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PREFACIO

Este e-book reflete o resultado de pesquisas construidas por estudantes de graduagéo
a partir da disciplina de Trabalho de Concluséo de Curso (TCC), que corresponde o semestre
de 2022.1, do curso de Enfermagem, do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser
Educacional) localizado em Manaus, capital do Amazonas.
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RESUMO: A leucemia Linféide Aguda é um tipo de cancer que acomete a medula éssea,
modificando os glébulos brancos, € o cancer mais comum entre as criangas, gerando o
desequilibrio fisico e psicossocial, além de comprometer o emocional de toda a familia.
Desta forma o enfermeiro tem papel primordial no suporte apds o diagndstico. Objetivo:
Identificar o que tem disponivel na literatura referente a Leucemia linfoide aguda e o papel
da Enfermagem frente ao processo de enfrentamento pela crianga e seus familiares apos
diagnostico. Método: revisao integrativa que incluiu artigos originais na base de dados



MEDLINE/PUBMED. A analise de dados ocorreu na forma descritiva, em seis fases, uma vez
que visa identificar, analisar e sintetizar os resultados. Resultados: Foram selecionados 5
artigos, publicados em periddicos internacionais, e apos sintese dos artigos, os temas mais
abordados foram, as necessidades de qualificagao profissional para uma assisténcia de
qualidade, problemas psicossociais e sobrecargas enfrentadas por pacientes e cuidadores.
Conclusao: A assisténcia de enfermagem prestada ao paciente com leucemia linfoide e
seus familiares, tem se mostrado util e necessaria durante e apés tratamento. Os estudos
mostram que a qualificagédo do profissional tem sido um ponto positivo para a assisténcia ao
paciente, possibilitando a percepgao e compreensao do impacto e enfrentamento familiar, e
as diferentes formas e que o enfermeiro pode intervir para um cuidado integral.

DESCRITORES: Crianca. Enfermagem Familiar. Leucemia linfoide.

ACUTE LYMPHOID LEUKEMIA: IMPORTANCE OG THE NURSE IN SUPPORTING THE
CHILD NA THEIR FAMILY AFTER DIAGNOSIS

ABSTRACT: Acute Lymphocytic Leukemia is a type of cancer that affects the bone marrow,
modifying white blood cells. In this way, the nurse has a key role in support after the diagnosis.
Objective: To identify what is available in the literature regarding Acute Lymphoblastic
Leukemia and the role of Nursing in the process of coping by the child and their families
after diagnosis. Method: Integrative review that included original articles in the MEDLINE/
PUBMED database. Data analysis took place in a descriptive way, in six phases, since it
aims to identify, analyze and synthesize the results. Results: Five articles were selected,
published in international journals, and afther synthesis of the articles, the most discussed
topics were the need for quality care, psychosocial problems and overloads faced by patients
and caregives. Conclusion: Nursing care provided to patients whit lymphoid leukemia and
their families has proved to be useful and necessary during and after treatment. Studies
show that professional qualification has been a positive point for patient care, enabling the
perception and understanting of family impact and coping, and the different ways in which
nurses can intervene for comprehensive care.

DESCRIPTORS: Child. Family Nursing. Lymphoid Leukemia.

INTRODUGCAO

A Leucemia Linfoide Aguda (LLA) é o cancer mais comum na inféncia e ocorre
geralmente a partir do seu primeiro ano de vida. E caracterizada pelo acimulo de células
linfoides imaturas no interior da medula 6ssea, ocasionadas por um erro em seu material
genético (DNA). Esse erro faz com que a célula blastica se torne uma célula sanguinea
disfuncional, se multiplicando de forma desordenada, resultando no acumulo de linfoblastos
e diminuicdo de células sanguineas maduras e saudaveis. (PEDROSA & LINS et al., 2002)



Estima-se que para cada ano, sejam diagnosticados no Brasil 5.920 casos novos
de leucemia em homens e 4.890 em mulheres. A leucemia linfoide aguda (LLA) tem maior
incidéncia em criangas, com pico entre 2 a 5 anos, com leve predominancia no sexo
masculino e raga branca. Apds essa idade o risco declina lentamente até a faixa dos 20
anos, comegando a aumentar gradativamente ap6s os 50 anos. (INSTITUTO NACIONAL
DE CANCER, 2022).

