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Dragi pacienti, rude si cititori,

Pandemia cu coronavirus, sau COVID-19, a schimbat masiv intreaga lume, inclusivviata noastra de zi
cu zi, atat in societate, cat si in sistemul de sanatate.

Pacientii cu cancer au nevoie de atentie speciald, pe de o parte, deoarece apartin unui grup de pacienti cu risc
ridicat si, pe de alta parte, deoarece tratamentul lor impotriva cancerului necesita de obicei conditii speciale,
de Tnalta calitate, si foarte complexe.

Pacientii cu cancer sunt considerati, in general, expusi riscului de infectii de tot felul, inclusiv COVID-19, care
uneori pot duce la complicatii foarte grave.

Dar cum se poate gasi un echilibru intre aceasta teama pentru sanatatea lor si progresia cancerului?

Accentul ar trebui sa fie intotdeauna pus pe cel mai bun tratament posibil al cancerului, chiar siintr-o situatie de
pandemie. Unii pasi trebuie sa fie considerati speciali si uneori chiar sa fie adaptati ca parte a strategiei generale
anti-coronavirus. Majoritatea masurilor actuale de tratament pot si trebuie continuate indiferent de pandemie.

Pandemia COVID-19 a reprezentat o mare provocare pentru medici, personalul medical, pacienti si pentru
familiile acestora. Regulile si restrictiile necesare in societate, precum si in sistemul de sdnatate, ii afecteaza,
de asemenea, pe tofti.

Un studiu european recent efectuat asupra femeilor cu cancer ginecologic, inclusiv cancer ovarian, cancer de
san, si cancerul uterin, a reusit sa evidentieze marea incertitudine in randul pacientilor in timpul pandemiei.
Aproape unul din patru pacienti s-a temut mai mult de infectia COVID-19 decat de progresia cancerului. Am
primit, de asemenea, multe studii, ceea ce a subliniat o si mai mare incertitudine. Prin urmare, am decis a scrie
aceasta brosurd. Desigur, aceasta nu poate si nu trebuie sa inlocuiasca o conversatie cu medicii dvs., dar ar trebui
sa va motiveze sa cautati proactiv o conversatie cu echipa dumneavoastra medicala.

Pe langad aspectele generale ale infectiei COVID-19, ne referim la diferitele situatii care pot apdrea in clarificarea
cancerului, precum si in tratamentul chirurgical si medicamentos al cancerului, intretinerea terapia si ingrijirea
ulterioara. In plus, ne ocupam de alte boli virale, cum ar fi gripa si racelile.

Aceastd brosurd este o traducere a unei versiuni germane de la Fundatia Germana de Cancer Ovarian, membra
a Retelei europene a grupurilor de advocacy ginecologice (ENGAGe) si a fost modificat la situatia europeana
actuala. Va rugam sa intelegeti ca aceste informatii si recomandarile de aici trebuie sa fie adaptate la regulile si
recomandarile locale si ca aceasta brosura nu este un substitut pentru dialogul cu medicii dumneavoastra si cu
personalul medical.

Speram ca veti gasi brosura noastra utila si ca va va sprijini in terapia medicala.
Ne-ar face placere sa primim feedback si sugestii.
Cu stima,

Jalid Sehouli



Cuprins

T2 IMULTUMIRI s sssss s ssssss s ssssss s 2
2. Dragi PACIENT, FUAE Si CITITOT wovvvveecrvevvveeessescssseeesessssssseeessssssssssssssssssssssss s ssssssssss s ssssssssss s sssssssses oo 3
3. UN NOU VITUS ©STE TN TUMIE woovvetievvrrsseereessseessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss s sssssss s ssssssss s sssssssses 5
4. VITUSUL = CE ©STE M@T EXACT? oo ssssss s s 6
5. Factori de risc specifici si generali pentru inflamatiei CU COMONA ...owwccvvvceveecsevereeeeessssssseeessssssssseesssssnne 8
6. Instructiuni generale si reguli de igiend pentru bolNavii de CANCET..........cvvcccveeeeessssssreee s 9
7 VACCINATT covvrtttttiieveeseesessiseee s sssesss s ses 2881 11
8. Care este diferenta dintre o gripa si 0 infectie asemanatoare gripei?. ... 12
9. Ce masuri de preventie sunt utile Pentru tOata IUMEATY ... 14
10. 3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI TN CAZUI UN@I CANCET oo ssees s 14
11, 3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI 18 OPEIALIE .ottt 15
12. 3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI pentru terapia mediCamentOasa ... eoeseesesoessesesessee 17
13. 3INTREBARI, 3 RASPUNSURI AESPIE raTIOTEraPIE .oooeeoeeeseseeseeeseeessessessessessessesssesseessessssssssseesses 19
14. 3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI despre terapia NOMMONAIE .....oeeoeeeeeeeecessessesessessessessesseesessees 20
15. 3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI privind terapia de INtrETINEIe .......ooeoeoeoeseesesesesesesesesoeseesoe 21
16. 3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI pentru ingrijire Ulterioard / UrMarire ..o 23
17. 3INTREBARI, 3 RASPUNSURI privind STUAIIE ClINICE coooeeeeeeeeeeeseeseeeseseeessessessesseessessessssssesses 24
18. Calatoriti ca bolnav de CANCET = TEGUIT ..o 26
19. Vaccinarea, VaCCiNUIIlE, IMUNITATEA ....vvuieevrrrierrrsssmiersssssssssssssssssss s sssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssss e 27
20, CONTACT coooeesseeesseesssssssssess s sissssssss oo oo sssses s ssss s sssssss s 35

© ENGAGe 2020 / RECOMANDARI pentru pacientii cu cancer ginecologic si rudele acestora in tratarea pandemiei COVID-19 si a altor infectii virale




Un nou virus este in lume

Acest nou coronavirus a fost cel mai probabil transmis de la animale la cameni. Si acest virus poate duce
la progresia severa a bolii la om. O descriem ca o0 zoonozd. Acest termen este derivat din cuvintele grecesti
zoon (fiintd vie) si nosos (boald). Zoonozele sunt boli infectioase cauzate de bacterii, paraziti, ciuperci, prioni

(proteine degenerate), sau virusi si pot fi transmise intre animale si oameni.

Exista diverse alte specii de coronavirus, inclusiv MERS (Sindromul respirator din Orientul Mijlociu) si SARS
(Sindromul respirator acut sever). Acesta din urmad a provocat o epidemie cu aproximativ 800 de decese
in 2002/2003. In timpul acestor epidemii si pandemii (2002/2003), liliecii, cel mai probabil, au transmis
agentul patogen ocamenilor printr-o gazda intermediara — cale pe care cercetatorii o suspecteaza si pentru
SARS-CoV-2.

Noul virus numit COVID-19 (SARS-CoV-2)

este diferit de tot ce era cunoscut pana acum.

Se raspandeste la om prin ,picaturi infectante’, adica prin
componente din aerul pe care il respiram si, de aseme-
nea, de la persoand la persoand. De vreme ce nu
observati daca aveti deja virusul sau daca o alta
persoand este infectatd, se raspandeste oriunde,
oamenii fiind in contact strans unul cu celalalt.

Un alt punct important este perioada de incubatie
— timpul de la infectare pana la primul semn de boala

- este In medie 4-6 zile, dar poate dura pand la 14 zile.
In acest timp, o persoana infectata fard simptome poate
infecta multe alte persoane. De multe ori nu este observat

si are putine simptome usoare. Intre timp, nici alte persoane nu

observa nimic deoarece virusurile sunt atat de mici incat nu pot fi nici vazute, nici simtite.

O altd caracteristica speciald a coronavirusului este cd nu toatd lumea se imbolndveste atunci cand este
infectata. Dar, din pacate, aceasta persoana poate fi in continuare transportator. Astfel, acesti virusi se
transmit foarte repede. Persoana bolnava este recunoscutd atat de tarziu incat de multe ori nu este posibila
urmadrirea cdii infectiei.
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Virus - ce este mai exact?

Virusii nu sunt fiinte vii! Nu au nucleu celular si nici metabolism propriu.

Prin urmare, ele sunt fundamental diferite de bacterii. In timp ce bacteriile au un nucleu celular si

se pot reproduce independent, virusii au intotdeauna nevoie de 0 gazdd. Aceasta inseamnad ca au nevoie
de o celula vie in care isi pot implanta materialul genetic (ARN sau ADN). Abia atunci se poate raspandi un
virus cu ajutorul gazdei lui - plantd, animal sau om.

Dar inca un lucru este important de stiut: virusii sunt foarte mici, mai mici decat bacteriile sau celulele.
Prin urmare, ele pot fi recunoscute numai cu ajutorul unor metode stiintifice specifice.

Cu toate acestea, bacteriile au dimensiuni foarte diferite. Astfel, diametrul unei bacterii este de obicei intre
circa0,1si 1,0 um . Pe de alta parte, virusii sunt de obicei mici intre 15 si 400 nm (nanometri).

VIRUSURILE NU SUNT FIINTE VIl

Nu au nucleu celular si nici metabolism propriu
si sunt de obicei mici intre 15 si 400 nm (nanometri).

Dar oricat de mici sunt, pot fi foarte

PERICULOS!!

Acest lucru se datoreaza faptului ca la oameni ei cauta anumite celule in care se pot raspandi. Odata ajuns
in celula isi insereaza materialul genetic si se pot iInmulti.

Din motivele descrise anterior, niciun antibiotic nu este eficient impotriva virusilor asa cum sunt impotriva
bacteriilor . Vaccinuri speciale trebuie sa fie dezvoltate impotriva virusilor, care, cu ajutorul informatiei
genetice proprii virusului, permite organelor noastre - sistemului nostru imunitar - sa recunoasca virusii si
sa-i elimine din corp. Acesta este un proces lung si complicat.

