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Protocolo de Preservacio de Orgao

“Tratamento utilizando radioterapia
em fracionamentos nao convencionais
ou a associacao de modElidades
combinadas de radioterapia e
quimioterapia com o_ objetivo de
preservacao da laringe com taxas de
controle locoregional no minimo iguais
ao tratamento convencional”.
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Tratamento locoregional CEC de laringe e
hipofaringe estagios iniciais | e Il

Cirurgia 70-959

Radioterapia Preservacao voz

Cirurgia+Radioterapia ' i
Sobrevida

60-95% laringe
40-60% hipofaringe

Wang CC, Suit HD, Bhitzer PH. Twice a day radiation therapy for supra
Mendenhall WM, Parsons JT, Stringer SSP et al. Carcinoma of the sup
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Tratamento locoregional CEC de laringe e
hipofaringe em tumores avancados

Cirurgia+Radioterapia Sobrevida
37-61% laringe
17-40% hipofaringe ¥

Quimioterapia neo-adjuvante

Quimioterapia + Radioterapia
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sempre significa preservacao da
funcao da Laringe” v

“Preservacao de Larinie nem
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Critérios para inclusao nos protocolos de
preservacao de orgaos

1.Vontade do paciente em submeter-se ao tto

2.Criterios oncologicos
Lesoes infiltrativas |
Tumores cornificados, muito diferenciados
Invasao de cartilagem grosseira
Metastases volumosas, com.ruptura capsular
fixas a planos profundos e pele

3.Condicoes clinicas e emocionais
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Resisténcia a Quimioterapia em tumores CP

Crescimento local- células clonogénicas /numero de
celulas descamadas

CECCP elevada taxa de perdacelular natural cerca
de 90%

Mutacoes genomicas sao maiores em tumores com
alto indice mitoético

S
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Resisténcia a Quimioterapia em tumores CP

“Estudos recentes sugerem que o grau de
expressao, no tumor, da enzima timidilato sintetase
pode ser preditivo de reposta dos CECCP a alguns
esquemas quimioterapicos”

Johnston P., Mick R., Recant W., et al, Thymidylate sintetase expression and response to neoadjuvant chemotherapy in
patients with advanced head and neck cancer. J. Natl. Cancer Inst. 89: 308-313, 1997.

S
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Quimioterapia Neoadjuvante

Indicacoes
Obtencao de ressecabilidade
Preservacao de orgao .

Aumento do controle locoregional e sobrevida
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The Department of Veterans Affairs Laryngeal
Cancer Study Group

332 pacientes, idade meédia 62a, 321 Homens/ 11
Mulheres, média seguimento 33 meses

Dividiu em dois grupos para avaliacao: quimioterapia de
inducao + radioterapia e cirurgia + radioterapia

Critérios de inclusao- CEC laringe nao-tratado estadio Il
elV

Critérios de exclusao- T1N1 CEC, canceres
irressecaveis, metastases a distancia, radioterapia
prévia

Group. Induction chemotherapy plus radiation compared with surgery plus radiation
laryngeal cancer. New Engl. J. Med. 324:1685-1690,1991
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The Department of Veterans Affairs Laryngeal
Cancer Study Group

Cirurgia » Radioterapia pos operatoria

Carcinom/
Laringe 2 ciclos — Resposta — — 3- ciclo QT-—— Radiotepia

 ——
Estadios CDDP + 5MA

illelV Sem resposta _,Cirurgia Radioterapia

Pos-operatoria

Quimioterapia inducao- cisplatina 100mg/M2 infusao rapida,
seguida, de 24h de infusao continua 5-fluoracil 1000mg/M2 por 5
dias. A quimioterapia foi repetida nos dias 22 e 43 e avaliada
resposta entre os dias 18 e 21 de tratamento.

Group. Induction chemotherapy plus radiation compared with surgery plus radiation
laryngeal cancer. New Engl. J. Med. 324:1685-1690,1991
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The Department of Veterans Affairs Laryngeal
Cancer Study Group

Resultados
Toxicidade- 2% morreram do tto I(‘t QT/ 3 Cir.)
3,61% interromperam QT

Resposta a QT- completa regressao do tu
primario foi vista em 31%, resposta parcial em 54%

Nos linfonodos: 53% completa e 33% parcial

103 pcts submetidos a biopsia- 88% nhegativas nos
pcts com resposta completa e 45% com resposta
parcial

'Group. Induction chemotherapy plus radiation compared with surgery plus radiation
ed laryngeal cancer. New Engl. J. Med. 324:1685-1690,1991
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The Department of Veterans Affairs Laryngeal
Cancer Study Group

Resultados

Tempo de sobrevida em 2 anos- 68% grupo
cirurgico e 68% grupo da quimioterapia p= 0,9846

Recorréncia- no sitio primario foi menor 2%
no grupo cirurgico, nos linfonodos foi menor em 6%
no grupo submetido a QT

Preservacao laringea- 107 pacientes (64%)
submetidos a QT neoadjuvante

Group. Induction chemotherapy plus radiation compared with surgery plus radiation
laryngeal cancer. New Engl. J. Med. 324:1685-1690,1991
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Associacao Quimioterapia Radioterapia

Alguns estudos demonstram aumento na
proporcao das respostas completas

Falta de evidéncia de impacto significativo na
sobrevida em relacao aos resultados obtidos
exclusivamente com radioterapia

Potencializacao dos efeitos citotoxicos da
radioterapia por certos quimioterapicos

Protocolos de modalidade combinada tem sido
empregados com a finalidade de preservacao de
orgaos

_rvation protocol for advanced carcinoma of the larynx and pharynx Arch. Otolaryngol.



