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Linforma de Hodgkin:

* O linfoma de Hodgkin, também chamado
de DOENCA DE HODGKIN, € um cancer
que se origina nos LINFONODOS
(ganglios) do sistema linfatico, um
conjunto formado por orgaos e tecidos
que produzem as celulas responsaveis
pela Imunidade e por vasos que
conduzem essas celulas por todo o corpo.
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* O linfoma de Hodgkin, juntamente com
o LINFOMA NAO-HODGKIN, sdo os dois
tipos mais comuns de cancer que podem
acometer o sistema linfatico. No entanto, o
linfona de Hodgkin € menos recorrente do
gue Sseu par.



https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/saude/temas/linfoma-nao-hodgkin&sa=D&source=editors&ust=1696270197402384&usg=AOvVaw0oXYa16VLFlgJCTxTVqKhg

 De um modo geral, pode-se dizer que as
células malignas do LINFOMA DE
HODGKIN sofrem muitas alteracoes, se
tornando muito diferentes das celulas
normais dos tecidos linfoides, enquanto
que as celulas do LINFOMA NAO
HODGKIN sofrem transformacao maligna,

mas preservam algumas caracteristicas
iniciais.
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Tipos:

 Existem varios tipos de linfoma de
Hodgkin. Essa classificacao se da de
acordo com as celulas envolvidas e o
comportamento que elas desenvolvem.
Conhecer o tipo exato de linfoma de
Hodgkin ajuda o médico a determinar as
melhores opcoes de tratamento.



 Linfoma de Hodgkin classico:

O linfoma de Hodgkin classico € o tipo mais
comum da doenca. Ele pode, ainda, ser
dividido em  subtipos. As  pessoas
diagnosticadas com este tipo de linfoma de
Hodgkin APRESENTA CELULAS MAIORES
E ANORMAIS NOS NODULOS LINFATICOS,
chamadas de células de
Reed-Sternberg.(células gigantes,
multinucleadas)






Linfoma de linfécitos-predominantes
de Hodgkin

 Este tipo de linfoma de Hodgkin € muito mais
raro. Seus portadores apresentam grandes
células anormais, que as vezes sSsao
chamadas de celulas “pipoca”, devido a sua
aparéncia.

* O tratamento para este tipo de linfoma pode
ser diferente do tipo classico. Se
diagnosticadas no inicio, as pessoas com
linfoma de linfocitos-predominantes de
Hodgkin podem ter mais chances de cura.



Causas:

* Nao esta claro o que causa o linfoma de Hodgkin.

e Sabe-se que a maior parte dos casos de linfoma
de Hodgkin ocorre quando uma célula de defesa,
chamada de linfocito B, desenvolve uma mutacao
em seu DNA. Essa mutacao faz com que as células
se dividem muito rapidamente e continuem a
viver - ao contrario de uma célula normal, que
naturalmente morreria.



* Neste processo, o sistema linfatico logo
passa a ter um amontoado de celulas
mutantes e anormalmente grandes, que
ocupam O espaco que poderia ser de
células saudaveis, causando, assim, 0S
sinais e sintomas caracteristicos do
linfona de Hodgkin.



Fatores de risco:

* |dade:entre os 15 e os 35 anos e em
pessoas com idade superior a 55 anos.

* Historico familiar:-Uma pessoa que tiver
algum parente de sangue proximo
diagnosticado com linfoma de Hodgkin ou
linfoma nao Hodgkin, como um irmao ou
uma irma, tem maior risco de desenvolver
a doenca.



« Sexo:pessoas do sexo masculino tém mais
probabilidade de desenvolver linfoma de
Hodgkin do que pessoas do sexo feminino.