Modelul pentru vaccinurile de succes impotriva virusilor este, mai presus de noile vaccinuri impotriva
gripei sezoniere din fiecare an. Aceste vaccinuri exista de zeci de ani si protejeaza milioane de oameni
de infectia cu virusurile gripale periculoase an de an. Exista in prezent diverse grupuri de cercetare care
lucreaza la dezvoltarea unui vaccin.

Recomandarea noastra urgenta:
DACA PUTETI, VACCINATI-VA!
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A
f) Vaccinarea functioneaza cand sunt supus terapia cancerului ?
g

Dupa cum arata studiile, raspunsul imun la vaccinare la inceputul unui ciclu de chimioterapie este limitat,
dar de obicei este suficient de bun. In plus, pentru unele vaccinari, puteti verifica succesul imunizarii cu un
test de sange.

Ce este un vaccin cu virus,,viu,, si ce este un vaccin cu virus ,,mort,,?

e

~)> Vaccinul viu contine agenti patogeni vii care au fost modificati in laborator si au fost atenuati. Deoarece
sunt in viata, se pot inmulti in corpul celor vaccinati.

Exemple: vaccinarea impotriva rujeolei, oreionului, rubeolei; vaccinul impotriva rotavirusului
si varicelei (varsat de vant).

)) Spre deosebire de vaccinurile cu virus viu, vaccinurile cu virus mort contin agenti patogeni,ucisi“ sau
fragmente de agenti patogeni sau anumite proteine de suprafatd sau toxine bacteriene inactivate. Prin
urmare, cu virusii morti nu se pot inmulti.

Exemple: vaccinuri impotriva tetanosului, difteriei, tusei convulsive, oliomielitei, meningoco-
cului, pneumococ, hepatita B, hepatita A)

O persoana care a inceput terapia anticanceroasa se mai poate
vaccina?

S

Dupd un diagnostic de cancer, se recomanda, in general, verificarea stdrii de vaccinare a pacientilor intr- un
stadiu incipient si, de preferintd, reimprospatarea vaccindrilor respective inainte de a incepe terapia.

>> Vaccinurile cu virus viu, cum ar fi cele pentru rujeola, oreion, rubeola, febra galbena sau
varicela nu ar trebui sa fie administrate in timpul terapiei cancerului in curs (chimioterapie),
pentru ca sistemul imunitar poate sa fie slabit.

)) in general, vaccinurile cu virus mort sunt permise in timpul unei terapii impotriva canceruluiin
curs (chimioterapie).

Exemple de vaccinuri cu virus mort sunt vaccinurile impotriva tetanosului, difteriei, tusei convulsive
(pertussis), poliomielita, meningococ, pneumococ, FSME, gripa.

Vaccinarea anuala impotriva gripei este in general indicata pentru
toti pacientii cu cancer. INTREBATI MEDICUL DUMNEAVOASTRA!

© ENGAGe 2020 / RECOMANDARI pentru pacientii cu cancer ginecologic si rudele acestora in tratarea pandemiei COVID-19 si a altor infectii virale



Risc specific si general factori
pentru inflamatia cu corona

Unii pacienti cu cancer prezinta un risc real.

-%» FACTORI DE RISC SPECIFICI pentru pacientii cu boli hematologice si cancere

In general, riscul pentru pacientii cu cancer de a suferi de pneumonie din cauza unei infectii cu virus
respirator este mai mare decat la pacientii necancerosi. Acest lucru se poate aplica si infectiilor cauzate de
SARS-CoV-2.

Factorii potentiali de risc care joaca un rol in alte infectii cu SARS includ:

« Imunosupresie severa
- Faza de neutropenie
- Limfocitopenie <0,2 x 109/ L.

Pacientii cu imunodeficiente ereditare sau care primesc in prezent terapii impotriva cancerului sunt, de
asemenea, clasificati drept indivizi cu risc.

Mai ales, avand in vedere faptul ca multi pacienti care au prezentat boala COVID-19 severa sunt mai batrani
si s-a observat frecvent limfocitopenie, acesti factori de risc trebuie luati in considerare in mod deosebit.

%» FACTORI GENERALE DE RISC, inclusiv pentru pacientii cu
boli hematologice si cancer

Multi pacienti cu cancer au, de asemenea, unul sau mai multi dintre factorii de risc comuni
pentru evolutie severa a infectiei cu COVID-19, inclusiv:

- Varsta > 65 de ani
- Locuirea intr-o casa de ingrijire/ camin

% BOLI SPECIFICE, in special cu simptome pronuntate:

- Boli pulmonare cronice sau astm bronsic moderat sau sever

- Boald cardiacd severd

« Imunosupresia

- Adipozitate / supraponderalitate (IMC > 40)

- Diabet zaharat

- Insuficienta renala cronicd in dializd / disfunctie renald sau afectiuni hepatice

- Terapiile actuale impotriva cancerului
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Rezumatul evaluarii:

Dacd pacientii apartin unuia dintre aceste grupuri de risc, medicii curanti vor acorda o atentie
speciala la masurile obisnuite de igiend. Daca este necesar, pacientii in cauza trebuie tratati apoi in
camere separate, sub masuri de protectie sporite. O intrerupere a terapiei impotriva cancerului este
in general luatd in considerare numai in caz de infectii severe.

UITA-TE INAINTE CU CURAJ SI INCREDERE!

Instructiuni generale si igiena
requli pentru bolnavii de cancer

Protejati-va. Pastrati distanta fizica fata de ceilalti!

Asa cum am spus mai sus, coronavirusurile sunt transmise in principal prin picaturi infectioase. Componente
mici ale picaturilor, numite aerosoli, pot infecta si alte persoane pentru ca plutesc in aer. Cu toate acestea,
nu este incd clar daca virusii se pot transmite si prin contact, cum ar fi prin manerele usilor, cumparaturi,
carucioare de cumpadrdturi sau alte suprafete care au fost atinse de cineva infectat. Prin urmare, este foarte
important sa se respecte regulile de igiena comunicate de guvern, oameni de stiinta si medici. Aceasta
sunt la fel de importante pentru toata lumea si cu atat mai mult pentru bolnavii de cancer si rudelor si
prietenilor acestora.

%» Cele mai importante reguli care trebuie respectate de bolnavii
de cancer in toate circumstantele:

- Evitati intalnirile apropiate cu oamenii, in special cu cameni care nu provin direct din mediul
dumneavoastra familial .

- Dacad trebuie sd va parasiti casa, va rugam sa pastrati o distanta de cel putin 1,5 metri intre
dumneavoastrd si alte persoane.

- Evitati grupurile mari de oameni.

- Acordati atentie conceptelor de igiend

- Purtati in mod constant masca faciala.

- Acordati o atentie deosebitd igienei bune a corpului si a mainilor:

- Fara stangere de maini!

- Fard imbratisari!

- Dezinfectati complet toate articolele pe care urmeaza sa le atingeti, Inainte si dupa ce le atingeti.

Spalati regulat mainile cu sapun timp de cel putin 30 de secunde. Cand va aflati in unitati medicale,
utilizati si alte tipuri de dezinfectare a mainilor. Informati-va despre masurile de igiend disponibile!
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%» Programari importante

Va rugam sa va informati medicul, kinetoterapeutul, prietenii etc., ca apartineti unei grupe
de risc cand trebuie sa aveti orice intalnire fata in fata si pastrati distanta.

La vizitarea medicului, toate persoanele din clinica ar trebui sa acorde o atentie deosebitd tuturor
masurilor de igiena.

Personalul medical poartd masti si / sau alte bariere deasupra gurii in mod constant si se va asigura cel
mai inalt nivel de igiena posibil.

Daca este posibil, pacientii cu cancer trebuie separati de alti pacienti si de rudele lor sau, in mod special,
ar trebui sa fie amenajate si zone protejate, adicd zone speciale (de exemplu, zone de inregistrare si de
asteptare). Ar trebui respectata distantarea (cel putin 1,5 metri).

Cand este posibil, alegeti o consultatie telefonicd sau video in loc de o consultatie personala.

Acordati atentie dezinfectdrii mainilor si suprafetelor si acoperiti-va gura.

Va rugam sa va dezinfectati mainile si sa va acoperiti gura inainte de a merge la medic sau de a intra in
contact cu personalul medical.

Pdstrati intotdeauna distanta fizicd atunci cand este posibil. Desigur, acest lucru nu este intotdeauna
posibil In timpul examinarii fizice. Dar, in aceste conditii, personalul medical ar trebui sa respecte cu
strictete toate regulile si reglementarile .

Dacd aveti simptome asemanatoare gripei sau credeti ca ati avut contact cu o persoand cu infectie CO-
VID-19, vd rugam sa nu mergeti direct la medic sau clinicd si, in schimb, informati-va medicii telefonic si
cereti sfaturi.

Persoanele care au intrat in tara dvs. din strainatate si au fost intr-o zona de risc pentru infectia cu SARS-
-CoV-2in ultimele 14 zile inainte de intrarea in tard trebuie sa stea in carantind.

Va rugam sa va asigurati ca intrebati inainte de fiecare calatorie care nu poate fi amanata:

dacd zona este clasificatd ca zond de risc pentru infectia cu SARS-CoV-2. Acest lucru este, in general,
definit de Ministerul Sandatatii sau alt departament guvernamental.

Obtineti informatii de calatorie actualizate, deoarece clasificarea tarilor si regiunilor se poate modifica
foarte repede.

