou lacrimejantes, visao embacada;
dor ou rigidez nas articulagdes, dor muscular, caimbras ou fraqueza;
falta de ar, tosse, cansaco excessivo; nas mulheres, secura vaginal,
feridas, corrimento, dor a relacao sexual e, nos homens, fimose e
dificuldade para urinar.



Hipotireoidismo

A quimioterapia e a radioterapia podem fazer com que a tireoide,
uma glandula que temos no pescogo, fique preguigosa. Os sintomas
sao falta de energia, pele seca, intestino preso, mais sono do que o
habitual. E comum que os pacientes tenham que tomar horménios
da tireoide, uma medicagao simples e barata. Anos depois da
radioterapia, existe também maior risco de apresentar nédulos e
cancer na tireoide. No caso de ddvida, o médico pode pedir exames
especificos como ultrassom, mapeamento e até puncao.

Infec¢oes

A recuperacao completa do sistema imune demora meses apds o
transplante. Durante todo esse tempo, ha maior perigo de pegar
infeccoes. Com frequéncia, os pacientes precisam ser internados
novamente depois da alta do transplante devido a febre ou infecc¢Ges.
E muito importante procurar o médico imediatamente, porque
infeccoes ap6s os transplantes podem ser fatais. Em caso de febre,
os antibiodticos sao iniciados imediatamente. Muitos pacientes

tém catapora ou “cobreiro” (herpes zoster), “bolhinhas” no corpo,
gue aparecem meses ap0s os transplantes, e também precisam de
tratamento com urgéncia, mesmo quando o hemograma esta normal.

Evite o contato com pessoas resfriadas. Uma simples gripe pode se
tornar uma pneumonia grave em pacientes que tém doenca do enxerto
contra o hospedeiro.

Infertilidade

Pode ser muito dificil engravidar apés o transplante. Mas a chance
depende dos remédios recebidos no periodo anterior ao transplante.
E importante prevenir gravidez, pois ela pode acontecer. Criancas que
nascem de maes ou pais que fizeram transplante sao normais, sem
problemas de salde.

Menopausa precoce

Depois do transplante, algumas mulheres podem parar de menstruar.
Outras voltam a menstruar e até ovular, podendo ter filhos. Mas, em



geral, esse periodo é bem mais curto do que nas mulheres que nunca
fizeram transplante. Portanto, mulheres transplantadas que desejem
engravidar nao devem esperar muito.

Olho seco

A producao de lagrimas pode diminuir muito em quem tem doenca
do enxerto crbnica. Se os olhos ficarem vermelhos ou arderem ao
olhar para a luz, avise seu médico. O tratamento é a base de colirios
(lubrificantes, corticoide, Ciclosporina) e cremes especiais, somente
na hora de dormir. Remédios por via oral também podem melhorar

a producao de lagrimas, se forem receitados no comeco do quadro.
Muito cuidado, pois a falta de lagrimas pode levar a llcera de c6rnea,
qgue dbi muito e pode prejudicar a visao.

Osteoporose

0Os ossos podem ficar mais fracos em consequéncia do tratamento
recebido antes e durante o transplante. A falta de hormdnios, de
vitamina D e de calcio agravam mais ainda a salide dos 0ssos. Os
endocrinologistas costumam avaliar e acompanhar a salide dos 0ssos
com um exame chamado densitometria.

Recidiva ou recaida da doenca

Ainda é um problema importante, principalmente se o tumor nao
respondeu a quimioterapia, desde o inicio.

Rejeicao ou falha de pega

Acontece quando as células do doador nao voltam a produzir sangue,
depois do transplante. Se a medula nao voltar a funcionar, é preciso
fazer novo transplante. Como a pessoa fica muito tempo sem defesas,
o risco de terinfec¢des aumenta. Isso também pode acontecer meses
depois do transplante, principalmente nos casos de aplasia de
medula. A Ciclosporina é o principal remédio para prevenir a rejei¢ao.

Risco de derrame

Pacientes que passaram por radioterapia no térax, pescoco e cabeca
tém risco aumentado de derrame. Existe um ultrassom especifico que



avalia se as artérias (cardtidas) que irrigam o cérebro estdo normais.
Consulte um cardiologista periodicamente.