* Infeccao pelo virus Epstein-Barr:Pessoas que
ja tiveram doencas causadas pelo virus
Epstein-Barr,(doenca do beijo)
como mononucleose infecciosa, tambem sao
mais propensas a desenvolver o linfoma de
Hodgkin.



https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/mononucleose-infecciosa&sa=D&source=editors&ust=1696270198129229&usg=AOvVaw3DWQD2sx4n9sfoCtmQtWyz

« Sistema imunoldgico enfraquecido:Ter o
sistema imunoldgico comprometido, assim
como acontece com
pessoas soropositivas, ou com pessoas
que passaram por um transplante de
orgao, também eleva as chances de
desenvolver linfoma de Hodgkin.



https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/soropositivas&sa=D&source=editors&ust=1696270198137167&usg=AOvVaw3-ZEV4c7_PlYUoMycEjhFl
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/transplante-de-orgao&sa=D&source=editors&ust=1696270198137391&usg=AOvVaw1RVeXDYV_Omdm750afkdbG
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/transplante-de-orgao&sa=D&source=editors&ust=1696270198137529&usg=AOvVaw0dtlw65YDFr2_qVatUhlMV

Sintomas de Linfoma de Hodgkin:

* Inchaco_indolor dos ganglios linfaticos do
pescoco, axilas ou da virilha

» Fadiga persistente
* Febre e calafrios
e Suores noturnos

* Perda de peso_repentina e inexplicavel
(aproximadamente 10% do peso corporal)


https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/incha%25C3%25A7o&sa=D&source=editors&ust=1696270198155223&usg=AOvVaw2IcLmENvvzQ_SDZIKSgY1f
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/saude/temas/fadiga&sa=D&source=editors&ust=1696270198155398&usg=AOvVaw1Hn4_VHEXZAeu7efACYVmv
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/saude/temas/febre&sa=D&source=editors&ust=1696270198155508&usg=AOvVaw2QFgfou_s3H6Ck2_GffdYq
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/calafrios&sa=D&source=editors&ust=1696270198155634&usg=AOvVaw2D_BNciTkVZ8Ln9uhHgSxW
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/suores%2520noturnos&sa=D&source=editors&ust=1696270198155767&usg=AOvVaw2Eidhn6hiQr681ax6W0K0F

» Tosse, dificuldade para respirar ou dor no
peito

* Perda de apetite

 Prurido intenso

« Aumento da sensibilidade aos efeitos do
alcool no organismo ou dor nos nodulos
linfaticos apos a ingestao de bebidas
alcodlicas


https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/saude/temas/tosse&sa=D&source=editors&ust=1696270198165305&usg=AOvVaw3J6I713opOYnUKNlk-K69Q
https://www.google.com/url?q=https://www.minhavida.com.br/temas/perda%2520de%2520apetite&sa=D&source=editors&ust=1696270198165604&usg=AOvVaw3N5w2815cAbyx6oCzHzlUM










CANCER DE PULMAO:

Pulmao

Tumor
maligno

Linfonodo
__afetado



LOBO SUPERIOR TRAQUEIA

LOBO MEDIO BRONQUIOS

LOBO INFERIOR \ | Z"



Tomografia constatando neoplasia
e




% Cancer de pulmao € um tumor maligno
gue se inicia em um dos pulmoes;

» ApOs exposicao aos fatores de risco; uma
célula normal do pulmao sofre uma
mutacao,

+»» Estao relacionados a multiplicacao celular.

Essa mutacao -célula se multiplique
descontroladamente.









« Esse conglomerado(uniao) de células
POSSUI caracteristicas especificas,
diferentes dos tecidos normais. Uma
dessas caracteristicas € a capacidade de
gerar metastases, que sao celulas que se
“desprenderam” do tumor inicial e foram
parar em outros locais do corpo, onde
continuam se multiplicando, gerando novas
lesoes.



Existem diversos tipos diferentes de cancer
de pulmao. Em geral eles sao divididos em
dois grandes grupos: “Carcinomas celulas
nao-pequenas” e o0s “Carcinomas de
pequenas celulas”’.

CARCINOMA DE PEQUENAS CELULAS -
E o tipo mais agressivo, podendo se
disseminar rapidamente para outras partes
do corpo (metastases).