Com isso o primeiro passo para o diagnostico da Leucemia linfoide aguda é feito
através do hemograma, nele € observado a presencga de linfoblastos acima de 25% gerando
assim a suspeita da doenga e guiando, portanto, a outros exames como mielograma,
citoquimica, imunofenotipagem e citogenética, que ira avaliar as caracteristicas morfoldgicas
das células sanguineas. (MOREIRA, BATISTA & DA SILVA et al., 2018).

Nesse cenario o cancer em criangas gera o desequilibrio fisico, mental e social que
desestrutura toda a familia principalmente o emocional, a mae € a principal envolvida no
processo, sendo ponto chave no estagio do cuidado e manifestagcédo da doenga. Apesar
do prognéstico favoravel a preocupagdo se mantém, visto que existem casos em que o
organismo da crianga nao reage bem ao tratamento. Essas situagées podem sobrecarregar
e gerar mais conflitos emocionais e fisicos para o paciente, o cuidador e a familia.
(GUIMARAES & ENUMO et al., 2015).

Desta forma, o enfermeiro tem um papel fundamental na assisténcia a essa crianca
e a sua familia, pois ele oferece conforto e seguranga, possuindo condutas que possam
identificar os obstaculos que esse paciente e familiares venham a ter apds receberem o
diagndstico de leucemia linfoide aguda e para que dessa forma no decorrer do tratamento
nao tenham complicagdes e sim, garantia de qualidade de vida e um cuidado integral tanto
no ambiente hospitalar como o cuidado em casa.(MATIAS & FIGUEIREDO et al., 2016).

Diante do exposto, apresentamos a questdo: Qual o papel da enfermagem para
o processo de enfrentamento familiar apds diagndstico de Leucemia linfoide aguda em
criangas? Com o objetivo de identificar o que tem disponivel na literatura referente a
Leucemia linfoide aguda e o papel da Enfermagem frente ao processo de enfrentamento
pela crianga e seus familiares apds diagnostico.

Portanto, pretende-se ressaltar a importancia do profissional de enfermagem no
cuidado humanizado a criangas e seus familiares durante e apds tratamento. Em vista
dos problemas identificados no processo de cuidado, principalmente relacionado ao
impacto do diagndstico e a sobrecarga de trabalho dos cuidadores, identificou-se também
a necessidade de um olhar critico, que potencialize o suporte e enfrentamento no processo
saude-doenca, fornecendo assim, assisténcias de enfermagem especificas com qualidade
a pacientes com leucemia linfoide aguda.



METODOLOGIA

Esta € uma pesquisa de Revisdo Integrativa de Literatura, que determina o
conhecimento atual sobre uma tematica especifica, uma vez que visa identificar, analisar e
sintetizar resultados de estudos independentes sobre o mesmo assunto, contribuindo, pois,
para uma possivel repercussao benéfica na qualidade dos cuidados prestados ao paciente.
E produzida a partir de 6 fases (TEIXEIRA et al., 2013).

12 Fase: elaboragédo da pergunta norteadora. A pesquisa é de natureza teorico-
bibliografico, de carater exploratério com busca em conhecimentos especificos sobre
o assunto abordado, nas referéncias de documentos e autores, predominantemente.
Possui a seguinte pergunta norteadora: Qual o papel da enfermagem para o processo de
enfrentamento familiar apés diagndstico de Leucemia linfoide aguda em criangas?

22 Fase: busca ou amostragem na literatura: Foram utilizados para a busca dos
artigos os seguintes descritores: “Crianga, Enfermagem Familiar, Leucemia Linfoide”,
realizando busca ativa de artigos nas seguintes plataformas: MEDLINE/PUBMED, LILACS/
BDENF E SCIELO.

Os descritores foram escolhidos a partir da busca por meio da plataforma DeCs-
Descritores em Ciéncia da Saude e seus equivalentes na versdo MESH conectados ao
operador booleano AND.

Quanto aos critérios de inclusdo foram selecionados os artigos que estavam em texto
completo, em lingua portuguesa, espanhola e em inglesa que compreendiam o periodo
proposto de 2017 a 2022. Os critérios de exclusao, foram excluidos por ndo se encaixarem
no tema proposto e por ndo se enquadrarem em formato artigo e as Literaturas cinzentas.