F

& O
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accinari

- Este adevarat cd vaccinarea este singu-
ra eficientd in prevenirea mai multor
infectii virale. Desigur, acest lucru este
valabil numai daca exista vaccinuri spe-
ciale, cum ar fi cele pentru gripa sezo-
niera. Din moment ce acesti virusi su-

fera mutatii constante, pacientii trebuie
sa fie vaccinati din nou in fiecare an!

- Pentru coronavirusuri  (SARS-CoV-2),
exista deja vaccinuri disponibile.

- Puteti efectua si alte vaccinari: acest
lucru este valabil mai ales pentru toate
persoanele care au fie boli cornice, fie
boli acute ale sistemului imunitar.

» Recomandari pentru vaccinare

Va rugam sa aveti grija, aceste recomandari pot fi diferite in regiunea dvs. si trebuie
adaptate.

Potrivit unui studiu publicat in Journal of Clinical Oncology ", vaccinarea este recomandata
pacientilor cu boli de cancer.

-» Vaccinarea impotriva COVID-19

Mai multe vaccinuri sunt in prezent aprobate si in curs de dezvoltare.

Asa cum s-a descris deja In aceasta brosurd, pacientii cu cancer au, in general, un risc crescut de aparitie
COVID-19 sever si trebuie vaccinati impotriva SARS-CoV-2, indiferent de orice alte indicatii (adica varsta, alte
comorbiditati).

Pe baza recomandarii ESMO **, termenul de vaccinare dupa transplantul de celule stem allogene trebuie
sa urmeze recomandadrile generale - de obicei, in absenta rejectului grefei contra - gazda (GvHD ), vaccinul
poate fi aplicat la 6 luni dupa transplantul de celule stem {J.

Pacientii din cadrul studiilor clinice nu ar trebui sd fie privati de vaccinarea COVID-19, prin urmare, eforturile
ar trebui indreptate spre protocoalele studiilor clinice pentru a permite concomitent vaccinurile impotriva
COVID-19.

1) Source: Blanchette PS et al Influenza Vaccine Effectiveness Among Patients With Cancer: A Population-Based Study Using Health Adminis-
trative and Laboratory Testing Data From Ontario, Canada. Journal of Clinical Oncology, online pre-release on August 29, 2010,001:10.1200/
JCO.19.00354
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In ciuda vaccinarii, monitorizarea si supravegehrea atentd a pacientilor oncologici sunt necesare si
trebuie sa urmeze recomandarile generale, cum ar fi distantarea fizica si masca de protectie, pentru pacientii
oncologici care nu au fost vaccinati.

Desi nu exista cauze evidente de ingrijorare este nevoie de obtinerea de informatii despre tehnologia
vaccinului si interactiunile vaccinului impotriva SARS-CoV-2 cu terapia antineoplazica la pacientii cu cancer,
potentialul impact asupra eficientei, dozarii si toxicitatii la monitorizarea din timpul studiilor, si dupd aceea.

*https://perspectives.esmo.org/news/covid-19-vaccination-in-patients-with-cancer-esmo-
-releases-ten-statements

% Concluziile studiului:

- Au fost evaluate datele a 26.463 de pacienti cu cancer cu varsta peste 18 ani (varsta medie, 70). Aproape
un un sfert dintre pacienti au primit chimioterapie, iar 45% au fost vaccinati impotriva gripei.

- Vaccinarea impotriva gripei s-a dovedit a
fi eficienta: mai ales la pacientii cu tumori
maligne de organe, vaccinul i-a protejat in
mod fiabil de infectia cu agentii patogeni
gripali si i-a impiedicat sa aiba nevoie de
tratament spitalicesc pentru gripda. A fost
mai putin eficient la pacienti care suferd de
leucemie, un cancer de sange. Chimiote-
rapia nu a fost demonstrat cd influenteza
eficacitatea.

. Potrivit autorilor studiului, vaccinarea
impotriva gripei poate fi recomandata
tuturor pacientilor cu cancer. Dar strategiile
pentru prevenirea gripei in randul pacien-
tilor oncologici trebuie imbunatatita.

Care este diferenta dintre
O gripa si o infectie
asemanatoare gripei?

Virusii gripali infecteaza nu numai caile respiratorii superioare, ci si cele inferioare. Acest curs al bolii este
mult mai drastic decat in cazul unei infectii asemanadtoare gripei. Boala incepe brusc si simptomele de
obicei incep cu febra mare si tuse uscata, iritabild.

O infectie gripala sau o raceald pot fi cauzate de agenti patogeni diferiti. Infectia este de obicei limitatd spre

caile respiratorii superioare. Simptomele incep de obicei incet ca o raceald, in timp ce mai tarziu se poate
dezvolta febra usoara.
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SIMPTOME  GRIPA (INFLUENZA) RACEALA (INFLUENZA)

Debutul Debut brusc cu Alterarea treptata a starii generale
bolii simptome severe
Febra Temperatura urca de Doar o crestere discreta
la 38 la 41 de grade 4 a temperaturii
Tuse Tuse uscata, iritativa, Iritatie cauzatoare de tuse,
uneori dureroasa adesea umeda, dar fara discomfort
(maiales la debutul bolii) la nivelul toracelui
Apetit Pierderea apetitului Apetit adesea prezent
Oboseala Extenuare, Senzatie de oboseala

senzatie de slabiciune

Durere Durere intensa la nivelul Posibila cefalee si durere

musculara capului, musculaturii si articulatiilor, la nivelul membrelor,
durere la nivelul intregului corp dar nu la nivelul intregului corp

Nas Nas infundat sau Stranut frecvent, nas infundat sau

infundat rinoree rinoree mai ales la inceputul bolii

Perioada Mai ales in sezonul gripal Poate aparea oricand de-a lungul anului chiar si daca
(decembrie — aprilie) nu mai sunt prezente alte cazuri de gripa in zona.

Patogeni Influenza Caused by more than 200 different pathogens

Tabelul acesta este pentru orientare,
distinctia exacta intre COVID -19, influenza (gripa) si raceala
poate fi facuta doar de catre medic.

Alt vaccin recomandat pentru persoanele cu patologie SIMPTOME C(\)I'FSL';‘Q' RACEALA GRIPA
tumoralad este vaccinul pentru pneumococ ce trebuie

repetat o data la 5 ani. Protejeaza impotriva pneumoniei Oboseala Uneori Uneori frecvent
cauzate de aceasa bacterie. Stranut Nu Des nu
Alte vaccinuri, ex: tetanos, HPV etc, sunt de asemena Nas infundat Rar Rar uneori
importante si ajuta sistemul imunitar. Asta pentru ca Dureri de cap Uneori frecven

pot intdri sistemul imunitar si, in general, imbunatatesc
apararea organismului.

% Contactul cu rudele si prietenii

- Desigur, recomandarile si regulile publice se aplica si aici: pastrati distanta fizica, spalati-va mainile in mod
frecvent, evitati oamenii bolnavi, si evitati o interventie chirurgicald riscanta.

- In timpul chimioterapiei, inainte si dupa interventia chirurgicala, se recomanda insistent doar intalnirea
cu cameni care locuiesc in propria gospodarie.

« Vd rugam sa amanati contactul cu toate celelalte rude si prieteni pana dupa sfarsitul tratamentului
cancerului.

% Informatii importante in legatura cu riscul de infectie virala, si riscul
crescut de progresie mai grava a bolii

- Persoanele cu sistem imunitar slabit pot fi afectate mai repede si mai grav de infectia cu SARS CoV-2 sau
alte virusuri.

- La pacientii cu cancer, sistemul imunitar poate fi slabit din diverse motive. Cu toate acestea, pana in
prezent, nu exista informatii specifice despre pacientii cu cancer care au fost infectati cu SARS-CoV-2.
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Ce masuri preventive sunt
utile pentru toata lumea?

Virusul poate fi transmis de la persoana la persoana prin picaturi atunci cand vorbeste,
tuseste sau stranuta. De asemenea, este posibil ca virusurile sa fie transmise de pe supra-
fete sau cand va dati mana daca va atingeti fata dupa aceea. Prin urmare ar trebui sa
urmati in primul rand aceste reguli:

- Spdlati-va mainile in mod regulat si bine

- In caz de contact cu alte persoane sau obiecte, dezinfectati-vd mainile - de preferinta imediat
dupa contact.

- Tuse si stranut In cot sau intr-o batistd de unica folosintd

- Nu atingeti fata dupd contact

- Evitati sd dati mana cu alte persoane

Toate autoritatile recomandd, in general, ca un contact cu alte persoane din afara gospodariei proprii ar
trebui redus la minimum. Ori de cate ori este posibil, o distantd de cel putin 1,5m ar trebui sa fie respectata
fata de persoanele din afara gospodariei.

Din moment ce au existat recent rapoarte stiintifice care arata ca pe langa picaturile periculoase, compo-
nente minuscule de virusi sub forma de aerosoli pot ramane in aerul incdperilor inchise pentru perioade
mai lungi de timp, bolnavii de cancer ar trebui sa evite sd stea in camere inchise cu multe persoane.

De asemenea, nu este recomandabil sa participati la evenimente mai mari de orice fel pana cand tratamen-
tul Impotriva cancerului nu este complet terminat.

SIGURANTA INTAI - VA RUGAM PROTEJATI- VA CONTINUU!