Segundo tumor

Todos os quimioterapicos aumentam a chance de desenvolver um
segundo cancer, principalmente leucemia. Meninas que receberam
radioterapia de todo o corpo e, principalmente, radioterapia no peito
(chama-se radioterapia em manto) para tratar linfomas, tém chance
bastante aumentada de apresentar cancer de mama e devem iniciar os
testes de mamografia e/ou ressonancia para diagndstico precoce, desde
0s 25 anos de idade ou 8 anos apos ter feito a radioterapia do térax.

Tremor nas maos

E um efeito colateral muito comum de remédios como Ciclosporina e
Tacrolimus. Costumam melhorar com o tempo.



GLOSSARIO

Alogénico - é algo que veio de fora da pessoa, ou seja, transplante alogénico é
aquele em que as células transplantadas foram retiradas de outra pessoa.

Bactérias — sdo microorganismos que causam doencas.

Calafrio — é um tremor que ocorre, geralmente, durante uma febre. Pode ser um
sinal de infeccao grave.

Cateter — é um tubinho de plastico para colocar remédios diretamente na veia;
pode ser utilizado para quimioterapia, transfusao de sangue, coleta de exames
de sangue e até para o transplante.

Ciclosporina — é um remédio imunossupressor que diminui as reacdes
imunolégicas do paciente e do doador, o que poderia causar rejeicao do
transplante (paciente brigando contra as células do doador) e doencga do
enxerto contra o hospedeiro (células do doador brigando contra o paciente).

Complicagoes — sao coisas ruins que acontecem por causa de um tratamento,
mas que nao era o objetivo do tratamento, como os efeitos adversos e efeitos
colaterais.

Corticoide — sao remédios que diminuem a inflamagao no corpo,
frequentemente usados para tratar a doencga do enxerto contra o hospedeiro.

Doenca do enxerto contra o hospedeiro (DECH ou GVHD) — quando as células
do doador (enxerto) reagem contra o organismo do paciente (o hospedeiro).

Efeitos colaterais e efeitos adversos — sao efeitos diferentes ou indesejados
de um medicamento ou tratamento.

Febre — é o aumento da temperatura do corpo acima do normal que, por
definicdo, sdao duas (2) medidas de temperatura igual a 37,8 °C ou uma (1)
medida maior ou igual a 38 °C, na axila, verificada no termdmetro.

Fungos — sao seres muito pequenos, como mofo de pao ou sapinho na boca,
que podem causar inGmeras infec¢oes, principalmente em pacientes que nao
tém defesas.

Ictericia — alteracao no figado que faz aumentar a bilirrubina, que da cor
amarelada na pele, nos olhos e faz a urina ficar cor de coca-cola.

Imunossupressores — medicamentos utilizados para diminuir a acao dos
glébulos brancos e evitar que o corpo rejeite as células do doador.

Infeccdao — quando microorganismos (virus, fungos e bactérias) entram no
corpo, se multiplicam e causam doencga.

Microrganismos — sao organismos que s6 podem ser vistos ao microscopio,
como fungos e bactérias.



Nivel sérico — € um exame realizado para saber quanto ha de determinado
remédio no sangue. E utilizado para ajustar a dose do remédio.

Petéquias — sao pontinhos vermelhos na pele que aparecem quando as
plaguetas estdo baixas, assim como manchas roxas (hematomas).

Plaquetas — um dos elementos que fazem parte do sangue e tem um papel
muito importante no processo de evitar o sangramento.

Quimioterapia — tratamento que utiliza medicamentos especificos para a
destruicdo das células com funcionamento inadequado. Pode ser recebida de
diversas maneiras, por acesso venoso ou via oral.

Radioterapia — tratamento que utiliza a irradiagao para combater o cancer.
Secrecao — saida de liquido de feridas que, quando estao amareladas ou tém
cheiro forte, podem indicar infeccdo. Quando as defesas (glébulos brancos)
estdo baixas, todas as secre¢des se parecem com “aguinha”, mesmo que
exista infeccao.

Sistema imunolégico — é o sistema responsavel pela prote¢do do nosso
organismo contra infec¢oes.

Toxoplasmose — é uma doenca infecciosa causada por um protozoario
encontrado nas fezes dos gatos.

Vermifugados — animais que tomaram remédios contra vermes.

Virus — sdo pequenos germes causadores de infeccdo e que para sobreviver
precisam estar dentro de outro ser vivo. Antibidticos nao combatem os virus,
somente 0s antivirais.
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