32 Fase: coleta de dados: Para extrair os dados dos artigos selecionados, faz-se
necessaria a utilizagao de um instrumento previamente elaborado: utilizou-se um quadro
semiestruturado contendo: Titulo, Autor, Ano, Periodico, Categoria Profissional, Metodologia
e Objetivo.

Conforme ilustrado na figura 1.

42 Fase: analise critica dos estudos incluidos: realizou-se uma leitura minuciosa dos
artigos para a busca dos quais abordavam sobre o objetivo do trabalho.

52 Fase: discussao dos resultados: Nesta etapa, a partir da interpretacao e sintese
dos resultados, comparam-se os dados evidenciados na analise dos artigos ao referencial
tedrico.

62 Fase: apresentagcdo da Revisao Integrativa: os resultados apresentados do
fluxograma e dos quadros.



O nivel de evidéncia foi determinado segundo esta classificagao: nivel | - metanalise
de estudos controlados e randomizados; nivel Il - estudo experimental; nivel lll - estudo quase
experimental; nivel IV - estudo descritivo/nao experimental ou com abordagem qualitativa;
nivel V- relato de caso ou experiéncia; nivel VI - consenso e opinido de especialistas.

Figura 1: Fluxograma de selegéo dos estudos primarios, elaborado a partir da recomendag¢ao PRISMA.
Manaus, AM, Brasil, 2022.

Ve N

- Registros encontrados nas
( e J — bases de dados: 25

( Artigos selecionados a partir ) ( Artigos excluidos a
( SELECAO J ——) da analise de titulos e ‘ partir da analise de

resumos: 8 titulos e resumos: 17

I -
Ve

Ve N 4 . ’

- Artigos incluidos a partir da Artigos excluidos a

( ELEGIBILIDADE J sl leitura dos textos completos: mm)  partir da leitura dos
5 textos completos: 3

- Artigos que compde a
( INCLUSAO ‘ E— revisio: 5

,/'

c'/ PUBMED/MEDLINE: 25

OUTRAS BASES:
BDENF: 0

LILACS: 0

SCIELO: 0

Fonte: Autoria Propria

RESULTADOS

Nesta revisdo foram selecionados cinco artigos, dos quais (100%) foram identificados
na MEDLINE/ Pubmed. Desses, um foi publicado na revista Cambridge University, um na
revista de enfermagem do cancer, um na revista de enfermagem oncoldgica pediatrica e os
outros dois em periodicos de enfermagem

Todos os textos incluidos foram escritos na lingua inglesa. Em relacédo a categoria
profissional dos autores um foi redigido apenas por enfermeiros, um por enfermeira em
parceria com assistentes sociais, um por professores de enfermagem em parceria com
historiador, um por académicos de enfermagem, um por enfermeiros em parceria com
medicos, engenheiro e cientista.




No que tange ao desenho dos estudos, trés (60%) eram estudos transversal e dois
(40%) abordagem qualitativa. Quanto ao nivel de evidéncia os cinco (100%) das publica¢des
foram classificadas como nivel IV.

Em relagcdo aos temas abordados observou- se em dois artigos a importancia do
enfermeiro apos o diagndstico e como torna- se cada vez mais necessario a qualificacao
do profissional para uma assisténcia de qualidade ao paciente e seus familiares. Nos outros
trés artigos foram evidenciados problemas psicossociais e sobrecargas enfrentadas por
pacientes e seus familiares, o que tem levado a busca por apoio e cuidados a todos os
envolvidos no processo da doenca.

A figura 2 apresenta a sintese dos artigos da revisdo como, o titulo dos artigos
selecionados juntamente com os seus respectivos autores e ano de publicagéo, além do
objetivo e o seu desfecho de cada estudo.

Tabela 2: Sintese dos artigos da revisao. Manaus, Am. Brasil, 2022.