3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI
in caz diagnostic de cancer

INTREBAREA 1:

& In timpul unei pandemii sau epidemii, trebuie si anulez / amén
f) controlul pentru diagnosticarea planificata?
e

RASPUNS 1: NU! Daci se suspecteaza cancerul, clarificarea - adica diagnosticarea tintitd - este intot-
deauna foarte importantd! Acest lucru se aplica si prevenirii cancerului. Personalul medical cunoaste masurile
de precautie si regulile. Ei isi vor trata pacientii cu atentie si sigurantd, chiar si in perioade de crizd. Daca se
suspecteazd cancer, se vor asigura ca sunteti separat fizic de alti pacienti.
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INTREBAREA 2:

5 Trebuie sa opresc contactele cu alte persoane daca banuiesc

f) ca am cancer?
0

RASPUNS 2: se aplici requlile obisnuite de precautie anuntate de autoritétile publice. O persoana nu
este probabil sa fie imunocompromisa la momentul diagnosticului, cu exceptia cazului in care existda anumite
boli anterioare deja cunoscute.

Examinare amanuntita - ia in considerare riscurile

INTREBAREA 3:

5 Corpul meu va fi ranit sau in alt mod pus in pericol
f) prin diferitele masuri de diagnostic?
]

RASPUNS 3: Masurile precum prelevarea de sange, raze X, scanari CT sau RMN nu reprezintd o interventie
care pune in pericol sistemul imunitar.

Ceea ce puteti face este sa va vaccinati. Impotriva gripei, pneumococului, tetanosului si altele (vezi mai sus).
Medicul vd va sfatui in acest sens. Vaccinarea intdreste sistemul imunitar si, de asemenea, va protejeaza in
timpul terapiei impotriva cancerului.

3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI

despre chirurgie / operatie

OPERATIILE SUNT FOARTE IMPORTANTE.
Ar trebui sa aman interventia chirurgicala planificata?

In majoritatea cazurilor de cancer, interventia chirurgicald nu poate fi evitata si nu trebuie amanata. Scopul
este intotdeauna de a elimina complet tumora pe langa asigurarea diagnosticului.

Pentru multe tumori, acesta este unul dintre cei mai importanti factori de prognostic, astfel incat, daca este
posibil, acolo nu ar trebui sa existe 0 amanare semnificativa.

Cu toate acestea, acest lucru nu poate fi optim daca simptomele de raceald nu s-au calmat inca si, de
exemplu, este prezentd pneumonia. Va rugam sa discutati acest lucru cu medicii dumneavoastra. In
majoritatea clinicilor, un test COVID-19 (frotiu din nas si gat) se efectueaza cu cateva zile inainte de operatie.
Operatia planificatd va avea loc numai daca rezultatul testului este negativ.

In caz contrar, si in caz de COVID-19, ca si in toate celelalte boli virale, pacientul este supus acelorasi masuri
stricte de igiena care vor fi aplicate. In cazul unei infectii COVID-19 confirmata, sunt luate masuri suplimen-
tare in timpul interventiei chirurgicale pentru a proteja personalul medical. De exemplu, ar trebui utilizate
mastile FFP-3.1n caz contrar, mastile chirurgicale clasice sunt suficiente.

Pentru pacientii afectati exista cu siguranta cateva intrebari legate
de SARS-CoV-2. Cele mai importante intrebari sunt urmatoarele:
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INTREBAREA 1:

5 inlegatura cu aceasta pandemie de coronavirus sau alte valuri de
infectie, este necesara amanarea interventiei chirurgicale?

RASPUNS 1: in general, si mai ales in cancerul ginecologic, NU! Existd o singurd exceptie: dacs, in
prezent, suferiti de o infectie, interventia chirurgicala trebuie amanata pana la recuperare. Cu toate acestea,
daca nu sunteti infectat, operatia poate - si ar trebui - efectuatd conform planificdrii.

INTREBAREA 2:

b Este periculoasa o operatie in timpul unui val de infectie?

RASPUNS 2: Pan3 acum, nu se stie nimic despre asta. De vreme ce intregul personal chirurgical si
operational, incaperile in sine sunt complet dezinfectate inainte de fiecare operatie, nu existd riscul de infectie.
Daca aveti o infectie activa cu COVID-19 si interventia chirurgicald nu trebuie amanatd, masuri suplimentare
speciale sunt luate In timpul ventilatiei si interventiei chirurgicale.

INTREBAREA 3:

-

L Ceseintampla daca interventia chirurgicala planificata trebuie
I? amanata din cauza coronavirusului?

RASPUNS 3: Medicii dvs. vor face acest lucru foarte rar si numai daci amanarea operatiei este posibils
pentru dvs,, fard niciun risc. De asemenea, mai existd o situatie- in spitalul in care s-ar face interventia dumnea-
voastra, un focar masiv de infectie poate provoca restrictii privind capacitatea salii de operatie si a sectiei de
terapie intensiva. Cu toate acestea, acest lucru va fi discutat cu dumneavoastra in detaliu.

Unde ar trebui sa ma operez?

Aceastd intrebare este foarte importanta pentru femeile cu cancer ovarian. Si cu un motiv intemeiat cance-
rul — ovarian este o boala dificil de operat. Doar cei cu multa experientd vor obtine cele mai bune rezultate
posibile siintregul prognostic viitor al pacientului depinde de rezultatul acestei interventii chirurgicale.
De aceea, va sfatuim sd va informati corect.

In orice caz, este recomandabil sa solicitati tratament intr-un centru certificat pentru tumorile ginecologice.
Acesta se aplicd atat in perioada pandemiei, cat si in rest.

Chirurgia este treaba unui specialist - nu schimbati decizia doar pentru ca este pandemie.
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3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI
despre terapia medicamentoasa

Amanati chimioterapia sau imunoterapia? MAI BINE NU!

Tratamentul cu medicamente care vizeaza direct cancerul este o practica standard de mult timp. Indica-
tia pentru chimioterapie variaza in functie de tipul tumorii si de situatia tumorii. Indiferent de pandemie,
aceasta madsura trebuie discutata foarte atent cu medicii dumneavoastra. Sunt diverse alternative de
medicamente. Momentul inceperii terapiei este, de asemenea, decisiv. Inceperea unei cure de chimio-
terapie sau imunoterapie depinde de diversi factori: acestia includ starea generald a pacientului, multi
parametri de laborator si simptomele bolii (de exemplu, fluid abdominal, dificultati de respiratie). Daca
chimioterapia se efectueaza dupa operatie, este in general adevdrat ca chimioterapia poate fi efectuata
intr-o perioada de aproximativ 3 pana la 8 sdptamani fara a agrava prognosticul. Va rugam sa discutati acest
lucru cu medicii dumneavoastra.

Multe tipuri de cancer pot reapdrea in ciuda interventiilor chirurgicale, chimioterapiei si terapiilor specifice
(de exemplu, de intretinere). Si aici se aplicd in mod clar principiul: identificati intotdeauna cea mai buna
terapie si initiati-o!

Tratamentul cu medicamente inovatoare - terapii imune

Pe langa chimioterapia clasica, s-au intamplat multe lucruri noi in ultimii ani. De exemplu, utilizarea asa-nu-
mitilor inhibitori ai PARP si inhibitori ai angiogenezei si- au gasit calea in diverse scheme de terapie. Aceste
molecule / terapii vizate au devenit din ce in ce mai importante si au devenit standard in multe cazuri, in
special in terapia de intretinere.

Alte studii investigheaza acum eficienta anticorpilor noi si a asa-numitelor, molecule mici . Rezultatele nu
sunt inca disponibile, deoarece studiile sunt in curs.

In orice caz, toate terapiile oncologice importante nu trebuie intarziate sau intrerupte, nici macar in timpul
pandemiei.

Cele mai importante intrebari despre chimioterapie si imunoterapie:

INTREBAREA 1:

& Sunt mai susceptibil decat alte persoane la infectie in timpul

-

f) terapiei medicamentoase in curs ?
re

Ri\SPUNS 1: Tn principiu, acest lucru este adevarat. Fiecare tratament cu medicamente anti-cancer
sldbeste, de asemenea sistemul imunitar. Corpul percepe aceste medicamente ca pe o interventie externa.
Acest lucru este, de asemenea, adevarat. Si sistemul nostru imunitar nu poate sa nu observe ca acest
atac este indreptat doar impotriva cancerului. Deci, acolo, este o situatie in care sistemul nostru imuni-
tar isi foloseste toata puterea impotriva celulelor canceroase periculoase. Prin cancer si chimioterapie sau
imunoterapie, sistemul imunitar este sldbit si nu poate functiona la fel de eficient, asa cum se intampla in
mod normal impotriva altor invadatori, cum ar fi anumiti virusi sau bacterii.
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INTREBAREA 2:

&  Ce trebuie sa fac ca bolnav de cancer in timpul chimioterapiei, daca
4) apare o infectie virala acuta sau este deja prezenta in mediul meu
personal?

RASPUNS 2: Discutati imediat cu medicii despre acest lucru si spuneti-le ce sd faca:
- Cine este bolnavul?

- Ceinfectie are aceasta persoand?

- (Cat de aproapiat sunteti de aceasta persoana?

- Aveti deja senzatia ca ati ramas blocat?

In functie de situatia de sanatate publica din acel moment, medicii dvs. vor decide daca chimioterapia
poate fi pornita sau continuatd. Totul depinde de circumstantele personale si trebuie sa fie clarificate cu
fiecare pacient in mod individual.

INTREBAREA 3:

5 Este periculoasa pornirea intarziata sau intreruperea
f) chimioterapiei pentru mine?
be

RASPUNS 3: L aceasts intrebare nu se poate raspunde cu usurint3. In principiu, poate exista intot-
deauna o intarziere inainte de inceperea chimioterapiei. Acest lucru se aplica, de asemenea, daca aveti brusc
o infectie sau alta boald acuta. In acest caz, tratamentul cancerului trebuie amanat pana cand sunteti din nou
in formd, pentru ca aveti nevoie de toate puterea pentru chimioterapie.

