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CUVANT-TNAINTE,

Oncologia medicald este un domeniu aflat intr-o continud evolutie, care solicita
medicului nu doar cunoastere temeinic, ci si capacitatea de a integra rapid informatia
esentiala pentru hinele pacientului

Cartea ,Ghiduri de oncologie medicald explicate pe scurt” reprezintd un instrument util
pentru practicieni si rezidenti, oferind sinteze clare si accesibile ale unor date complexe
Prin structurarea lor schematicd, informatiile devin mai usor de retinut si de aplicat in
activitatea de zi cu zi.

Felicit autorii pentru initiativa si pentru efortul depus n a transforma ghidurile si
protocoalele intr-un material prietenos, care sa sprijine atét procesul de invd{are, cat si
practica clinicd

Sunt convinsa c3 aceastd lucrare va fi un sprijin valoros pentru tinerii oncologi si pentru

toti cei interesati de ingrijirea modernd a pacientului oncologic

CONF. UNIV. DR. DANA LUCIA STANCULEANU
UNIVERSITATEA DE MEDICINA 51 FARMACIE ,,CAROL DAVILA” BUCURESTI



INTRODUCERE

Lucrarea de fatd, Ghiduri de Oncologie Medicald Explicate pe Scurt, s-a nascut din dorinta
noastri de a oferi un instrument practic, concis si accesibil tuturor celor implicati in ingrijirea
pacientilor oncologici — de la studenti si medici rezidenti, pana la specialisti aflati la inceput
de drum sau cadre medicale care doresc o recapitulare clard a notiunilor esentiale.

Am reunit in acest manual experienta clinicd si didacticd a unei echipe interdisciplinare:
autori cu formare academica in cadrul Universitatii de Medicina si Farmacie , luliu
Hatieganu” din Cluj-Napoca, medici rezidenti implicati activ in ingrijirea pacientilor si un
coordonator principal dedicat clarificarii si sintetizarii ghidurilor de tratament intr-un format
prietenos, Fiecare contributie a fost ghidata de un scop comun: transformarea informatiilor
dense si tehnice intr-un material usor de parcurs, fard a pierde rigoarea stiintifica.

Sperdm ca acest ghid s3 devind un sprijin real in practica medicala si in procesul de ihvdtare
continua, intr-un domeniu att de dinamic si complex precum oncologia medicala.

N

CU RECUNOSTINTA $1 RESPONSABILITATE,
AuTORIl

.

1. Cc. RINOFARINGE

I: RTE;
il: CRT {C1s 30 mG/mp Q1w + RTE = 70GY, 2GY/FR) sau RTE IMRT MONOTERAPIE;
{LI-IVA: CRT {cu Cis 100MG/MP Q3w PANA LA DCT»200MG/MP)

o INDUCTIE (CONTROL SISTEmIC) 3X: TPF, GEM + Cis, PF

o ADJ {CONTROL LOCAL) 3X: PF, CAPECITABINA

IV {M+)
o L1
= GEM + CI5s B0MG/MP (+ RT PT. CONTROL LOCOREGIONAL — PAC. NOU
DIAGNOSTICATI)
*  TORIPALIMAB / CAMRELIZUMAB (AMBELE IN ASIA) + CHT
= TPF—PENTRU TUMORI MARI
o L2:

= TC/ DOCETAXEL

= CETUXIMAB MONOTERAPIE

= |Cl (NivoLUMAB, PEMBROLIZUMAB, CAMRELIZUMAB) — CU RR SLABE
® |RINOTECAN / VINORELBINA

=  GEMCITABINA / ANTRACICLINE

= MTX.



24T, SCUAMOASE BESFERADRL

e -1 {T1-2, NO): UN SINGUR TRATAMENT, NU SISTEMIC
804G
Chirurgie sau AT —"| RTpatu.. [—T1—* ) ‘iS.l'fl‘s‘I
= -| 1: ?qu

Chirurgie ggl. selectiva LCV L 70 Gy

+ ipsilaterala sau ggl. santinela 2Gy/fr
]
v{ pT3.-’4

*=| AT ADJ daca: »| pN+ si efractie capsulard |
I e e e )

R1/ close margins
L1/v1/Pnl

o IlI—1IVL-R-A(T3-4, NO-3) —
66Gy + Cisplatin 100mg/mp

Chirurgie ‘ CRT > DT>200me/mp
®

Cisplatin e

CRT exclusiva

Cetuximab 250mg/mp qlw + RT
—inferior regimului cu cisplatin

-Doar pentru tu. de laringe

Chimioterapie Neoadjuvanta Cu scopul prezervarii de organ

TPF 3 cicluri

B RC/RP eemmmd CRT definitiva

Alte optiuni posiblle:

De la Cisplatin » Carboplatin

De la 5-FU » Docetaxel (DPD deficient}
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W (M+)

