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Introdugdo: A macroglobulinemia de Waldenstrom (MW), que também ¢é
conhecida como linfoma linfoplasmocitico, € uma doen¢a que atinge o sistema
sangliineo havendo um aumento na secrecao de IgM causando uma sindrome de
hiperviscosidade sanguinea. A MW €& um cancer raro de sangue que é
classificada pela OMS como um subtipo de linfoma n&o-Hodgkin. A etiologia da
patologia ainda é desconhecida, porém ha os seguintes fatores de riscos que
podem levar a uma pessoa a desenvolver tal doenca que sdo os fatores
genéticos, idade, género e raga. Muitos pacientes com macroglobulinemia séo
assintomaticos. Outros, cujo sangue tornou-se mais espesso (sindrome da
hiperviscosidade) em decorréncia da grande quantidade de macroglobulinas,
apresentam uma reducdo do fluxo sangliineo para a pele, para os dedos das
maos e dos pés e para 0 nariz. Os sintomas incluem fadiga, fraqueza, cefaléia e
inclusive o coma. O sangue espessado também pode agravar problemas
cardiacos e aumentar a pressao intracraniana. O diagnostico da MW é baseado
no achado de uma anemia normocitica e normocrémica, na qual a medula 6ssea
apresenta um grau mais ou menos acentuado de infiltragéo linfocitaria. O estudo
com imunoletroforese, utilizando o soro anti-lgM, permite caracterizar a
imunoglobulina presente, firmando o diagnéstico. O tratamento é basicamente
semelhante ao efetuado na leucemia cronica. Objetivo: desenvolver a
sistematizacdo da assisténcia de enfermagem, reconhecendo sinais e sintomas a
um paciente portador de MW. Metodologia: estudo descritivo em forma de estudo de
caso, com abordagem qualitativa, executada em um hospital geral de referéncia em
Fortaleza-CE. Os dados foram coletados nos meses de agosto e setembro de
2008 onde foi realizado a anamnese, exame fisico e consulta ao prontuario. A
sistematizacdo da assisténcia de Enfermagem foi planejada a partir da
fundamentagcdo na literatura cientifica que evidencia os tracos clinicos e as
complicacdes que o0 sujeito em estudo apresentou. Os diagnésticos de
enfermagem encontrados a partir dos problemas identificados durante a coleta
dos dados estiveram em concordancia com a taxonomia dos diagndsticos de
enfermagem da NANDA. O trabalho segue de acordo com a Resolugédo 196/96 do
Conselho Nacional de Salde sobre os aspectos éticos da pesquisa em salde
envolvendo seres humanos. Resultados: D.F.F., feminino, 64 anos, natural de
Fortaleza, diagnosticada com Macroglobulinemia de Waldestrom. Internou-se
devido anemia e fraqueza, nega o uso de bebidas alcodlicas, afirma ter feito o uso
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de cigarro durante muitos anos, enfatiza que ja realizava terapia com anti-
hipertensivos, sofre de glaucoma e perdeu a visdo do olho direito por conta do
agravamento da doenca. Os diagndsticos encontrados foram: Déficit no auto-
cuidado relacionado a restricdo ao leito; Risco para queda relacionado a anemia;
Fadiga relacionada ao baixo nivel nutricional e Integridade da pele prejudicada
relacionada a restricdo ao leito. Para cada diagnéstico foram implantadas as
intervencdes cabiveis. A evolucdo de enfermagem no dia 28/08/08, paciente
encontrava-se estavel, alternando momentos de lucidez com confusdo mental,
parcialmente orientada, fasica, higienizada, deambula pouco e com ajuda, concilia
sono e repouso, desnutrida e fadigada. Afebril, com FR=25mrpm, normocérdica,
PA=160X100mmHg. Apresentou diurese espontanea e evacuacdes ausentes até
o momento. No dia 03/09/08 paciente no 22° DIH, evoluindo desorientada,
acompanhante relata que paciente esteve agitada durante a noite, cooperativa,
hemodinamicamente estavel, hidratada, bem perfundida. Aguardando alta
hospitalar. Concluséo: a realizacdo deste trabalho evidenciou a importancia do
conhecimento a cerca dessa patologia, devido a mesma ser considerada rara e
pouco conhecida, podendo assim elaborar um plano de cuidados especifico ao
paciente com Macroglobulinemia de Waldenstrom. A enfermagem deve estar
sempre atenta aos sinais e complicagdes decorrentes da patologia, visto que, é
de grande importancia o cuidado do enfermeiro a esse paciente, identificando os
principais diagnoésticos e intervencdes para que se aplique a sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem, ja que o tratamento precoce contribui para um bom
prognostico. Palavras Chave: Enfermagem, Sistematizacdo da assisténcia de
Enfermagem, sindrome de hiperviscosidade. Referéncias: BRUNER, L.S;
SUDDARTH, D.S Tratado de Enfermagem Médico- cirlrgico. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. NANDA. Diagnosticos de Enfermagem da NANDA:
definicbes e classificacdes-2007- 2008. (Org) North Americam Diagnosis
Association. Porto Alegre: Artes Médicas Sul, 2007.3- DOCHTERMAN, J.C;
BULECHEK, G.M Classificagcao das Interven¢bes de Enfermagem (NIC).  Porto
alegre: Artmed, 2008.4- GOLDENZWAIG, N.R.S.C; Administracdo de
Medicamentos na Enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007/2008.
5-ABBAS, AK; LICHTMAN A.H Imunologia Béasica: Func¢des e Distarbios do
Sistema Imunolégico. Rio de Janeiro: Elsevier, 2007.
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