Intreruperea unei chimioterapii in curs este utild sau necesard numai daca suferiti de o infectie acuta. Acest
lucru trebuie apoi discutat si decis de specialisti, in functie de situatie si cancer.

Chimio- si imunoterapiile sunt importante si ar trebui sa fie intotdeauna

administrate conform planului.

Este de asemenea important pentru pacient ca medicamentul sa fie luate in conformitate cu instructiunile si
testele de laborator prescrise nu trebuie intarziate! A ajunge la institut sau la medic poate fi mai dificil in aceste
vremuri, dar nu renunta la incercare!
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3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI
despre radioterapie

Daca este posibil, radioterapia nu trebuie amanata sau intrerupta nici in
timpul pandemiei COVID-19.

Instalatiile de radioterapie ar trebui sa efectueze terapii curative la fel de complete si fara intrerupere
pe cat posibil, chiar si in cazul unor blocaje precum cele cauzate de lipsa personalului legat de coronavirus
si masurile de carantina. Razele sunt uneori necesare - pot vindeca.

Situatia cu tumorile ginecologice este diferitd. Femeile cu cancere de san, col uterin si uter sunt relativ
des tratate cu radioterapie dupd operatie si chimioterapie. Principalul sdu scopul este combaterea oricdrei
tumori reziduale.

Radioterapia joacd doar un rol minor in tratamentul ovarelor, trompelor uterine si cancer peritoneal. Se
utilizeazd numai daca in cazuri rare au apdrut metastaze la distantd. Acest lucru se poate intampla in creier,
de exemplu. Astazi exista tehnici de iradiere (stereotactice) foarte specifice disponibile pentru acest scop.
Pentru majoritatea pacientilor, radiatiile nu sunt necesare.

Dar pot exista intotdeauna cateva intrebari.

INTREBAREA 1:

5 Dacairadierea este necesara pentru mine, se poate efectua
f} in ciuda pandemiei?
e

RASPUNS 1: in principiu, nu exista niciun motiv pentru a intrzia sau intrerupe radioterapia. Un eveni-
ment infectios nu are nicio influentd asupra acestui lucru, in conformitate cu ceea ce stim pana acum.

INTREBAREA 2:

5 Razele au un efect agravant asupra unei infectii acute?

-

1. RASPUNS 2: Acest lucru nu a fost dovedit nicieri pana acum. Dupa cum s-a vazut pand acum,
radiatia si terapiile utilizate astdzi nu au niciun efect asupra a ceea ce se intampla in timpul unei infecti.

INTREBAREA 3:

% Unde este cel mai bun loc pentru a primi radioterapie in timp

f) de pandemie sau epidemie?
»

RASPUNS 3: Discutati despre acest lucru cu echipa dvs. de ingrijire medicald. Cu sigurants, vor putea
recomanda un centru cu experient3.

Pentru iradiere, consultati numai experti cu experienta in oncologie.
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3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI
despre terapia hormonala

Hormonii controleaza fiinta umana si uneori cancerul.

Hormonii joacd adesea un rol important in cancerul femeilor - dar intr - un sens negativ. Multe tumori femi-
nine, In principal tumorile mamare, sunt cauzate de hormonii estrogen si / sau gestagen. Din acest motiv,
terapiile anti-hormonale sunt adesea folosite pentru aceste tipuri de cancer.

Hormonii nu joaca un rol major in cancerul ovarian, trompa uterina si peritoneu. Dupa operatie si chimio-
terapie, productia de estrogeni si progestine se opreste de obicei sau este foarte redusa.

Acest lucru arata clar ca medicamentele care actioneaza impotriva acestor hormoni nu sunt utilizate aici.

Terapiile antihormonale sunt utilizate numai pentru carcinoamele foarte rare de grad scazut, la cerere.

INTREBAREA 1:

5 Cetrebuie facut daca, dupa operatie si chimioterapie,
produsele hormonale nu mai sunt disponibile? inseamna asta
ca procesul se opreste si viata normala este afectata?

RASPUNS 1: Discutati deschis cu medicul dumneavoastrd despre tot ceea ce observati la voi insiva- de
la tulburdri generale de bunastare, la probleme de sexualitate si probleme cu partenerul. Este important ca
medicii tdi sa inteleaga ce simti. Si atunci vor cduta si vor gdsi cai si mijloace sd te ajute.

INTREBAREA 2:

5 Dupa terapia cancerului ovarian, pot fi luati hormoni pentru
a inlocui productia de hormoni in scadere?

RASPUNS 2: Medicii dvs. trebuie s3 decida acest lucru individual. In anumite circumstante, la nivel local
se pot da preparate aplicabile. In cazul cancerului ovarian clasic, al trompelor uterine sau al peritonealului
(carcinom de grad inalt), se poate administra cu sigurantd terapia de substitutie hormonald. Va rog sa discutati
asta cu medicii tdi. Mai presus de toate, nu ar trebui sa te lasi niciodatd influentat de vindecdtori auto-procla-
mati si alti nespecialisti!
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INTREBAREA 3:

& Ce puteti face pentru a va reconstrui corpul dupa operatie
f) si chimioterapie fara alte medicamente?
re

RASPUNS 3: Exista multe modalititi de a ajuta femeile s3 se simt3 mai bine. Mai presus de toate, acestea
includ exercitii fizice, sport moderat, nutritie sandtoasa si gandire pozitiva. A fi integrat intr-un mediu familial
bun si alaturi de prietenii poate fi deosebit de util si valoros.

Scopul - intarirea sanatatii.

3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI
despre terapia de intretinere

Se aplica aceleasi reguli pentru terapiile de intretinere ca si pentru chimio-
terapie?

In oncologia ginecologica exista diferite tipuri de terapii de intretinere. Toate au scopul prevenirii reaparitiei
tumorii sau cel putin amanarea ei pentru o lungd perioada de timp: astazi sunt utilizate urmatoarele:

- Inhibitori anti-angiogeneza

- Terapii PARP (intervin in mecanismul de reparare)

- Terapii anti-hormonale (pentru cancerul de san).

Pentru toate aceste terapii, trebuie remarcat faptul cd la inceputul terapiei de intretinere pot fi necesare vizite

medicale suplimentare pentru a verifica efectele si tolerabilitatea. Dar, dupd doar cateva saptamani asta duce
la normalizare si terapia de intretinere devine o parte a vietii normale.

ASA CUM MULTI PACIENTI SPUN: ,,M-AM OBISNUIT CU PILULELE, MELE"” DE
MULT TIMP."
Terapia de intretinere poate dura mult timp.

Urmatoarele intrebari pot aparea in acest proces:

INTREBAREA 1:

5 Terapia de intretinere imi afecteaza sistemul imunitar

-

f) la fel de intens ca si chimioterapia?
e

RASPUNS 1: in general, efectul de sldbire imund este semnificativ mai mic decét in cazul chimiotera-
piei clasice. Unele terapii (de exemplu, inhibitori PARP) se administreaza direct dupa chimioterapie, astfel
incatefectele restante ale chimioterapiei pot sldbi sistemul imunitar independent.
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INTREBAREA 2:

& Daca apare o infectie acuta, trebuie s opresc sau sa intrerup
terapia de intretinere ?

RASPUNS 2: in cazul infectiilor, modificiri ale valorilor sanguine, cum ar fi o scidere a globulelor albe din
sange (leucocite) si a celulelor rosii din sange (eritrocite, rezultand anemie), pot avea un efect pe termen scurt
asupra sistemul imunitar. Este posibild o0 pauza sau o reducere generala a dozei, de teama de a contacta CO-
VID-19.In orice caz, infectia sau alte boli virale sau bacteriene nu sunt semnalate conform cunostintelor actuale.

e
INTREBAREA 3:

& Cattimp trebuie si iau aceste medicamente?

RASPUNS 3: Acest lucru nu poate fi intotdeauna stabilit in avans. Majoritatea acestor medicamente
sunt relativ noi, dar au fost deja bine testate. Durata efectului - peste luni sau ani - nu a fost inca testatd. Acest
lucru se datoreaza in principal eficientei lor. Si acesta poate fi, de asemenea, un motiv important pentru care
expertii vd cer sa participatila un studiu observational cu privire la efectele pe termen lung. Daca aveti o sansa
sd luati parte la un astfel de studiu, faceti acest lucru pentru ca vd va fi dumneavoastra de mare ajutor si tuturor

viitorilor pacienti.

Terapia de intretinere - scopul controlului pe termen lung.
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3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI
despre operatie / urmarire

INTREBAREA 1:

% Cum gasesc un grup de auto-ajutor / sprijin / grup de pacienti care
P) mi se potriveste ?
e

RASPUNS 1: Oricine - pacienti si membri ai familiei - poate contacta una dintre aceste organizatii direct.
De asemenea, puteti contacta alti pacienti sau intrebati echipa de tratament.

INTREBAREA 2:

5. Esteingrijirea ulterioara la fel ca reabilitarea?
f?

RASPUNS 2: NU! Reabilitarea este o méasurd care urmeaza imediat tratamentului in clinica.
Ar trebui sa fie facut de fiecare pacient, daca este posibil. Reabilitarea serveste recuperdrii directe si ajuta la
depasirea consecintelor interventiei chirurgicale si chimioterapiei cat mai repede posibil.

INTREBAREA 3:

S Cine ma va insoti in timpul ingrijirii ulterioare?

)

RASPUNS 3: Aceasta este o sarcind importants pentru medicii generalisti sau specialistii care vé trateazs
in mod normal in viata ta de zi cu zi. Pentru toate femeile cu cancer ginecologic, de obicei ginecologii se ocupa
de pacient. Ceea ce este important aici este sa asiguram comunicarea intre toti medicii implicati!

