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VOCE TEM

A equipe da IMF LATAM esta aqui para apoiar
VOCE e seus entes queridos com as informacoes
mMais atualizadas sobre o mieloma.

Entre em contato conosco pelo whatsapp 11 98868-0315.

Quer respostas e nao quer esperar?

Obtenha as respostas de que precisa a qualquer momento
com o Myelo®, seu assistente de IA generativa disponivel 24/7,
projetado para apoiar vocé na sua jornada com mieloma.

Faca suas perguntas ao Myelo em myeloma.org (o site € em
inglés, mas ele aceita perguntas em portugués).
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Vocé ndo esta sozinho

A International Myeloma Foundation Latin America — IMF LATAM - estd aqui
para ajudar vocé. A IMF esta comprometida em fornecer informagdes e apoio
para pacientes com mieloma muiltiplo (referido aqui simplesmente como
“mieloma”) e para seus cuidadores e/ou parceiros de cuidados, amigos e
familiares.

Fazemos isso por meio de uma ampla variedade de recursos disponiveis no
nosso site myeloma.org.br, além de diversos programas e servigos, como
seminarios, webinares, grupos de apoio, que consistentemente fornecem
as informacdes mais atuais e precisas sobre o mieloma de forma cuidadosa
e compassiva.

Entre em contato conosco pelo WhatsApp 11 988680315 ou e-mail
contato@myeloma.org.br.

O que vocé aprendera com este livreto

O mieloma é um tipo de cancer geralmente desconhecido para a maioria
dos pacientes no momento do diagndstico. Para participar ativamente do
seu proprio cuidado e tomar boas decisdes com seu médico, é importante
aprender sobre o mieloma, suas op¢des de tratamento e medidas de cuidado
de suporte.

A sobrevivéncia e a qualidade de vida dos pacientes com mieloma vém
melhorando constantemente. Entender como o mieloma é tratado pode
ajudar pacientes e seus entes queridos a reduzir a ansiedade, ganhar uma
sensacao de controle e lidar melhor com o diagndstico. Muitos pacientes
com mieloma tem uma boa qualidade de vida por anos, até mesmo décadas,
ap6s o diagnéstico.

O Manual do Paciente de Mieloma Multiplo da IMF ajudara vocé a entender
melhor essa doen¢a complexa, tanto no momento do diagndstico quanto ao
longo da evolucao da doenca. Esta visao geral também ira direciond-lo para
outros recursos da IMF com discussdes mais aprofundadas sobre topicos
especificos.
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Entendento a Terapia com Anticorpos
Biespecificos

Os anticorpos biespecificos, referenciados a seguir como biespecificos, sao
um novo tipo de imunoterapia para o mieloma multiplo que une linfécitos T
do préprio sistema imune as células do mieloma, destruindo-as. Eles
“sequestram” os linfocitos T (células do sistema imune) e os “fixam” nas
células do mieloma através de marcadores especificos, como o BCMA
(antigeno de maturacao de células B) ou o GPRC5D, e o CD3 nas células T.
Essa acao aproxima as células T das células cancerigenas, permitindo que as
primeiras ataquem as células tumorais, como demonstram o teclistamabe,
talquetamabe e o elranatamabe.

Como os Biespecificos Funcionam:

- DuplaLigacao: Os biespecificos sao proteinas que se ligam a dois alvos
diferentes ao mesmo tempo: um na célula de mieloma (como o BCMA
ou GPRC5D) e outro no linfécito T (como o CD3).

o Ativacao Imune: Ao ligarem-se a ambos os alvos, eles criam uma
sinapse imune, que ativa os linfocitos T.

- Destruicao do Cancer: Os linfécitos T ativados liberam citocinas que
atacam e destroem as células do mieloma.

Existem hoje tres medicamentos dessa classe aprovados:

1. Teclistamabe: biespecifico que se liga ao CD3 e ao BCMA na
célulatumoral. Aprovado pela Anvisa em marco de 2023.

2. Elranatamabe: biespecifico que se liga ao CD3 e ao BCMA na
célulatumoral . Aprovado pela Anvisa em outubro de 2023.

3. Talquetamabe: biespecifico que se liga ao CD3 e ao GPRC5D na
célulatumoral. Aprovado pela Anvisa em dezembro de 2023.

A seguir vamos falar mais do tratamento com Teclistamabe e
Talquetamabe.

TECLISTAMABE

O que é o Teclistamabe?

