Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.4,N24,2023

JL» I CONGRESSO NACIONAL
( ON-LINE DE SAUDE INTEGRAL DA
DO ADOLESCENTE

ENFERMAGEM FRENTE A SINTOMATOLOGIA E TRATAMENTO DA
LEUCEMIA MIELOIDE AGUDA INFANTIL: REVISAO BIBLIOGRAFICA

HUMBERTO SILVA BEZERRA
RESUMO

O presente trabalho trata dos sinais, sintomas e tratamento da leucemia mieloide aguda
infantil - LMA, no qual serd enfatizado as atribuicdes do profissional de enfermagem
assistencial com atendimento voltado a pediatria, compreendendo tanto a patologia quanto o
cuidado integral ao paciente pediatrico. Quantos aos objetivos, podem-se destacar: Orientar a
familia do importante papel dos mesmos no tratamento pediatrico sobre leucemia; evidenciar
o vinculo mae e filho na recuperacdo e promogao a saude; discutir sobre a funcionalidade da
enfermagem ¢ seu acolhimento holistico nos cuidados especificos e gerais. Utiliza-se a
natureza de revisdo bibliografica, na qual entende-se por uma analise de dados nos anos de
2020 a 2023, evidenciados pelos autores que dao base para o presente estudo. Sendo
pesquisados 10 referéncias para a pesquisa-estudo e 02 para complementagdo da metodologia.
De fato, aprofundar nas funcionalidades dos cuidados da enfermagem dentro dessa patologia
onde esta condig¢ao afeta de forma direta e indireta nas vidas das criancas e respectivamente
em suas familias, nota-se que uma vez que o paciente pediatrico adoece, os familiares também
sofrem por algum estado de estresse. Devido as longas datas e momentos de internagdes.
Diante disso, a enfermagem traz consigo apoio cientifico, ético-morais e humanitarios para a
deteccdo da sintomatologia e tratamento agudo da leucemia mieldide. Diante da metodologia
abordada e discutida, este estudo bibliografico tem por finalidade evidenciar os valores
humanitario, ético-morais, cientificos e respaldados sobre a atuagdao da enfermagem dentro
dos sinais-sintomas e ao tratamento da leucemia mielodide aguda infantil. Pois, apresenta-se
como um grupo de neoplasias hematoldgicas, originando-se da transformacao clonal,
ocorrendo no inicio da aquisicdo de rearranjos dos cromossomos ¢ também das mutagdes
genéticas.

Palavras-chave: Assisténcia de enfermagem; Cuidado de enfermagem ao paciente pediatrico;
Leucemia; Satde da crianga; Orientagdo em Satde.

1 INTRODUCAO

O presente trabalho trata-se sobre os sinais, sintomas e tratamento da leucemia
mieldide aguda (LMA) infantil, enfatizando as atribuigdes do profissional de enfermagem,
atuando em necessidade assistenciais compreendendo tanto a patologia quanto ao cuidado
integral ao paciente pediatrico e a inser¢ao de sua familia para este plano terapéutico, pois o
mesmo interfere-se na atuagdo de cuidados de enfermagem, exames de imagens, atribuicdes e
tratamento definitivo em sua forma aguda, frente a essas necessidades do proprio organismo.

Diante da metodologia abordada e discutida, este estudo bibliografico tem por
finalidade evidenciar os valores humanitario, ético-morais, cientificos e respaldados sobre a
atuacdo da enfermagem dentro dos sinais-sintomas e ao tratamento da leucemia mieldide
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aguda infantil. Pois, apresenta-se como um grupo de neoplasias hematologicas, originando-se
da transformacgdo clonal, ocorrendo no inicio da aquisi¢do de rearranjos dos cromossomos €
também das mutacdes genéticas. Quantos aos objetivos, podem -se destacar: Orientar a familia
do importante papel dos mesmos no tratamento pediatrico sobre leucemia; Evidenciar o
vinculo mde e filho na recuperagdo e promog¢ao a satude; Discutir sobre a funcionalidade da
enfermagem e seu acolhimento holistico nos cuidados especificos e gerais.