CARCINOMA DE NAO PEQUENAS
CELULAS - E o tipo mais frequente,
responsavel por 90% dos casos de cancer de
pulmdo. Seu desenvolvimento € mais lento.
(Relacionado com tabaco).



QUAIS FATORES DE RISCO?

« O principal fator de risco e O
TABAGISMO. O tabaco possui mais de
mais de 4000 produtos quimicos sendo 60

deles ja identificados como
TUMORIGENICOS.

« O risco € proporcional ao numero de
cigarros fumados por dia € ao numero de
anos de tabagismo. 20-30x.



* A populacao que nao fuma, mas que € exposta
a fumaca de cigarro (TABAGISMO PASSIVO)

apresenta risco aumentado de cancer de
pulmao.

« OUTROS FATORES DE RISCO:exposicao ao
arsénio, cromo, asbesto, silica, cadmio,
radonio, entre outros, mas nenhum deles é tao

importante quanto o consumo de tabaco e
seus derivados.



* Historia familiar de cancer de pulméo e

« FIBROSE PULMONAR (é quando ocorre
um endurecimento e reducao do tamanho
dos pulmbes progressivamente.)tambem
aumentam o risco de cancer de pulmao, em
menores proporgoes.



QUAIS SAO OS SINAIS E SINTOMAS?

o falta de ar;

 dor toracica;

» dificuldade para engolir;
* perda de apetite;

* emagrecimento;



e dor nas articulagoes
* cansaco

e desanimo

» dor de cabeca

* nauseas / vomitos

e dor nos 0SsosS



COMO PREVENIR ESTE TIPO DE
CANCER?

* A principal maneira de prevenir o cancer de
pulmao é evitando o TABAGISMO. Varias
politicas publicas de saude tém sido
realizadas nas ultimas duas décadas com
esse objetivo, o que tem se traduzido na
reducao da populacao tabagista no pais. Para
aqueles pacientes que fumam ou fumaram, a
tomografia computadorizada (TC) de baixa
iIntensidade de dose realizada uma vez ao
ano também esta associada a reducao de
mortalidade por esse tipo de cancer




COMO E O TRATAMENTO?

* O tratamento do cancer de pulmao e
complexo e exige participacao de varias
especialidades medicas (oncologia, cirurgia,
radioterapia, radiologia) bem como varios
profissionais de saude (equipe multidisciplinar
— enfermagem,  fisioterapia,  nutricao,
fonoaudiologia). Para 0 adequado
planejamento do tratamento € necessario que
seja realizada uma biopsia e a seguir 0s
exames de estadiamento, que tém por
objetivo ver o quao avanc;ada esta a doenca.




 Para os pacientes com doenca apenas no
pulmao (sem metastases) e
particularmente sem linfonodos (“inguas”)
no mediastino (regiao entre os dois
pulmbes) o tratamento € cirurgico, seguido
ou ndo de quimioterapia e/ou radioterapia



« E para o0s pacientes que apresentam
metastases a distancia o tratamento €
realizado com quimioterapia ou, em casos

selecionados, algumas medicacoes via
oral (terapia alvo).

* VIDEOTORACOSCOPIA.




OS EXAMES SOLICITADOS SAO:

Cintilografia 6ssea:

Esse exame é realizado através da injecao
de um liquido (radiotracador 0sseo) na veia,
possibilitando sua concentracao nos 0ssos €
permitindo um rastreamento do esqueleto
atraves de imagens.



Tomografia computadorizada

Exame radiologico do torax e abdomen,
podendo ser utilizado contraste para
melhor definicao das estruturas e que
permitem informacdes precisas quanto
a localizacao e extensao do tumor bem
como dos orgaos toracicos e
abdominais.



e Ressonancia magneética do encéfalo

A ressonancia magnética utiliza-se do campo
magnético para poder conseguir captar
imagens sem utilizar a radiagcao. Neste caso
para avaliacao do sistema nervoso central.





