Teclistamabe é um tipo de imunoterapia, um tratamento que ajuda o
sistema imunoldgico do préprio paciente a combater o mieloma multiplo
(um tipo de cancer do sangue).

myeloma.org.br 5




Como o Teclistamabe funciona

= Ele é um anticorpo biespecifico: isso significa que consegue se ligar a
duas células ao mesmo tempo.
Um “braco” do Teclistamabe se conecta a célula do mieloma.
O outro “braco” se conecta a uma célula de defesa do corpo (célula T).
Assim, ele aproxima as duas células e faz com que a célula T ataque e
destrua a célula do mieloma.

Diferenca em relacdo a terapia com células CAR-T

m Na terapia CAR-T, é preciso retirar células de defesa do
paciente,modifica-las em laboratério e depois devolvé-las ao corpo, o
que leva vérias semanas.

m  J3 o Teclistamabe atua diretamente nas células T do paciente logo apés
a aplicacdo, sem precisar retira-las e modifica-las.

m  Por isso, o Teclistamabe é chamado de tratamento “pronto para uso”,
pois pode ser iniciado mais rapidamente.

Indicacdes para o tratamento com Teclistamabe

O Teclistamabe esta aprovado pela ANVISA para pacientes adultos com
mieloma multiplo recidivado ou refratario (RRMM) que ja receberam pelo
menos trés terapias prévias, incluindo;

« um inibidor de proteassoma,

* um agente imunomodulador, e

« um anticorpo monoclonal anti-CD38.

Sua administracao é subcutanea.

Administraciao, dosagem e cronograma do

Teclistamabe

Quando o Teclistamabe é aplicado, existe o risco de o sistema imunoldgico
do paciente reagir de forma exagerada, causando a chamada sindrome de
liberacdo de citocinas (SLC).

Por isso, o tratamento é iniciado com doses mais baixas para que o corpo do
paciente possa se adaptar gradualmente ao tratamento.

De praxe, o médico responsavel pode decidir que o paciente fique

internado por até 48 horas apés cada dose inicial (“escalonamento de dose”)
para monitoramento.
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Qual a quantidade administrada?

O seu médico ird determinar a sua dose de Teclistamabe A dose dependera
do seu peso corporal. As duas primeiras doses serdo menores.
Teclistamabe é administrado da seguinte forma:

A dose recomendada segue este esquema:

« Doses iniciais (“escalonamento de dose”): 0,06 mg/kg e depois 0,3
mg/kg

«  Doses de tratamento: 1,5 mg/kg a cada 7 dias

- Pacientes que tenham alcancado e mantido uma resposta completa ou
melhor por um periodo minimo de 6 meses podem considerar o
esquema de dosagem quinzenal: 1,5 mg/kg a cada duas semanas.

Para evitar efeitos adversos, sdo administrados medicamentos pré-
tratamento antes de cada dose do esquema de doses iniciais
(“escalonamento de dose”).

Teclistamabe: administragdo apés conclusdo
do cronograma de escalonamento

A cada7dias

T'dose de 2-4 dias depois 2-4 dias depois teclistamabe
escalonamento 2°dose de Dose de dose 15 mg/kg.
teclistamabe escalonamento tratamento | |

" ) Espagamento quinzenal para pacientes que atingiram pelo
dose 0,06 mg/kg. Lesizgagcna; kg :,eocslf::%mn?:/ekg menos resposta completa sustentada por 6 meses ‘
Primeiro dia A - 2 -

de tratamento

Efeitos adversos

Os efeitos adversos mais comuns, que ocorreram em 20% ou mais dos
pacientes tratados com Teclistamabe no estudo clinico MajesTEC-1, foram:
febre

SLC (sindrome de liberacao de citocinas)

dor musculoesquelética

reacao no local da aplicacao

fadiga

infeccao do trato respiratorio superior

nausea

dor de cabeca

pneumonia

diarreia

As alteragdes laboratoriais graves mais comuns, também em 20% ou mais
dos pacientes tratados com Teclistamabe, foram:
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diminuicao dos linfécitos

diminuicao dos neutréfilos

diminuicao dos glébulos brancos em geral
diminuicao da hemoglobina

diminuicao das plaquetas

Sindrome de liberacéo de citocinas (SLC) (pode afetar mais
de 1 em cada 10 pessoas)

As citocinas sdo proteinas produzidas em todo o corpo, inclusive na medula
Ossea. Elas circulam no sangue e ajudam a regular o crescimento e a
atividade das células.

