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Y% DIAGNOSTICO

A avaliagdo inicial compreende o exame fisico e neuroldgico detalhados e exames de
neuroimagem como tomografia computadorizada contrastada (TC), ressondncia magnética
(RM). O diagndstico definitivo é firmado pelo estudo histopatoldgico. De acordo com o nimero
de achados histopatoldgicos, os gliomas sdo classificados pela Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) em:

Grau I: Grau ll: Grau llI: Grau IV:

Lesdes ndo infiltrativas,
com baixo potencial
proliferativo, sem atipias
nucleares, mitoes,
proliferagdo endotelial ou
necrose

LesGes em geral
infiltrativas, com atipias
nucleares e baixo indice
mitodtico, sem proliferagdo
endotelial ou necrose

Lesdes infiltrativas, com
dois critérios presentes,
em geral atipias nucleares
e alto indice mit”otico;e

Lesdes infiltrativas, com
trés ou quatro critérios
presentes.

CLASSIFICAGAO MORFOLOGICA

A morfologia (M) das neoplasias correspondente aos gliomas malignos (/3) primarios do cérebro
(C71.-) encontra-se especificada ao final do Volume 1 da CID-10 (Recomenda-se consulta a
pagina 7 da Portaria Conjunta N2 7, de 13/04/2020).

CLASSIFICAGAO PATOLOGICA SEGUNDO A ORGANIZAGAO MUNDIAL DA SAUDE (OMS)

Com base na OMS, a classificagdo patoldgica dos gliomas cerebrais encontra-se na Figura 1 e no
Quadro 1 que pode ser consultado na Portaria Conjunta N2 7, de 13/04/2020.

Figura 1 — Classificacdo da Organizacdo Mundial da Saude de glioma difuso
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Tipo de glioma

‘= INTRODUCAO

Os tumores cerebrais primarios sdo um conjunto
de neoplasias malignas originérias de células de
sustentagdo do tecido nervoso (a glia). Sdo tu-
mores raros, correspondendo a 2% de todos os
canceres conhecidos. A sua evolugdo varia com
a célula original e comportamento bioldgico tu-
moral, e alguns tipos mais agressivos ainda man-
tém elevada mortalidade em adultos.
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& TRATAMENTO

Os pacientes devem ser avaliados e o plano de tratamento determinado por uma equipe multidisciplinar especializada, incluindo neurocirurgido, oncologista
clinico, radioterapeuta, patologista e neuroradiologista.

CUIDADOS GERAIS

Medicamentos utilizados nos cuidados clinicos gerais dos pacientes com gliomas:

CLASSE TERAPEUTICA

EFEITOS COLATERAIS

Efeitos toxicos associados a exposicdo prolongada, como miopatia e fraqueza, linfopenia e risco de infecgao,

Corticosteroides*

osteoporose e sindrome de Cushing.

* Os niveis de glicose dos pacientes precisam ser monitorados

Antiepilépticos
(Sao indicados em pacientes
com convulsdes)

Necessita-se cautela e vigilancia com o uso de fenitoina durante a radioterapia, pelo risco de sindrome de
Steven-Jonhson. Igualmente, necessita-se vigilancia com o uso de 4cido valprdico por ele potencializar a fadiga e
plaquetopenia, se em uso concomitante com a quimioterapia.

Os pacientes com glioma apresentam risco aumentado de eventos tromboembdlicos devido a um estado proé-

Anticoagulantes

tromboembolismo e, se confirmado, este deverd ser tratado.

trombdtico induzido pelo préprio tumor, pela quimioterapia, pela imobilizacdo e pelo uso de esteroides. A
anticoagulagdo profilatica ndo é recomendada, porém a investigacdo ativa faz-se necessaria diante de suspeita de

O tratamento dos gliomas é integrado em: medicamentoso, radioterapico e cirurgico diferenciando-se quanto ao grau do tumor baixo ( grau l e ll) e alto

grau (lll e 1V).

Gliomas graus l e ll

Gliomas graus lll e IV

Tratamento cirurgico- tratamento de escolha para os casos de tumores primarios do cérebro.

Radioterapia

e  Radioterapia adjuvante de gliomas
de baixo grau

e  Radioterapia adjuvante
concomitante a quimioterapia —
N3o recomendada

e  Radioterapia exclusiva de gliomas
de baixo grau

e  Radioterapia nas recidivas de
gliomas de baixo grau

Quimioterapia

Recomenda-se o uso da combinagao
de radioterapia 54 Gy em 30 fragdes
associado a quimioterapia com PCV
(6 ciclos (8 semanas cada ciclo) pds-
radioterapia com procarbazina 60 mg/
m2 , lomustina (CCNU) 110 mg/m2 e
vincristina 1,4 mg/m2 ).