Vd rugam sd- i contactati cu incredere.

Ca regula generald, este de asemenea important sa discutati cu experti din domeniul psiho-oncologiei sau cu
alte persoane afectate. De exemplu, grupurile de auto-ajutorare pot oferi sprijin mai multor pacienti pentru
a reveni la o viata normal, pe cat posibil. Ar trebui sa vorbiti despre acest lucru si cu medicii dumneavoastra.
Va pot oferi cele mai importante sfaturi.

Recuperarea dupa terapia cancerului este importanta si fezabila.
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Cancerul este asociat cu multe restrictii si schimbari in viatd pentru fiecare persoand. Dar este important sa
stiti: astazi, peste 50% din toate tipurile de cancer sunt vindecabile, iar patologiile tumorale pot fi stabilizate la
multi oameni. Medicii dvs. si toti angajatii din clinica vor contribui din toate puterile la acest lucru. In orice caz,
participarea dvs. activa este de asemenea importanta pentru a va ajuta sa depasiti boala.

In opinia noastra, fiecare pacient are dreptul sa experimenteze aceste programe si sa participe la ele.

Informatiile sunt disponibile tuturor medicilor oncologi, companiilor de asigurari de sdnatate si serviciilor
de informare despre cancer, precum si grupurile de auto-ajutorare a pacientilor. Pentru multi pacienti, este
valoros sa contacteze un grup de auto-ajutor care este preocupat de boala lor.

Aveti un plan de tratament comun cu medicul dumneavoastra, in care definiti pasii si optiunile disponibile
pentru dvs. in timpul pandemiei, inclusiv cine, unde si cand va simtiti si ce sd urmati.

3 INTREBARI, 3 RASPUNSURI

despre studii clinice

Participa - studiile clinice sunt foarte importante

Se vorbeste intotdeauna despre participarea la studii clinice. Adesea se aud pareri negative in aceste
discutii. Dar ele sunt gresite, in principiu. Un studiu clinic condus de experti se asigura ca fiecare pacient
primeste cel mai bun tratament posibil. In aceste studii, care sunt efectuate de catre experti si in centre
medicale, nimeni nu este tratat incorect. Dimpotriva: se folosesc cele mai bune posibile terapii. Pacientii
sunt permanent supravegheati de catre medicii lor. Desigur, studiile continua sd aiba loc in vremuri de
pandemie, cum ar fi actuala pandemie COVID-19.Vd rugdm sd intrebati intotdeauna centrul de studii, daca
exista restrictii in studiile in curs.

INTREBAREA 1:

s 4 Ce se face intr-un studiu clinic?

?

RASPUNS 1: Existd multe intrebari diferite. Incepe cu compararea mai multor optiuni terapeutice
in grupuri mari de pacienti. Sau noi strategii de terapie sunt testate in raport cu standardul terapeutic valabil
in prezent . Cel mai bun tratament posibil si observarea fiecdrui pacient este intotdeauna asigurata.

© ENGAGe 2020 / RECOMANDARI pentru pacientii cu cancer ginecologic si rudele acestora in tratarea pandemiei COVID-19 si a altor infectii virale



INTREBAREA 2:

A Sunt,cobai ", daca particip la un studiu clinic?

I‘,)

RASPUNS 2: NU! Din contral Nu exista, teste/incercari “intr- un studiu clinic pe pacienti. Aceste studii
sunt aprobate de autoritati si comisiile de etica numai atunci cand - de exemplu, in dezvoltarea de noi medi-
camente - toate etapele incipiente ale testdrii au fost finalizate. Atunci este deja sigur ca un medicament nou
este eficient. Siin studiul clinic, eficacitatea noului medicament in comparatie cu terapia standard actuald este
acum testata.

INTREBAREA 3:

> Artrebui sa ma astept la mai mult efort in cadrul unui studiu clinic?

I‘,)

RASPUNS 3: practic, DA! Examinarile prescrise ale starii dumneavoastra de sintate pot fi mai intense
decat in tratamentul normal. Aceasta inseamnd cd vor fi mai multe intalniri la centru. De asemenea, vor exista
examinadri fizice mai frecvente si analize speciale de sange. Toate acestea sunt pentru siguranta participantilor
si necesita putin mai mult timp.

Studii clinice - cele mai bune pentru pacienti.




Calatoriti ca bolnav de cancer
-Requlile

%» Ce trebuie sa iau in considerare cand vreau sa calatoresc?

Dacd cancerul a fost tratat pentru o lunga perioada de timp, de obicei nu exista un risc semnificativ crescut
de infectie comparativ cu persoanele necanceroase sau sandtoase. Cu toate acestea, este recomandat
oficial ca trebuie respectate vaccinarile si masurile de igiena pentru tara de calatorie. In general, este de
asemenea recomandat sa actualizati vaccinarile pentru poliomielita, rabie, hepatita B si A.

Pacientii supusi chimioterapiei pot avea un risc crescut de infectie. In plus, anumite vaccinari recomandate
(vaccinuri vii, cum ar fi febra galbena) nu pot fi administrate. De aceea, va rugdm discutati acest lucru cu
medicii dumneavoastra in timp util. In plus, existd de obicei alte aspecte importante, precum analize de
sange, care trebuie luate in considerare, in timpul sau dupd chimioterapie.

-%» Sfat urgent:

Va rugam sa discutati cu medicii dumneavoastra toate intrebarile legate de calatorie.

-%» De unde stiu care dintre simptomele mele sunt cauzate de cancer si
care din cauza COVID-19 sau alta boala virala?

Poate fi dificil de spus in cazuri individuale, asa ca vd rugam sa va informati medicii despre toate simpto-
mele cu care va confruntati, chiar daca acestea nu sunt direct legate de cancer, de terapia cancerului sau
de o boald virala.

Simptomele tipice pentru infectii pot apdrea si din cauza bolilor tumorale (de exemplu, revarsari pleurale)
sau terapiilor impotriva cancerului (de exemplu, polineuropatie, tulburari ale gustului cu paclitaxel). In plus,
diverse alte bolile virale (gripale, gripale) si bacteriene (de exemplu, pneumococul) pot provoca diferite
forme de pneumonie. Prin urmare, va rugam sa mergeti imediat la medicii dvs,, astfel incat sa poatad initia
tratament adecvat cu ajutorul diagnosticelor diferentiale.

Acestea sunt cele mai importante reguli pentru toti pacientii cu cancer. Tratamentele necesitda multa
forta de la toti oamenii. Printr-o buna pregadtire, o viata echilibrata si atentie sporita asupra sinelui, fiecare
persoana poate face multe pentru a se asigura cd tratamentele functioneaza bine si duc la atingerea
obiectivului. De asemenea, calatoriile pot sustine acest lucru. Nu trebuie sa pleci intr-o calatorie in jurul
lumii. Exista multe destinatii evidente in tara noastra unde va puteti recupera foarte bine.

Medicul dumneavoastra va fi bucuros sa va ofere sfaturi suplimentare cu privire la calatorii.
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Vaccinarea. Vaccinurile. Imunitatea

% Introducere

Mai multe vaccinuri au fost deja aprobate de autoritdtile europene. In scurt timp, vor urma mai multe
vaccinuri. Speram cd o populatie cat mai mare a lumii va castiga in curand imunitate impotriva acestui virus
periculos si cazurile severe de infectie COVID-19 vor fi reduse semnificativ la numar.

Desigur, exista inca multe intrebari despre vaccinare si vaccinuri, dar in functie de diverse grupuri de
experti, aceste intrebdri nu resping beneficiile vaccinarii. Informatii esentiale pentru pacientii cu cancer vor
fi explicate in acest capitol.

Dacd aveti intrebari suplimentare cu privire la vaccinare, adresati-va direct medicilor pentru a preveni orice
neintelegeri.

% Informatii de baza

Societatea Europeand de Oncologie Medicala (ESMO) si Comitetul permanent pentru vaccinare la Insti-
tutul Robert Koch (STIKO) recomanda ca toti pacientii cu cancer sa fie vaccinate impotriva patoge-
nului SARS-CoV-2, indiferent de alte afectiuni, cum ar fi varsta mai mare sau bolile concomitente.

Pacientii cu cancer au, in general, un risc mai mare de a contracta COVID-19 si de a suferi o evolutie mai
severd a bolii.

De exemplu, ESMO recomanda pacientilor cu cancer care au primit un transplant de celule stem vaccina-
rea la aproximativ sase luni dupa transplant. Acest lucru nu se aplica in cazul unei reactii de respingere.

Pacientilor cu cancer care sunt tratati ca parte a unui studiu clinic ar trebui sa li se ofere, de asemenea,
vaccinare COVID-19. Cu toate acestea, acest lucru trebuie aprobat si autorizat in protocolul de studiu.
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Chiar si dupa vaccinare, toate masurile de precautie generale impotriva coronavirusului trebuie
sa fie urmate de toti bolnavi de cancer. Acestea includ purtarea unei mdsti medicale care acopera gura si
nasul (adica masca chirurgicala sau, si mai bine, 0 masca FFP2) in fiecare zi, dezinfectand mainile in mod requ-
lat, pastrand o distantad fizicd fata de alte persoane de cel putin 1,5 metri si aerisirea incdperilor in mod regulat.

Expertii investigheaza acum eficacitatea si tolerabilitatea pentru pacientii cu cancer a diferite

vaccinuri pentru coronavirus in diferite studii. Vor fi investigate efectele pentru toate fazele terapiei cancerului
- de la tratamentul initial pand la terapia pe termen lung si monitorizarea ulterioara dupd terminarea terapiei
impotriva cancerului. O recomandare clard a fost facuta si de ESMO in acest sens.

