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O retinoblastoma tem origem neuroectodérmica, apresentando-se em sua forma hereditdria em 40% dos casos, com heranca autossémica
dominante, ligada a mutacdo no braco longo do cromossomo 13. A maioria dos casos ocorre em criancas bastante jovens, com 63% abaixo de dois
anos de idade e 95% antes dos cinco anos. Apds essa faixa etdria, o aparecimento de retinoblastoma é raro, observando-se descricdo de poucos
casos na literatura.

A assisténcia de enfermagem relacionada ao paciente portador de retinoblastoma estd pautada em uma abordagem holistica, em que os
aspecto bio-psico-sociais devem ser levados em consideracdo e as necessidades humanas afetadas atendidas adequadamente.
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Estabelecer os diagnésticos de enfermagem e suas respectivas intervencoes, relacionadas aos pacientes portadores de retinoblastoma,
considerando os dados bibliograficos e eletrénicos da literatura encontrada nas bases de dados.

| JUSTIFICATIVA==—

Justifica-se pela escassez de material bibliografico na producdo cientifica da enfermagem acerca da tematica e pela necessidade de
aprimoramento da assisténcia de enfermagem aos pacientes portadores de retinoblastoma.
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Constitui-se de um trabalho de Sistematizacdo de Conduta que se apresenta como uma reflexdo de um procedimento da pratica, utilizando uma
linguagem de enfermagem padronizada com base na taxonomia Il da North American Nursing Diagnosis Association (NANDA) e nas intervencées
de enfermagem propostas pela Nursing Interventions Classifications (NIC). Baseou-se na realizacéo do estado da arte sobre o tema, na pesquisa
em livros, bases de dados do LILACS, MEDLINE, SCIELO, e na experiéncia das autoras na assisténcia ao paciente portador de Retinoblastoma. Esse
processo de identificacdo deu-se a partir da relacdo de problemas/ alteracoes com os diagnésticos de enfermagem listados pela taxonomia |l da
NAN DA conforme suas caracteristicas definidoras e fatores de risco.

PLANO ASSISTENCIAL
ENFERMAGEM INTERVENCOES DE ENFERMAGEM

Risco de infeccdo Banho; Controle da nutricdo; Controle de
relacionado ao Imunizacdo/ vacinacdo; Controle de infeccdo;
procedimento cirdrgico Controle do ambiente; Controle com lesoes

sucesso na abordagem terapéutica dos pacientes com

Risco de quedas rehnoblas’roma requer um enfoque multidisciplinar. Dessa forma, é

laci do a dificuldad Controle d biente: ;P @ o . o o o .o
et o g s el imperativo que as necessidades humanas sejam identificadas
SeeEnee precocemente pelo Enfermeiro, garantindo ao cuidador e ao paciente

gualidade de vida e minimizacdo das possiveis complicacées clinicas,
psiquicas e sociais.

Assisténcia no autocuidado; Melhora da auto - ANTONELI, C. B. G.; STEINHORST, F; RIBEIRO, K. C. B.; ERWENNE, C. M.; NOVAES, P E. R. S.; ARIAS, V,;

Disturbio na imagem estima; Melhora do sistema de apoio; Mélhora BIANCHI, A. Evolugdo da terapéutica do retinoblastoma. Arq Bras Oftalmol, 2003; 66: 401-
cor:ooral, caracterizado ﬁ\a lcrn]u’ropercngoo; Aufme?’ro dOTSO_C' ohécgc?ro; 8./MCCLOSKEY, J. C., BULECHEK, G. M. Classificacdo das Intervencées de Enfermagem. 4 ed. Porto
N Alegre: Artmed, 2008./ MELO, M. C. S. C.; Ventura, L. M. V.O.; ERWENNE, C. M.; ARCOVERDE, A. L. A. L.
cirurgia emocional; Terapia de grupo: Orientacdo Retinoblastoma bilateral de aparecimento tardio: relato de caso. Arq Bras Oftalmol, 2008; 71 (3): 437-
antecipada 42./ MINISTERIO DA SAUDE (BR). Acoes de Enfermagem para o Controle de Cdancer. 2 ed. Rio de Janeiro:

MS/ INCA, 2002./ NANDA. Diagnésticos de Enfermagem da NANDA: definicoes e classificagdo — 2009 -
2011 /organizado por North American Nursing Association; trad. Regina Machado Garcez. Porto Alegre:
Artmed, 2010

CONTATOS: e-mail: adacostamarins@yahoo.com.br / (21) 9821-3051.
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