TMZ tem sido prescrita, mormente
por seu perfil de seguranga ou
impossibilidade de uso do esquema PVC

Radioterapia
e Radioterapia adjuvante de gliomas de baixo grau

e Radioterapia de gliomas de alto grau ndo ressecados

Quimioterapia

A TMZ é administrada diariamente (7 dias por semana) durante
a radioterapia (concomitante) e, durante a fase de manutencao,
durante 5 dias a cada 4 semanas por 6 meses, podendo este
tempo ser estendido por 12 meses, de acordo com o protocolo
institucional

Glioma de alto grau apds a recidiva

nitrosureia (carmustina ou temozolomida), inclusive re-exposicao a
TMZ em dose protraida (50mg/m2 ), ou com lomustina ou irinotecano
associada a bevacizumabe. Porém, muitos esquemas quimioterapicos
sdo possiveis, em monoterapia ou em poliquimioterapia, utilizando
carmustina, lomustina, irinotecano, temozolamida, bevacizumabe,
procarbazina, carboplatina e vincristina.

Gliomas Especiais

Gliomas de tronco cerebral em
adultos

A radioterapia representa a principal
modalidade terapéutica para os gliomas
de tronco cerebral, podendo levar auma
diminuicdo ou mesmo estabilizagdo nas
suas dimensdes. Inexiste evidéncia de
gue a quimioterapia agregue beneficios
quando associada a radioterapia.

Gliomas do trato 6ptico

Glioma do trato 6ptico ocorre no trajeto
dos nervos opticos e frequentemente
acomete criangas menores que 10 anos
(75% dos casos). Cursa comumente
com alteragdo da acuidade visual e
protusdo do globo ocular (proptose).
O diagndstico é feito com base nos
achados clinicos e de imagem.

A radioterapia normalmente é indicada
em lesdes progressivas ou refratarias.

Recomenda-se consultar o item 6 da Portaria Conjunta N2 7, de 13/04/2020 para maiores detalhes quanto ao tratamento para cada grau do tumor.



(= CRITERIOS DE INCLUSAO

)
Idade > 18 anos; diagndstico morfoldgico ou presuntivo de glioma.

J

(= CRITERIOS DE EXCLUSAO

N
Ficam excluidos da abrangéncia Tumor com elementos embrionarios tumor da regido selar tumor de origem linfo-
destas Diretrizes os casos de: (meduloepitelioma, tumor neuroectodérmico (adenoma hipofisario, hematopoética (linfomas,
primitivo, meduloblastoma, neuroblastoma, carcinoma hipofisario e plasmocitoma e sarcoma
retinoblastoma e ependimoma); craniofaringioma); granulocitico);
| J

4 4
tumor de células germinativas (germinoma, tumores dos nervos cranianos ]
carcinoma embrionario, tumor do seio e espinhais (neurofibroma,
endodérmico, coriocarcinoma, teratoma e neurinoma e Schwanoma
tumores germinativos mistos); maligno); J

metdastase(s)
cerebral(ais).

#* MONITORIZACAO

EXAMES LABORATORIAIS PREVIOS A QUIMIOTERAPIA:
hemograma, creatinina sérica, aminotransferases
transaminases (ALT/TGP e AST/TGO), gama-glutamiltransferase
(gamaGT) e glicemia.

EXAMES LABORATORIAIS
DURANTE A
RADIOQUIMIOTERAPIA:
hemograma semanal.

EXAMES DE NEUROIMAGEM (TC/RM):
pré-tratamento, 45-90 dias apds a
radioquimioterapia e ao término da
quimioterapia pds-operatdria.

() CRITERIOS DE INTERRUPCAO

A radioterapia paliativa deve ser suspensa na evidéncia clinico-neurolégica progressdo de doenga.
A quimioterapia deve ser suspensa, temporaria ou definitivamente, na ocorréncia de:

.

Toxicidade clinica graus 3 e 4, conforme os
parametros propostos pelo National Cancer
Institute (EUA), de uso internacional

a qualquer tempo, na evidéncia clinico-
neuroldgica de progressado de doencga

reducdo da capacidade funcional
do doente para os niveis 3 ou 4 da
escala de Zubrod

apos seis ciclos de quimioterapia, nos doentes
gue recebem tratamento pds-operatdrio e ndo
apresentam lesdo residual;

manifestagdo voluntaria do doente, apds
esclarecimento dos riscos envolvidos

W REGULAGAO/CONTROLE/AVALIAGAO PELO GESTOR

Pacientes adultos com diagndstico de neoplasia maligna cerebral devem ser preferencialmente atendidos em hospitais habilitados em oncologia com servico de
radioterapia e minimamente naqueles com suporte tecnoldgico suficiente para diagnosticar, tratar e acompanhar.

Os procedimentos quimioteradpicos da tabela do SUS ndo fazem referéncia a qualquer medicamento e sdo aplicaveis as situagGes clinicas especificas para as quais
terapias antineoplasicas medicamentosas sdo indicadas. Os hospitais credenciados no SUS e habilitados em Oncologia sdo os responsaveis pelo fornecimento
de medicamentos oncoldgicos que eles, livremente, padronizam, adquirem e fornecem, cabendo-lhes codificar e registrar conforme o respectivo procedimento.

¥ As informagdes inseridas neste material tem a finalidade de direcionar a consulta DISQUE
a PORTARIA CONJUNTA Ne 7, DE 13 DE ABRIL DE 2020 e pode ser acessada em sus-i- M'N'STE&%[D,’; ‘;‘:‘{;;’r';‘l’

http://conitec.gov.br/index.php/protocolos-e-diretrizes
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3 rapida dos principais termos abordados na DDT. A versdo completa corresponde
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