A SLC é uma reacdo imunoldgica descontrolada e potencialmente fatal, na
qual os niveis de citocinas aumentam muito e provocam uma resposta
imune exagerada.

Essa “tempestade de citocinas” pode causar danos graves aos tecidos e
o6rgaos do corpo.

Prevencao e tratamento da SLC

Para reduzir o risco de sindrome de liberacdo de citocinas (SLC), o
tratamento com Teclistamabe deve comecar com o esquema de doses
iniciais (“escalonamento de dose”).

Sao administrados medicamentos antes de cada dose para diminuir o risco
de SLC.

Ap6s a aplicacdo do Teclistamabe, os pacientes devem ser monitorados de
perto.

Ao primeiro sinal de SLC, o paciente deve ser avaliado imediatamente para
decidir quais medidas de tratamento serao necessarias.

O tratamento de suporte é feito conforme a gravidade da SLC, seguindo as
diretrizes médicas atuais.

Dependendo da gravidade, a administracdo do Teclistamabe pode ser
interrompida ou suspensa definitivamente.

Toxicidades neurolégicas (pode afetar até 1 em cada 10
pessoas)

A sindrome de neurotoxicidade associada a células efetoras imunes (ICANS)
ja foi observada em pacientes apés o tratamento com Teclistamabe.

A ICANS geralmente estd associada a SLC, mas também pode ocorrer
mesmo sem SLC.
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Ela pode surgir antes, durante ou depois da SLC, e pode ser grave.

Sintomas neurolégicos possiveis incluem:
confusao e desorientacao

perda de consciéncia

convulsdes

tremores e lentidao de movimentos
alteracoes de personalidade e depressao
formigamento e dorméncia nas maos e pés
fraqueza nas pernas e bracos

dormeéncia no rosto

dificuldade para falar, ler ou escrever

Prevencéao e tratamento das toxicidades neurolégicas
Durante o tratamento com Teclistamabe, os pacientes devem ser
monitorados para sinais e sintomas de toxicidade neurolégica.

Ao primeiro sinal de toxicidade neuroldgica (incluindo ICANS), o paciente
deve receber tratamento de suporte de acordo com a gravidade, e o
tratamento pode ser interrompido temporariamente.

Os pacientes devem ser orientados a ndo dirigir ou operar maquinas
pesadas ou perigosas durante o tratamento e por até 48 horas apds o fim
das doses iniciais (“escalonamento de dose”), ou sempre que surgirem
novos sintomas neurolégicos, até que esses sintomas desaparecam.

Hepatotoxicidade
O Teclistamabe pode causar hepatotoxicidade, que é uma lesdo no figado
ou alteracdo da funcao hepatica causada por um medicamento.

Prevenciao e tratamento da hepatotoxicidade

As enzimas hepaticas e a bilirrubina devem ser avaliadas antes do inicio e
durante o tratamento conforme necessidade clinica.

O tratamento com Teclistamabe pode ser interrompido temporariamente
ou suspenso, dependendo da gravidade.

Prevencéao e tratamento de infecgoes

O Teclistamabe ®pode causar infec¢des graves.

E essencial que o médico monitore sinais e sintomas de infeccdo antes e
durante o tratamento e que o paciente avise imediatamente o médico caso
apresente sinais de infeccao.
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Dependendo da gravidade da infeccdto, o médico pode
prescreverantibidticos e/ou interromper ou suspender o tratamento com
Teclistamabe.

Também é importante verificar os niveis de imunoglobulina para avaliar se
ha necessidade de terapia com imunoglobulina intravenosa (IVIG).

Neutropenia (pode afetar mais de 1 em cada 10 pessoas)

A neutropenia é uma reducdo no nimero de neutréfilos (um tipo de glébulo

branco essencial para combater infeccbes bacterianas).

Ter poucos neutréfilos pode aumentar muito o risco de infecco.

= Osintoma mais comum é febre.

= Se houver febre, o paciente deve procurar atendimento médico
imediatamente.

O Teclistamabe pode causar neutropenia e neutropenia febril.

Prevencio e tratamento da neutropenia

E recomendado realizar um hemograma completo (CBC) antes do inicio e
periodicamente durante o tratamento com Teclistamabe.

Alguns pacientes podem precisar de fatores de crescimento para ajudar na
producao de células sanguineas.

Sinais ou sintomas de infeccdo devem ser comunicados a equipe de saude o
quanto antes.