% Alte informatii importante

Antibioticele nu sunt eficiente Impotriva virusurilor, deoarece virusurile nu sunt organisme vii, cum ar fi
bacteriile sau ciupercile.

Virusurile trebuie sa patrunda in celulele corpului nostru, astfel incat acestea sa se poata multiplica acolo
si cauza boala. Vaccinarea este una dintre cele mai importante masuri in prevenirea diferitelor boli virale.
Vaccinarile sunt eficiente impotriva multor boli virale, cum ar fi gripa (gripa), pneumonia, bolile copilariei
(rujeold, oreion, rubeold, variceld), hepatitd A si B si alte virusuri. Este, de asemenea, eficient impotriva papilo-
mavirusuri oncogene umane (HPV), care pot declansa cancer de col uterin si alte tipuri de tumori.

Vaccinarile moderne sunt sigure si duc la imunitate impotriva virusului respectiv la om. Durata imunitatii ofe-
rita de vaccin variaza in functie de tipul de virus. De exemplu, vaccinul antigripal trebuie repetat in fiecare an,
deoarece virusurile gripale se pot schimba rapid (suferind mutatii) si tipuri noi de viruspot apdrea. Majoritatea
vaccinurilor utilizeaza componente ale virusurilor - informatii directe de la virus - pentru a genera o reactie de
aparare in sistemul imunitar, care duce la imunitate impotriva acestuia virus. In prevenirea noului coronavirus
SARS-CoV-2, cercetatorii au folosit si noi tehnologii (vaccinuri ARNm) care sunt si mai eficiente.

Urmdtoarea sectiune explica in detaliu relatiile dintre imunitate, diferitele vaccinuri, si posibile efecte secundare.
Daca in calitate de pacient aveti intrebari suplimentare, va rugam sd le discutati deschis si direct cu medicii dv.

» Vaccinuri covid-19

Cercetand noi substante active impotriva acestor virusi, oamenii de stiintd au urmat cai diferite in dezvoltarea
vaccinurilor. Datoritd raspandirii rapide la nivel mondial a virusului - numit pandemie -optiuni de tratament
noi si extrem de eficiente trebuiau cautate foarte repede. In acest capitol, vom analiza vaccinurile cunoscute
in prezent, avantajele acestora si dezavantajele, precum si efectele acestora si posibilele reactii adverse si vom
explica consideratiile speciale pentru pacientii cu cancer.

Cercetdtorii lucreazd in prezent la peste 170 de vaccinuri posibile. Din martie 2021, trei vaccinuri au fost apro-
bate in UE, In timp ce alte patru vaccinuri au fost aprobate in China, Rusia si

India. Tn plus fata de vaccinurile conventionale (virusuri purtate de vectori, inactivate, componente ale virusu-
lui), noile tehnologii sunt, de asemenea, utilizate pentru prima datd. De exemplu, productia de componente
a virusul SARS-CoV-2 sub forma de substanta mesager ARNm. Este important sd subliniem ca niciun vaccin nu
altereaza materialul genetic (de exemplu, ele nu sunt vaccinuri ADN), iar modificarile sistemului imunitar nu
va fi ereditar (nu va fi transmis copiilor lor).
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% Primele vaccinuri inovatoare - ARNm

Vaccinurile ARNm contin segmente genetice ale agentului patogen SARS-CoV-2 sub forma de ARN mesager
(ARNm ). Bazat pe mARN, proteine specifice sunt produse in celulele organismului dupa vaccinare, care
apoi stimuleaza sistemul imunitar sa formeze anticorpi specifici impotriva SARS-CoV-2 si o apdrare celulard
impotriva celulelor infectate cu SARS-CoV-2. In acest fel, se genereaza un raspuns imun. Proteinele care stimu-
leaza un rdspuns imun se numesc antigeni. Pentru a intra in celulele corpului, mARN este acoperit cu substa-
nte speciale lipidice (nanoparticule lipidice mRNA).

Acestea sunt stabile chiar si dupa injectia intramusculard si permit absorbtia ARNm in celulele musculare si
ale sistemului imunitar ale pacientului. Studiile au aratat ca nanoparticulele lipidice nu sunt citotoxice (dauna-
toare celulor) si nu prezintd nici un pericol pentru corpul uman. (Sursa: RKI; 19.01.2021). Urmorii producatori
produc vaccinuri ARNm: BioNTech / Pfizer, Moderna, CureVac .

% Vaccinuri vectoriale

Vaccinurile pe baza de vectori constau in virusi inofensivi pentru oameni si care contin o secventa genetica
In genomul acestora cu schema pentru una sau mai multe componente ale virusului SARS-CoV-2 (antigen).

Vaccinurile vector COVID-19 contin virusi purtdtori inofensivi, bine studiati (de exemplu, adenovirusuri de
cimpanzeu, virusuri parainfluenzale) in genomul cdruia a fost inseratd o gend care contine planul pentru
proteina de suprafatd SARS-CoV-2, proteina Spike. In celule, informatiile genetice despre gend sunt citit si
tradus In proteine.

Exista vaccinuri vector care sunt capabile de replicare si vaccinuri vector care nu sunt capabile de replicare,
dar niciuna dintre acestea nu provoaca boli la om. Virusii vectori servesc astfel ca, gena navete, pentru gena
proteinei spike. Proteina spike formata din gena transferatd stimuleaza sistemul imunitar sa produca anticorpi
impotriva SARS-CoV-2 (raspuns umoral imun). In

in plus, poate fi declansat un raspuns al celulelor T (CD4, CD8) (raspuns imun celular) *. Urmatorii produca-
tori produc vaccinuri vectoriale: Oxford / AstraZeneca, Centrul National de Epidemiologie si Microbiologie
Gamaleya in Rusia (Sputnik V), Johnson & Johnson (Janssen) si CanSino Biologics in China.

Restrictia conform cdreia femeile insdrcinate nu ar trebui sa fie in general vaccinate are legdtura cu faptul ca
femeilor insdrcinate nu li s-a permis sa participe la primele studii. Cu toate acestea, Comisia permanenta
privind vaccinarea considera ca este putin probabil ca vaccinarea mamei in timpul aldptdrii sa fie ddunatoare
copilul. Tn curand vor urma studii suplimentare.

Cu toate acestea, potrivit Comitetului permanent pentru vaccinare de la Institutul Robert Koch, vaccinarea
poate fi oferita in cazuri individuale cu risc crescut de boald COVID-19 severd, dupd cantdrirea raport risc-be-
neficiu si dupa informatii.

(* Sursa: https.//www.rki.de/DE/Content/Infekt/Imp- fen / Materials / Faktenblaetter /COVID-19.pdf,jsessionid=
43B340461264B1D44DBBACAOBODIDF5A. internet061 7 _ _blob = publicationFile)

Aici veti gasi un pliant educativ despre vaccinarea COVID-19 cu

vaccin vector: https://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Mate- rialien /
COVID-19-Vektorimpfstoff-Tab.html
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% Vaccinuri inactivate (moarte) cu particule de virus

Vaccinurile ARNm contin segmente genetice ale agentului patogen SARS-CoV-2 sub forma de ARN mesager.
Pentru aceste vaccinuri, particulele de virus sunt ucise si apoi multiplicate in laborator. Aceste particule ucise
de virus nu mai pot declansa o boald in organism, dar sunt capabile sa armeze sistemul imunitar impotriva
virusilor In cauza. Aceasta tehnica este utilizata in principal pentru vaccinurile antigripale. Urmatorii
producatori produc vaccinuri inactivate: Sinovac si Sinopharm in China, Novavax in SUA.

EFECTE SECUNDARE
NNu s-au observat efecte secundare grave dupa injectarea vaccinurilor ARNm. Ce se stie:

- Pot exista reactii locale usoare la locul vaccindrii (roseatd, durere, senzatie de caldurd). Toate vaccinarile
pot declansa aceste reactii.

- In cazuri foarte rare (cateva cazuri la 1 milion de persoane vaccinate), reactiile alergice sistemice au
fost observate. Din acest motiv, Institutul Paul Ehrlich (o autoritate de reglementare pentru vaccinuri),
recomanda vaccinarea persoanelor cu alergii. Cu toate acestea, este recomandat ca medicii sa
urmareasca persoanele cu alergii, timp de cel putin 30 de minute dupd vaccinare.

- Persoanele alergice ar trebui sa informeze personalul de vaccinare cu privire la alergiile lor inainte de va-
ccinare. Atunci o observatie speciala poate fi asigurata la fata locului (Document de pozitie, Paul-Ehrlich-
Institut (PEl), 05.01.2021).

% Imunitate

Scopul fiecarei masuri impotriva agentilor patogeni este de a construi protectie impotriva invadatorilor.
Aceasta se numeste imunitate. Imunitatea poate fi atinsa in doua moduri diferite:

- Imunitatea dobandita. Acest lucru se realizeaza atunci cand corpul a trecut printr-o boala.

o Poate dura perioade de timp diferite
o Poate fi eficient impotriva mutatiilor moderate ale agentului patogen

o Nu ajuta impotriva noilor tipuri de virusi.
Acesta este motivul pentru care vaccinarea impotriva gripei trebuie repetatd in fiecare an.

« Imunitate prin vaccinare.
o Este eficienta impotriva mutatiilor virale moderate

o Dureaza diferite perioade de timp.

