Guia de Cuidados - Toxicidade Ocular

/ Classificagao de toxici
Grau 1 (Ligeiro) Grau 2 (Moderado) Gr.
Assintomatico; diagnostico Sintomatica (dor, irritagéo, fotossensibilidade.); a Alt;
apenas a observacao clinica acuidade visual cai para 20/40 ou menos no(s) fot

olho(s) afetado(s); limitagdes na AVDs da

\ afe

Gestao da Toxicidade O
Estratégia geral:
- Encaminhar para exame oftalmolégico, antes de inicio do tratamento (o oftalmologista deve ter a certeza d
- Exame de acompanhamento, se o paciente tiver sintomas
- Aconselhar o doente a reportar imediatamente quaisquer alteracdes da visao ou sintomas oculares (e ante
- |dentificar e monitorizar de perto os pacientes em risco (incluindo aqueles com histoérico de glaucoma, olho:
- Promover um estilo de vida saudavel:
o Dieta (eventualmente incluindo suplementos alimentares com acidos gordos 6mega-3 e 0mega-6 para
o Cessacéo tabagica, controlar comorbilidades
o Incentivar o uso de 6culos de sol e a redugéo da exposigao solar
o Promover uma boa higiene das maos
o Nos doentes com diabetes, promover um bom controle da glicemia, pois reduz o risco de doenca da re
- Se forem usadas lentes de contato, aconselhe os pacientes a serem cuidadosos com a hidratagdo ocular,
- Sempre que o binimetinib € mantido, a dose de encorafenib deve ser reduzida para menos de 300 mg, um

Problemas oculares especificos:
- Quando sao identificados problemas oculares, antecipe o tratamento com oftalmologista responsavel (e fori
o Queratite (inflamag&o da cornea): lagrimas artificiais, lubrificantes ou gotas CS, antibiéticos

o Uveite (inflamagao da Uvea): gotas CS, beta bloqueantes, antagonistas alfa, gotas oftalmicas midriatic:

o Conjuntivite (inflamagao da conjuntiva): anti-histaminicos, CS, compressas frias, lagrimas artificiais, an

o Fotofobia (hipersensibilidade a luz): 6culos de sol, luzes fracas

o Descolamento seroso da retina (acumulacéo de liquido sob as camadas da retina): suspensao do med

o Ocluséo da veia central da retina (evento vascular que leva a alteragées da visao, edema macular, gla
medicamento

o Descolamento do epitélio pigmentar da retina (separacéo bilateral ou multifocal da retina da parte post
medicamento/redugdo/descontinuagédo da dose

Grau 1 (Ligeiro) Grau 2 (Moderado)

- Em geral, antecipar encaminhamento - Encaminhamento urgente para oftalmologia (dentro de 24
para oftalmologia horas)

- Modificagdes especificas da dose da - Modificagdes/suspensdes/descontinuagao especifica da do.
terapéutica dirigida: da terapéutica dirigida:

o Uveite: BRAFi pode ser continuado o Uveite (persistente Grau 2 ou >6 semanas de duracédo
com cautela; MEKIi pode ser suspender a terapia com BRAFi e binimetinib (retomar
continuado; marcar consulta melhorar para Grau 0/1)
urgente com oftalmologista o Retinopatia serosa: suspender MEKi até que os sintom

o Se nao houver resposta ao visuais melhorem. Use esquema de redugao de dose ¢
tratamento ocular, suspender base na gravidade
encorafenib/binimetinib durante 6 o Ocluséo da veia central da retina: descontinuar
semanas; se melhorar, retomar permanentemente trametinib e binimetinib.
com a mesma dose ou inferior; se - Descolamento do epitélio pigmentar da retina: manter
niao melhorar, descontinue trametinib; reduza a dose ou interrompa, se ndo houver
permanentemente melhoria apds 3 semanas. Suspenda o binimetinib durante

o Outros eventos adversos oculares: 10 dias; seguir as recomendagdes de redugéo da dose e
siga as modificages/suspensdes descontinuagéo

- Avaliar a adeséo ao colirio/tratamento tépico.

- Antecipar suspensodes de medicamentos/modificagdes de d
da terapéutica dirigida quando surgirem outras toxicidades
oculares moderadas, de acordo com as informacdes de
prescri¢cdo

- Reiniciar a terapéutica apenas depois de ter alta de
oftalmologia.

de dose padréo consoante o
respetivo grau
- Apoiar a adesao ao colirio/tratamento
tépico

@ SINAIS DE ALERTA:

- Disturbios subitos da visdo, como fotossensibilidade, dor nos olhos e vermelhidao
- doente é incapaz de realizar AVD s regulares devido a problemas oculares
- Perda visual subita ou gradual

- Preocupagdo com a perda permanente de visao

AVDs = atividades de vida diaria; CS = corticosteroides; QV = qualidade de vida
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