Hipersensibilidade e outras reacdées relacionadas a
administracao (ARR)

O Teclistamabe pode causar reacées relacionadas a administracdo (ARR),
que podem ser locais (no local da aplicagcdo) ou sistémicas (em todo o
corpo).

Toxicidade embriofetal

A toxicidade embriofetal é a exposicdo de um embrido ou feto a uma
substancia toxica.

Mulheres com potencial para engravidar e homens com parceiras com
potencial reprodutivo devem consultar o médico sobre a necessidade de
usar métodos contraceptivos eficazes:

= antes deiniciar o tratamento,

= durante o tratamento, e

= apos a ultima dose do Teclistamabe, conforme orientacao médica.
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TALQUETAMABE

Indicacdo para o uso do Talquetamabe

O Talgquetamabe é indicado para o tratamento de pacientes adultos com
mieloma multiplo recidivado ou refratario que receberam pelo menos trés
terapias anteriores, incluindo:

= um inibidor de proteassoma,

= um agente imunomodulador, e

= um anticorpo monoclonal anti-CD38

E que demonstraram progressao da doenca na ultima terapia.

Como o Talquetamabe funciona

m O Talquetamabe estimula o proéprio sistema imunolégico do
paciente para combater o mieloma.

= E um anticorpo biespecifico, ou seja, se liga a duas células-alvo ao
mesmo tempo.

= E o primeiro anticorpo biespecifico que tem como alvo o GPRC5D e
o CD3.

Mecanismo de agdo:

= Um “braco” do Talquetamabe se liga a célula de mieloma pela
proteina GPRC5D presente na superficie dessa célula.

= Ooutro“braco” seliga ao complexo de proteinas CD3 na superficie
de uma célula T (linfécito T).

m  Essa ligacao ativa a célula T, fazendo com que ela libere granulos
citotoxicos que destroem a célula de mieloma.

O GPRC5D foi identificado como um alvo promissor na imunoterapia contra
o mieloma, pois esta altamente presente nas células de mieloma e pouco
presente em células normais da medula éssea, como linfécitos B e células
progenitoras hematopoiéticas.

Figura 1. Mecanismo de acao do Talquetamabe

Talvey rI.|fga.—se ao CD3 na TALVEY™ (talquetamabe-tgvs)
superficie da célula T

] ' Talvey liga-se ao GPRC5D na
. superficie da célula do mieloma

GPRC5D
tumor-specific
surface antigens

Talvey ativa a célula T para liberar granulos
citotéxicos que matam a célula do'mieloma
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Administracdo, dosagem, cronograma e informacoes
importantes deseguranca sobre o Talquetamabe

O Talquetamabe é administrado de forma subcutanea. As aplicacbes podem
ser semanais ou quinzenais.

Qual a quantidade administrada?
O seu médico ird determinar a sua dose de Talquetamabe A dose dependera
do seu peso corporal.

Talguetamabe na dosagem quinzenal é administrado da seguinte forma:

de Cronograma de tratamento

Ci
T

A cada duas semanas
2-4 dias depois 0,08mg/kg
2° dose de escalonamento

0,06mg/kg 0,04ma/kg 0,06mg/kg

1° dose d

s de escalonamento 24 dias depois 2-4 dias depois
0,01mg/kg . *

As posologias recomendadas de Talquetamabe consistem em (veja Tabela 1):

« uma dose de 0,4 mg/kg de peso corporal real administrada uma vez por
semana apos a conclusao do cronograma de doses para escalonamento ou;
+ uma dose de 0,8 mg/kg de peso corporal real administrada uma vez a cada
duas semanas apo6s a conclusdo do cronograma de doses para
escalonamento;

O Talquetamabe deve ser continuado até a ocorréncia de progressao da
doenca ou toxicidade inaceitavel. Ele serd administrado por um médico ou
enfermeiro como uma injecdo sob a sua pele (injecdo subcutanea) na area
do abdémen ou coxa.

Medicamentos administrados durante o tratamento com
Talquetamabe

Antes de cada dose do cronograma das doses para escalonamento podem
ser administrados os medicamentos a seguir para reduzir o risco de
sindrome de liberacao de citocinas (SLC)

- Corticosteroide (dexametasona oral ou intravenosa, 16 mg ou
equivalente)

- Anti-histaminico (difenidramina oral ou intravenosa, 50 mg, ou
equivalente)
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- Antipiréticos (acetaminofeno oral ou intravenoso, 650 mg a 1000 mg, ou
equivalente). A administracdo dos medicamentos pré-tratamento pode
ser necessaria para doses subsequentes de Talquetamabe para
pacientes que repetem doses na fase de escalonamento devido a
atrasos de dose ou para pacientes que apresentarem SLCs.