L1 sau racidiva>6L (PFS) G c

FPEMBROLIZUMAB: monpterapia/ +PF

t
B Pembrolizumab (TPS 25
Durvalumab + Tremellmumab

. Mono

MTX /[ IFO
=

Férd ICI L1

12 sau recidiva <6l (PFS) 3

Chin E1

HRAS mutant - Tipifarnib {dupa tratament anterlor
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3. TU, GLANDE SALIVARE

®  BOALA LOCALIZATA

Posibile complicatii:

Parezd nerv VI

Hiperhidroza salivara

Parezd nerv V ram.3 (auriculo-temporal)

Ablatie ggl. ipsilaterald
selectiva [ ggl, santinels

*  BoalA L-R-A sau METASTATICA

g e |

Vinorelbind

e I o |

Ciclofosfamida

4. MELANOM CUTANAT

A. BL - CHIRURGIE - EXCIZIE LARGA CU MARGINI DE SIGURANTA
TIS >>0,5cm
T1-2{<2MM) > >1cm

T3-4(>2mMm) > >2m

PT1A => FARA IMAGISTICA SUPLIMENTARA
= pT1e > ECOGRAFIE/ CT / RMN CEREBRAL
= pT3B - + PET-CT
4 PNO -> URMARIRE (STADIUL n/nn
[NO > sa SANTINELA
a PN+ > CLND NU MAI ESTE CALEA PREFERATA,
>= pTI4 DE URMARIT IMAGISTIC BAZINUL DE DRENA)
PRIN ECOGRAFIE SAU ALTE METODE

9
cN + -> CLND DACA ESTE FEZABILA TEHNIC.

o ADJ=sTDHIB (>T38), IIC, I (N+)

se il utllisgaza

1Pl mono - std, il rezecat- N se mal utllizesza

icl
Indiferent mono 1 an — 240mg a2w/ 480mg gdw
de BRAF

Pembro mona 1 an (17 clcluri) - 200mg gaw

Doar dupd rezectie completa
Primele trialurl — doar std Il
Actual si 118 st |IC - cu bepeficii (rambursat si in Romania)

BRAF mut Dabra + Trame - 1 an

V600 E/K 2x150mg/z + 2mg/fzi
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o NEQADI {(INDICATIE GU ACELASI NIVEL DE EVIDENTA} = DOAR PENTRU STADIUL |1} —
1JNIve 3+ IPPE=>2 CICLURI NEOADI: 5.CBC
Sau
2) Nivo MmoNo (PCR MIC)
3) PEMBRO — 3 CICLURI - O RATA DE EFS / FATA DE ADJ
4) BRAF MUT -> DABRA + TRAME (DOAR IN ANUMITE SITUATI) INDICAT)

gl T BeNUSTCRG s - FORME: SUPERFICIALA / NODULARA / SCLEROZANTA
m ~ LOCALIZARI PREDILECTE: FATA 5) CAP

- - TAZEAZA DAR, RECIDIVEAZA LOCAL FRECVENT
Adj, bulky disease TENDINTA DE LOCALIZARE, FOARTE RAR METAS’ y

TRATAMENT:

Adj. MM zona fetel
s Tu. LocaLizaTA
B. BOALA METASTATICA
LiNa 1 IR, tehnica conventlonald

tehnica MOHS (presupune sxamen ex

b crioablatie
electroablatie
|

20.5cM—-Tu<2EMm

~ STRATUL BAZAL AL EPIDERMULUI ESTE AFECTAT

- CEA MAI FRECVENTA TUMORA MALIGNA CUTANATA

-
BRAF WT RS

-

n_\// monoT Inferioara = NU se mai utilizea
b Nivo + Refatiimab (anti-LAG)

- monoT iBRAF Inferioara - NU se mai utilizeaza

combinatii

21 oM —Tu 2 20

alternativa chirurgiel

ADJ daci Pn+/ invazie muschi/periost/ggl.

BRAF mut (50%)
VB00 E/K

pretratament

posttrat/ad]. dac3 nu se poate reexcizie/RT

Imiguimod / FU crema

]—m sau IC1 + anti-BRAF/MEK Spartalizumab+D+T

Atezolizumab + V +C
(FDA) L1: INHIB. CAl ARICIULUI (HEDGEHOG): VISMODEGIR ORI SONIDEGIS SAU CHIMIOTERAPIE PE BAZA DE

PLATINA

e BOALA L-R-A / INOPERABILA / METASTATICA

[ *METASTAZE CERESRALE SIMPTOMATICE — IBRAF + IMEK

LiNiA 2: L2: CEMIPLIMAB (DECONTAT $1 iN ROMANIA DOAR DUPA INHIBITORI €Al HEDGEHOG)
BRAF WT: DACARBAZINA / TEMOZOLOMID / PACLITAXEL + CARBOPLATIN

BRAF MUT: IN FUNCTIE DE CE $-A UTILIZAT IN L1: ICl 5av IBRAF + IMEK.
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