2 MATERIAIS E METODOS

Utiliza-se a natureza de revisao bibliografica, na qual entende-se por uma analise de
dados nos anos de 2020 a 2023, evidenciados pelos autores que ddo base para o presente
estudo. Sendo pesquisados 10 referéncias para a pesquisa-estudo e 02 para complementacao
da metodologia. Para a verificagdo da contribui¢do sobre a leucemia na pediatria, foi feito um
levantamento de dados de forma bibliografica e exploratéria. Encontrados através das
plataformas de enderecos eletronicos diversos, como: Google Académico, Congresso de
Satde e Bem Estar, Scientia Plena, Livro - Oncologia para pediatria, Hematology, Transfusion
and Cell Therapy e etc. Porém, o objetivo deste trabalho, ¢ a busca ativa de informagdes
pertinentes com finalidade, onde no qual, assemelha aos objetos de estudos e informagdes
para melhor compreensao da proposta do artigo.

Para Santos (2017) caracteriza-se por pesquisa bibliografica uma relagdo das pesquisas
sobre o tema em estudo ja existentes, baseando-se em livros, monografias, artigos cientificos,
teses, revistas e outros meios que sao publicos, que tem por finalidade colocar os autores em
contato proximo do que foi escrito sobre o assunto. S3o analisados de forma minuciosa apos
leituras breves, de forma a conhecer o pensamento e a critica que os autores deixaram,
exigindo uma grande quantidade de acervos a serem explorados.

Essa modalidade na exploragao de assuntos, temas e debates auxiliam e aproximam o
tema estudado. Ou seja, levar modos de uma abordagem dos autores para que os leitores
entendam com mais énfase os seus dados colhidos, estudados, analisados e debatidos para
entender a situagdo-problema ¢ o que ha de teoria sobre o assunto (ARAUJO; GOUVEIA,
2018).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A leucemia ¢ uma neoplasia maligna onde os proprios gldobulos brancos, ou também
denominados de leucocitos, tem como principal caracteristica o acimulo de células jovens, ou
seja, as blasticas, de forma anormais na medula 6ssea. A doenga ¢, basicamente, sobre as
células sanguineas doentes na medula éssea, que substituem as células sanguineas normais
(SALES, 2022).

Para Smeltzer, Bare (2005) afirmam que a leucemia mieldide origina-se de uma
mutagdo na célula tronco, em momento da alteracdo para a mieloide. As células mieloides
normais continuam sendo produzidas, porém ha prioridade por formas imaturas, ou seja as
células novas, ou também denominadas, blastos. Visto isso, ha inimeros tipos celulares dentro
do sangue, desde formas blasticas e até neutréfilos maduros. A multiplicacdo das células onde
também ocorrem no figado e bago, por meio da hematopoiese extra medular, resultando em
aumento desses 0rgdos supracitados.

Devido a LMA representar em total de aproximacao a 20% das leucemias agudas nas
criangas, com menos de 15 anos de idade e em 36% da patologia no publico de adolescentes
entre 15 e 20 anos. Diante disso, novas tecnologias moleculares vém permitindo uma melhor
compreensdo desses eventos moleculares supracitados, e visto isso, classifica-se de modo
benéfico a LMA de acordo com o risco quanto ao desenvolvimento das terapias alvo para
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propiciar uma significante melhora ao paciente e suas complica¢des, envolvendo todo
acolhimento psicologico sua familia também. Sabe-se que a familia ¢ um grande alicerce para
o desenvolvimento e tratamento infantojuvenil. Observa-se que a LMA, tem sua maior
incidéncia em criangcas menores de 02 anos ¢ em adolescentes entre 15 ¢ 20 anos, nao
apresentando diferengas quanto os pacientes de diferentes sexos e ragas (LOGGETTO;
BRAGA; PARK, 2012).

A leucemia origina-se das células hematopoiéticas possuindo, deste modo, com inicio
na medula 6ssea e apds ocasiona a invasao para o sangue periférico, podendo atingir varios
orgaos, tecidos e células do proprio paciente. Existindo quatro tipos, sendo elas as principais,
de leucemias: Leucemia Linfocitica Aguda (LLA); Leucemia Mielocitica Aguda (LMA);
Leucemia Linfocitica Cronica (LLC); Leucemia Mielocitica Cronica (LMC) (FIGUEIREDO;
GONCALVES; ALMEIDA, 2020).

Contudo, ha alguns fatores de riscos para o desenvolvimento da doenca, os mesmos
podem ser por exposicdo sendo ambiental ou até tdxico, abordando uma predisposi¢ao
genética e doencas adquiridas, podem-se listar alguns fatores de riscos: no pré-natal, o alcool,
pesticidas e infec¢des virais. Na exposicdo ambiental, notam-se: radia¢ao ionizante, agentes
alquilantes, epipodofilotoxinas, antraciclicos, benzenos e agentes quimioterapicos (SEKERES
et al, 2020).