- Devido aos riscos potenciais do Talquetamabe o paciente pode precisar
ficarinternado por 48 horas apds cada dose do esquema inicial de doses
(“escalonamento de dose”) — que inclui as primeiras 2 ou 3 doses
menores — e também apds a primeira dose completa de tratamento.

- Asdoses “escalonamento de dose” sao aplicadas de forma gradual para
reduzir o risco de efeitos adversos graves

- No estudo clinico MonumenTAL-1, os efeitos adversos relacionados ao
GPRC5D foram considerados controlaveis

Sindrome de liberacao de citocinas (SLC)

« A SLC é uma reacao imunoldgica descontrolada, potencialmente grave
ou fatal, em que ha liberacdo excessiva de citocinas, provocando uma
resposta inflamatéria intensa que pode danificar tecidos e érgaos.

Sindrome de neurotoxicidade associada a células efetoras

imunes (ICANS)

= A ICANS pode surgir dias ou semanas apos a administracao de
terapias imunolégicas, especialmente terapias com células T ou
células efetoras imunes.

= A neurotoxicidade ocorre quando substancias toxicas afetam a
atividade normal do sistema nervoso.

= Ossintomas neurolégicos mais comuns podem ser:

+ odorde cabeca

« o encefalopatia

« 0 neuropatia sensorial

. odisfuncdo motora

Infecgdes

« Aincidéncia de infec¢bes graves foi menor com o Talquetamabe em
comparacdo com tratamentos que tém como alvo o BCMA.

« As medidas preventivas e estratégias de manejo sdo semelhantes as
usadas em terapias para mieloma que nao tém como alvo o BCMA.
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Citopenias
+ O Talquetamabe pode causar citopenias, como neutropenia (baixa de
neutroéfilos) e trombocitopenia (baixa de plaquetas).

Hepatotoxicidade

« O Talquetamabe pode causar lesdes no figado (hepatotoxicidade).

«  Esses aumentos podem ocorrer com ou sem SLC associada.

«  E necessério avaliar bilirrubina e enzimas hepaticas antes e durante o
tratamento.

Toxicidade embriofetal

« O Talquetamabe pode causar danos ao feto.

«  Mulheres com potencial para engravidar e homens com parceiras com
potencial reprodutivo devem usar métodos contraceptivos eficazes
durante o tratamento e por 3 meses apos a Ultima dose.

Quando procurar ajuda médica imediatamente
Contate seu médico ou procure ajuda médica de emergéncia se
apresentar:

+  Febre (= 38°C)

«  Calafrios ou tremores

- Confusao, desorientacdo ou perda de memoria

« Lentidao ou dificuldade para pensar

»  Falta de atencao ou alerta

« Sensacdo de ansiedade

«  Convulsoes

«  Tontura ou sensacao de desmaio

- Dificuldade para falar ou escrever

« Dorde cabeca

«  Fraqueza muscular

- Batimento cardiaco acelerado

. Faltadear

«  Dorméncia ou formigamento (“agulhadas”)

«  Sonoléncia intensa e cansaco extremo

- Dor em queimacao, latejante ou em pontadas

Efeitos adversos comuns do Talquetamabe

Os efeitos adversos relacionados ao GPRC5D podem incluir toxicidades
orais, na pele e nas unhas.

Dentistas, nutricionistas e dermatologistas podem ajudar no manejo e
confirmar se os efeitos estao relacionados ao tratamento.
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Toxicidade oral

«  Medidas de suporte nutricional:

- Alterar textura/sabor dos alimentos

- Hidratacéo reforcada

« Uso de saliva artificiall, bochechos, enxaguantes, agentes
anti-infecciosos e vitaminas

«  Monitorar perda de peso

Toxicidades cutianeas
«  Podem ser tratadas com hidratantes, hidratacdo adequada,
corticosteroides tépicos e, em casos graves, corticosteroides orais.

Toxicidades nas unhas

Resumo das Toxicidades Relacionadas as Unhas

« Incluem descolamento, queda, lascas, alteracdes de cor, deformidades e
estrias.