. AUTO-
TITULO OBJETIVO DESFECHO
RES/ANO
, Verificou-se niveis elevados na car-
Carga de cuidados e|W a n g, e . . .
B Relata as experiéncias dos | ga de cuidados de pais de criangas
seus fatores preditivos | Shen N, . . L , ) , .
. . pais sem formacdo médica, | recém-diagnosticada com leucemia
em pais de criancas|Zhang, . . o .
i i ) que cuidam de criangas com | linfoide aguda a, e que em pais que
recém-diagnosticadas | Shen M, Lo L .
L , . leucemia linfoblastica aguda, | tem menos contato com o cuidado o
com leucemia linfobla- | Xie, Howell . L .
i o 0 que pode levar a sobrecar- | nivel psicolégico, espiritual e mental
tica aguda em hospitais | & Yuan et ) . . ,
N i ga de cuidados dos pais. sdo menos afetados do que pais que
académicos na china. al., 2017. . . o
estédo no cuidado diério.
Analisou seis necessidades psicos-
Examinar o papel da en-|sociais que sao importantes a serem
fermagem no atendimento | consideradas durante o diagndstico
Atendendo as necessi- infantil, atendendo &as ne-|da LLA e apresentou a conclusdo
dades psicossociais de Beenties & cessidades psicossociais de | que os enfermeiros podem ajudar a
adolescentes e suas Cock(itt ot adolescentes e suas familias | atender a essas necessidades. No
familias durante o diag- 2019 "|e analisar as implicagdes | entanto, é fundamental que os en-
néstico de leucemia lin- ' psicolégicas e sociologicas | fermeiros reconhegam os limites de
foblastica aguda. negativas durante o diagnos- [ seu conhecimento e competéncia e
tico de leucemia linfoblatica | encaminhem pacientes e familiares a
aguda. profissionais adequados para supor-
te adicional quando necessario.




Muskat,
. Abordar os relatos de expe- R .
As experiéncias dos|{Jones,| . . . . Observou-se a forma como as crian-
. . riéncias dos pais de criangas .
pais de pacientes pe-|Lucchetta,| | . cas e seus familiares percebem e se
o . diagnosticadas com leuce- |~ ) L . i
diatricos com leucemia|Shama,| = . ajustam ao diagndstico, evidencian-
} o mia linfoblatica, o estado . ) N .
linfoblastica aguda, 2|Zupanec ) do a necessidade de atengao psi-
L emocional de ambos e as . .
meses apos a conclu- [ & Green- , , .| cossocial tanto para a crianga quanto
. necessidades de apoio apos o
sao do tratamento. blatt et al., ~ aos familiares.
a concluséo do tratamento.
2017.
. Constatou-se uma relagéo significa-
O presente estudo examinou | ;
. R i . o tiva entre o suporte social e a sobre-
Fatores associados a | Arab, Ber-|até que ponto a disponibilida- . . .
. ) . . carga do cuidador, evidenciado por
sobrecarga do cuidador |nstein,|de e a satisfagdo do suporte . ) ]
. ) ) . desafios em que pais de criancas
para maes de criangas | Haghshe- | social (SS) podem predizer a o
~ enfrentam, principalmente os que
em tratamento de leu- | nas & Ran- [ extensdo da sobrecarga do .
o . . . N afetam o seu bem- estar psicoldgico,
cemia linfocitica aguda | jbar et al., | cuidador (CB) entre maes de . i ,
i .. | experimentando maiores incertezas,
(LLA). 2020. criangas com Leucemia Lin-
o com medo constante de perder seu
focitica Aguda (LLA). ,
filho.
Evidenciou-se que as familias séo
Impacto Familiar per- afetadas moderadamente pela hos-
cebido durante a inter- Lvu. Won Compreender o impacto fa- | pitalizagéo dos filhos, com o nimero
~ . u, ) - o . ~ .
nagao de criangas para Y}c;u & Li gt miliar durante a hospitaliza- | de internac¢des, gravidade da doenca
tratamento de leucemia al. 2019 ¢ao da crianga para o trata- | da crianga e o enfrentamento fami-
linfoblastica aguda: Um ’ mento da LLA. liar. A intervengcdo da enfermagem
estudo transversal pode trazer melhorias para esse en-
frentamento percebido.

DISCUSSAO

Nesta revisao da literatura revelou-se a importancia da equipe de enfermagem no
suporte a criangas diagnosticadas com leucemia linfoide aguda e aos seus familiares,
principalmente no processo de enfrentamento apds o diagndstico muitas vezes tardio.
Evidenciamos que a qualidade de vida € de suma importancia para se ter uma boa
recuperacao, no entanto foi observado como as criangas diagnosticadas com leucemia se
tornam vulneraveis, e tendem a sofrer com efeitos colaterais do tratamento, que afetam o
fisico, o espiritual, 0 emocional e o psicologico. Com isso, a restauragao do equilibrio se
torna cada vez mais necessaria. (BEENTJES et al., 2019).