Imunitatea la SARS-CoV-2 dureaza cel putin cateva luni dupd infectie sau vaccinare si poate fi necesar sa
se repete vaccinarea. In martie 2021, aproximativ 10 - 15% dintre persoanele din Germania au anticorpi
impotriva SARS-CoV-2 si multi au fost infectati cu SARS-CoV-2 fara sa stie (aceasta se numeste , infectii
asimptomatice”). In prezent, un test anticorp negativ nu exclude ca a aparut o infectie. Daca ati avut
o infectie, va rugam sa discutati cu medicul dumneavoastra ce vaccinare este recomandabild pentru dvs.
si cand.
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VACCINAREA PACIENTILOR CU CANCER
-INTREBARI S| RASPUNSURI

ciuperci si virusi. In timpul tratamentului cancerului, si chiar si pentru o anumitd perioadd de timp dupa
tratament, sistemul imunitar al pacientului este puternic slabit. Prin urmare, este crucial sa vaccinati pacientii
cu cancer, astfel incat acestia sa poate construi cat mai mult posibil protectie. Acest lucru se aplica tuturor
vaccindrilor cunoscute, inclusiv celor impotriva virusurilor gripale, a pneumococilor (care cauzeaza
pneumonie) si a altor riscuri.

In plus fata de vaccinarea pentru a reduce riscul de infectie cu COVID-19 la pacientii cu cancer, existd un
consens national si international ridicat ca toate celelalte masuri de precautie, cum ar fi distantarea sociala,
dezinfectarea mainilor si mastile obligatorii raman valabile fara restrictii. Multumim unei colaborari cu asociatia
Eierstockkrebs Deutschland eV . (Cancer ovarian Germania), putem raspunde la cele mai importante intrebari
adresate direct de pacienti:

INTREBAREA 1:

& Poate medicamentul meu pentru cancer sa influenteze eficacitatea
P) vaccinarii COVID-19? (de exemplu, medicamente chimioterapeutice
cum ar fi carboplatina, paclitaxel, terapii de intretinere precum beva-

cizumab, olaparib, niraparib, rucaparib etc, sau imunoterapii).

RASPUNS 1: Acestlucru nu este incd cunoscut. In general, se recomanda inceperea vaccinarii inainte sau
dupa o terapie activa impotriva cancerului.

Daca urmeaza in prezent chimioterapie si ultimul ciclu nu este planificat pentru mai multe luni, vaccinarea
poate fi luatd in considerare si in timpul chimioterapiei, dupa recuperarea valorilor sanguine.

Vd rugam sa discutati acest lucru cu medicii dumneavoastra.

Alte terapii impotriva cancerului, cum ar fi terapiile cu anticorpi sau inhibitori ai PARP, terapii anti-hormonale,
de asemenea ca radioterapie, nu au restrictii relevante pentru vaccinare.

SARS-CoV-2 teste de anticorpi si teste de antigen

- Anticorpii impotriva coronavirusului SARS-CoV-2 din ser (anti-SARS-CoV-2) sunt versatili si difera prin capaci-
tatea lor de a actiona impotriva virusului. Anticorpi neutralizanti, care se formeazd impotriva proteine spike
ale virusului, se formeaza la cateva zile pand la sdptdmani dupa vaccinare sau infectie si indica imunitate
protectoare. Alti anticorpi pot fi detectati in serul uman numai dupad o infectie.

Spre deosebire de anticorpul din ser, testele PCR (detectarea ARN-ului viral) si testele rapide (detectarea
antigenului nucleocapsidd) in tampoanele nazofaringiene confirmd o infectie acuta si riscul de rdspandire
ulterioara a virusului SARS-CoV-2. Sunt disponibile si auto-teste: Un tampon din regiunea nazala anterioara
(nu din nasofaringe) si testul de saliva. Aceste probe sunt mai putin invazive si, prin urmare, mai convenabile
pentru pacient, dar acestea sunt mai putin fiabile si nu sunt suficiente pentru domeniul medical.
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INTREBAREA 2:

& Care vaccin este cel mai bun pentru bolnavii de cancer?
ﬂ Exista diferente intre diferitele vaccinuri ARNm?

RASPUNS 2: Conform informatiilor disponibile pana in prezent, efectele si efectele secundare sunt
comparabile.

INTREBAREA 3:

& in ce cazuri, ca pacient cu cancer (<70 de ani),
ﬁ) aveti un risc deosebit de mare de evolutie severa a bolii?

RASPUNS 3: Toti pacientii cu cancer sunt considerati expusi riscului atata timp cat acestia primesc
terapie activa pentru cancer. In conformitate cu recomandarea diferitelor asociatii profesionale, acestea ar
trebui, prin urmare sa fie clasificat intr-un grup de vaccinare timpurie.

INTREBAREA 4:

L& Mass-media a raportat complicatii pentru pacienti
cu alergii care iau vaccinul COVID-19. Am febra de fan.
Mai pot fi vaccinat?

RASPUNS 4: in cazuri individuale, au fost observate usoare reactii alergice dupa vaccinare.

Cu toate acestea, acest lucru este valabil pentru fiecare vaccinare. Pana in prezent, nu exista nicio recomandare
oficiala de a sdri peste vaccin pentru persoanele cu alergii. Va rugamg sa discutati asta cu medicii dumnea-
voastra.

INTREBAREA 5:

5 Intimpul chimioterapiei, am avut o reactie alergica puternica la pacli-
taxel. Vaccinarea impotriva coronavirusului este sigura pentru mine?

RASPUNSUL 5: Acest lucru trebuie clarificat de la caz la caz. Cu toate acestea, o alergie la un medi-
cament Impotriva cancerului nu inseamna ca si pacientul este alergic la vaccinul COVID-19, deci nu este un
criteriu pentru excludere.
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INTREBAREA 6:

5 Intimpul operatiei mele abdominale, splina a trebuit indepéartata. Acest
lucru ma pune intr-un risc crescut pentru o evolutie severa a COVID-19?

RASPUNS 6: Dups splenectomie, riscul pentru anumiti agenti patogeni este crescut.

Acesta este motivul pentru care vaccinarea impotriva bacteriilor incapsulate, cum ar fi pneumococii, haemo-
philus influenza de tip B, meningococii sunt atat de importanti pentru dumneavoastra.

Riscul unei infectii severe cu COVID-19 nu este cunoscut pana acum.

INTREBAREA 7:

& Exista planuri de a include pacientii cu cancer in studiile pentru
vaccinuri in curs de desfasurare si, daca da, cand?

RASPUNSUL 7: Pacientii cu cancer au fost, de asemenea, implicati in studiile de inregistrare. Cu toate
acestea, nu exista informatii inca disponibil pentru pacienti in timpul terapiilor in curs de desfasurare. Sunt
planificate noi studii. Se poate presupune ca vor exista aceste studii specifice in viitorul apropiat.

INTREBAREA 8:

&£ Am citit cd un vaccin contine un virus important pentru eficienta
sa si inofensiv pentru persoanele sanatoase. Acest,virus auxiliar”
poate fi periculos pentru bolnavii de cancer?

RASPUNSUL 8: Nu. Aceste componente ale virusului sunt inactive si, prin urmare, inofensive pentru
oameni. Ele servesc doar ca, transferuri genetice” care introduc antigenii in corp.

INTREBAREA 9:

&' Catdeimportante sunt vaccinarile de rapel?

RASPUNSUL 9: Fiecare vaccin este diferit.

Cu vaccinurile cu ARNm, este necesara o a doua vaccinare (, rapel”) dupa aproximativ 21 de zile.

Intrebarea daca un rapel ulterior sau 0 omisiune completa a unei a doua vaccinari sau introducerea unei a treia
vaccindri este necesara pentru pacientii cu cancer, fiind testata in noi studi.
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INTREBAREA 10:

Sa presupunem ca am avut deja o infectie COVID-19 fara sa stiu.
Poate acest lucru duce ca reactiile de vaccinare sa fie mai severe
decat era de asteptat?

RASPUNS 10: Conform informatiilor disponibile pan in prezent, efectele si efectele secundare sunt
comparabile.

Pandemia COVID-19 a pus pe toatd lumea in situatii extrem de dificile. Este mai mult decat de inteles ca si
subiectul vaccindrii ridicd multe intrebdri, asa ca am dori sd va incurajam sa discutati intrebdrile si incertitudinile
direct cu medicii dumneavoastra.

Mai mult de 100.000 de persoane au fost examinate in studiile de incluziune. Criteriile de aprobare ale auto-
ritatilor de medicamente sunt foarte stricte, iar toate studiile au fost in mod independent analizate din nou
pentru siguranta si eficacitate. Buna tolerabilitate si eficacitate au stat la baza aprobdrilor din Europa si peste
totin lume.

Multe milioane de oameni din intreaga lume au fost deja vaccinati. Pand in prezent, siguranta si tolerabilitatea
a fost confirmatd. Prin urmare, recomandarea pentru toti pacientii cu cancer este de a fi vaccinati in conformi-
tate cu recomandarile stiintifice. Aceasta este cea mai buna protectie posibila astazi, fard a uita alte masuri de
protectie importante.
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S deutsche stiftung eierstockkrebs

Versiunea in germana a acestei brosuri se poate downloada gratis
de pe site-ul Ovarian Cancer Foundation Germany:

https://stiftung-eierstockkrebs.de/wp-content/uploads/2020/08/Patientinnen-Ma-
nual_CovidAusgabe_RZ_20200631-print25.pdf

info@stiftung-eierstockkrebs.de

Internet community DIWA https://www.facebook.com/DIWA.community/

ENGAGe

European Network of Gynaecological
ESGQ ‘ Cancer Advocacy Groups

Informatii contact ENGAGe

Webpage: https://engage.esgo.org/
Email: engage@esgo.org

Faccebook: https://www.facebook.com/groups/155472521534076/about/

ENGAGe recomanda contactarea asociatiei locale a pacientilor!
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