«  Geralmente grau 1 ou 2

Recomendacoes:

- Usar sapatos confortaveis e meias macias

«  Manter boa higiene dos pés e maos

«  Usar hidratantes e/ou corticosteroides tépicos se necessario

Vacinas

A resposta imunoldgica a vacinas pode ser reduzida enquanto o
Talguetamabe estiver sendo tomado. A seguranca da imunizacdo com
vacinas virais vivas durante ou apds o tratamento com Talquetamabe néo foi
estudada. A vacinacao com vacinas de virus vivos nao é recomendada por
pelo menos 4 semanas antes do inicio do tratamento, durante o tratamento
e pelo menos 4 semanas apos o tratamento.

Conclusao

Este livreto ndo pretende substituir o aconselhamento dos seus médicos e
enfermeiros que sdo os mais adequados para responder a perguntas sobre
o seu plano especifico de tratamento. A IMF Latin America pretende apenas
fornecer-lhe informacdes que o orientardo nas discussées com a sua equipe
de saude.

Para ajudar a garantir uma boa qualidade de vida através do tratamento
eficaz do seu mieloma, voce deve desempenhar um papel ativo no seu
préprio tratamento médico.
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o4 INTERNATIONAL
MYELOMA
FOUNDATION
LATIN AMERICA

A IMF é lider mundial em mieloma. Sua missao é melhorar
a qualidade de vida dos pacientes enquanto trabalha pela
prevencgao e cura da doenca. Desde 1990, a IMF atua com
base em quatro pilares:

PESQUISA:

B |dentifica oportunidades por meio do Conselho Cientifico Consultivo .
B |niciativa Black Swan®: rastreamento precoce e ensaios com foco em cura.
B Apoio a pesquisas inovadoras com as Bolsas Brian D. Novis.

EDUCACAO:

B Centenas de videos e publicagdes gratuitas em vérios idiomas.
B Eventos como seminarios, workshops e webinares gratuitos.
B Projeto M-Power para promover equidade na saude.

APOIO:

B Mais de 160 grupos de apoio na América do Norte, incluindo:
Grupos em espanhol.
Para cuidadores.
Para mieloma indolente.
Para pacientes sem rede de apoio.
Atendimento pelo InfolLine.
B Assistente Myelo® disponivel 24/7.

ADVOCACY:

B Atuacgado nos EUA em politicas puUblicas estaduais e federais.
®  GMAN: Rede Global de Acao em Mieloma para ampliar o acesso
internacional a tratamentos.

Nossa Visao:
Um mundo onde cada paciente com mieloma
possa viver plenamente, sem o peso da doenca.

myeloma.org.br
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Consideracoes Finais

Este folheto ndo substitui o aconselhamento médico individualizado. A
equipe médica é quem melhor pode responder as suas perguntas com base
no seu quadro especifico.

O objetivo do material da IMF é fornecer informag¢des que auxiliem sua
conversa com os profissionais de satde.

Dicas para uma boa qualidade de vida durante o
tratamento:

Seja ativo na gestao do seu cuidado.

Visite myeloma.org.br para acessar todos os recursos.
Suporte adicional:

Envie mensagem para a IMF: WhatsApp 11 98868 0315

Chat 24horas com o Myelo®.

32 11 98868-0315
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A IMF é lider mundial em mieloma. Sua missao é melhorar
a qualidade de vida dos pacientes enquanto trabalha pela
prevengao e cura da doenca. Desde 1990, a IMF atua com
base em quatro pilares:

PESQUISA:

®m  |dentifica oportunidades por meio do Conselho Cientifico Consultivo .
B |niciativa Black Swan®: rastreamento precoce e ensaios com foco em cura.
B Apoio a pesquisas inovadoras com as Bolsas Brian D. Novis.

EDUCACAO:

®=  Centenas de videos e publicacoes gratuitas em varios idiomas.
B Eventos como seminarios, workshops e webinares gratuitos.
B Projeto M-Power para promover equidade na salde.

APOIO:

B Mais de 160 grupos de apoio na América do Norte, incluindo:
B Grupos em espanhol.
B Para cuidadores.
B Para mieloma indolente.
B Para pacientes sem rede de apoio.
Atendimento pelo InfoLine.
®  Assistente Myelo® disponivel 24/7.

ADVOCACY:

B Atuagao nos EUA em politicas puUblicas estaduais e federais.
B GMAN: Rede Global de Acao em Mieloma para ampliar o acesso
internacional a tratamentos.

Nossa Visao:
Um mundo onde cada paciente com mieloma
possa viver plenamente, sem o peso da doenca.

myeloma.org.br

@imfmieloma ) FundacaodoMielomaMultiplo ) ThelMFLatinAmerica
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