Constatou-se que os problemas acarretados apdés o diagnéstico e durante o
tratamento impactam negativamente n&o apenas a crianga doente, mas a vida dos pais,
que experimentam altos niveis de estresse, piora em seu estado psicoldgico e taxa elevada
de cuidados. Nossas descobertas ressaltam a necessidade de profissionais de saude

qualificados que auxiliem os pais e familiares, na prestagao de cuidados com o paciente




e orientagdes para que estejam cientes da elevada carga de trabalho e que € preciso
se manter em bom estado psicolégico e emocional, afim de buscar apoio social quando
necessario. (WANG, et al., 2017).

Em outros estudos, notou-se uma relagao significativa entre o suporte social e a
sobrecarga do cuidador, evidenciado por desafios em que pais de criangas enfrentam, em
especial as maes, principalmente aquelas que sdo maes solteiras, e que cuidam do filho
por um tempo prolongado, pois a carga de cuidado se torna muito desgastante, o que torna
cada vez mais importante a presenca do enfermeiro no suporte a esse familiar, fornecendo
competéncias psicossociais quando necessarias. (ARAB et al., 2019).

O uso da educagao em saude como ferramenta, possibilita ao enfermeiro assegurar
0 bem-estar psicossocial, ensinando estratégias simples de enfrentamento para a resolugao
de problemas, fornecendo psicoeducagao basica, ensinando a auto-reflexdo e orientando
no autocuidado. (BEENTJES et al., 2019)

Vale ressaltar a experiéncia de pais de criancas que estdao na fase de conclusao
do tratamento e pds tratamento de LLA, que relatam muitas mudancas em seu proprio
foco, mudangas na dindmica familiar e no retorno as atividades diarias onde a mistura
de sensacdes boas e ruins. Ressalta-se a importancia da equipe de saude para apoio as
familias na adaptacao a novas circunstancias, oferecendo beneficios ndo apenas durante a
fase de ativa do tratamento, mas também ao final do ciclo. (MUSKAT et al., 2017).

CONSIDERAGOES FINAIS

Identificou-se, nesta revisao integrativa a importancia da enfermagem humanizada,
perante o diagndstico de leucemia linfoide aguda em criangas, desta maneira o paciente
deixa de ser assistido apenas por sua doenca, mas tratado de forma holistica, visando o
maior cuidado a ele e seus familiares nesse momento de fragilidade. Tendo isto em mente,
a busca por conhecimento e qualificacbes tem se tornado cada vez mais necessaria para
a assisténcia de enfermagem com qualidade apds o diagnostico, sendo observados varios
problemas psicossociais e sobrecargas enfrentadas tanto por pacientes quanto aos seus
cuidadores, levando a busca continua por apoio.

Apontam-se a necessidade de compreensao e percep¢ao quanto ao impacto familiar
e seu enfrentamento, visto que, ndo sdo apenas as criangas que precisam lidar com a
doenca, mas seus familiares também. Perturbacdes no funcionamento familiar e individual,
levam a ruptura social, que sao demonstradas por mudancas no cotidiano da familia.

Sugere-se, portanto, intervengdes de enfermagem que visem o bem-estar geral,
durante e apds tratamento, de forma a aliviar o impacto familiar em momentos dificeis,
com um olhar critico aos cuidados fornecidos, garantindo assisténcia de maneira integral,
fortalecendo assim o vinculo e a comunicagao.
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Infecgcdes sexualmente transmissiveis 226, 347, 349, 352, 353, 357

Inseguranca alimentar 458

Instituicbes de saude 32, 81, 111, 118, 166

Integridade fisica e moral 74

Interagado da crianga autista 292

Interagdes sociais 291

Internacdo 67, 255, 286, 372, 413, 414, 423, 424, 425, 430, 454, 467, 475, 479, 486, 487,
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Saude publica 32, 38, 39, 45, 46, 48, 67, 70, 78, 81, 84, 87, 147, 230, 231, 236, 259, 281,
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