Segundo Castro (2023), todavia, observam-se em modo geral, a patologia no inicio
apresenta-se de forma assintomatica, o que a torna imperceptivel, ou apresenta alguns sinais
referentes a anemia, principalmente a de forma aguda. Contudo, o sinal mais observado em
pacientes com leucemia mieldide cronica € a esplenomegalia, crescimento das visceras por
decorréncia do desequilibrio hematopoético, ocasionalmente a hepatomegalia que sdo sinais
que indicam a doenca ja em seu estado avangado. A enfermagem acaba-se limitando pois os
cuidados estratégicos para pacientes pediatricos somente serdo apds laudo e diagnoéstico
médicos, entdo até 1a, observa-se uma lacuna de cuidados.

Nas palavras de Sthel er al. (2023) o profissional médico solicitara um estudo,
avaliando, monitorando e analisando o liquido que apresenta-se na espinha (liquor) para saber
se existem células da leucemia no sistema nervoso central, como forma de diagnostico
médico. E em adjunto o hemograma, para contagem e avaliagao das células figurativas do
sangue, o aumento do bago e figado, sinais comuns a alguns pacientes com LMA, devem ser
analisados pelo exame fisico, queixas e olhar clinico critico para fechar diagndstico, o quanto
antes, e por meio de exames de imagens, como a ultrassonografia.

Silva, et al (2020) afirmam que o tratamento nada mais ¢ o de combater as células
adoecidas presentes na medula d6ssea e no sangue. S3o utilizados nessa terapéutica
medicamentos para inibir a proliferacdo anormal dos leucdcitos, as células mais encontradas
nos exames, pois estdo mais doentes. Sdo administrados quimioterdpicos, antibioticos,
alcaloides, corticosterdides e hormonios. Ainda, muitas vezes, fazem-se necessarios o
tratamento a transfusdo sanguinea, oxigenoterapia, antieméticos, antitérmicos e analgésicos,
transplante de medula 6ssea, complexos vitaminicos, dieta nutritiva, hidratacdo adequada, e a
manuten¢do da unidade do paciente mantendo-o livre de germes, bactérias, protozoarios,
virus, mantendo o mais limpo e higienizado possivel, para evitar infeccdes.

Sendo este um constante desafio sobre o cancer (CA), pois, a maioria das situagdes de
adoecimento pediatricos, causam crises dentro da familia, levando ao desequilibrio
psicossocial e emocional em sua organizagdo e total funcionamento. Normalmente, a mae
quem acompanha o processo de hospitalizagdo do paciente e por esse ser uns dos objetivos
encaixa muito bem no desenvolvimento de ambas as partes, paciente e o vinculo mae-filho,
evidenciando a orientagdo em saude para com a mae e filho (SOUZA, et al, 2022).

4 CONCLUSAO
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Embasando-se em agdes, atribuigdes, fundamentacao e procedimentos técnicos dentro
da enfermagem, de modo a desenvolver estratégias e agdes completas e concisas para os
pacientes pediatricos que tenham diagnosticos de leucemia aguda, observando as suas
sintomatologias e ao seu tratamento, como material de estudo e de metodologia embasando-se
em leitura e entendimento de artigos cientificos com finalidade a avaliacdo individual e
holistica ao paciente e sua familia.

Compreender o papel da enfermagem frente a doenca, a leucemia mieldide aguda, vem
ganhando espago especialmente ao publico pediatrico. Diante disso, a enfermagem traz
consigo apoio cientifico, €ético-morais e humanitarios para a deteccdo da sintomatologia
interferindo nos cuidados especificos no tratamento agudo da leucemia mieldide. Utilizando
assim, a forma criteriosa de monitoramento constante apos a avaliagdo médica sobre o
diagnoéstico, possibilitando um papel perspicaz dos pais para apoio e auxilio no
desenvolvimento do tratamento hospitalar como debatido por ser uns dos objetivos, sabe-se
que serdo realizados andlises dentro do olhar clinico sistematizado para com os pacientes de
forma criteriosamente e cientifica, seguindo em orientagdes em foco na prevengao, tratamento
e recuperagdo do processo-saude da doenga, com a finalidade de praticar as orientagdes nas
clinicas e nas consultas na avaliacao pediatricas.
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