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RESUMO

ROQUE, Andréa Cibele. Navegacdo de pacientes oncoldgicos: beneficios e
desafios para a pratica de enfermeiros assistenciais. 2022. 70f. Dissertacéo
(Mestrado em Enfermagem) - Faculdade de Medicina de Botucatu, Universidade
Estadual Paulista “Julio de Mesquita Filho”, Botucatu, 2022.

Introducéo: o primeiro programa de navegacdo de pacientes foi desenvolvido em
1990, no Harlem, Nova York, pelo médico estadunidense Harold Freeman, surgindo a
figura do enfermeiro navegador, como profissional indicado para assegurar o
continuum da assisténcia, junto a equipe multidisciplinar. Objetivo geral: apreender
0s beneficios e os desafios para a pratica de enfermeiros assistenciais na havegacao
de pacientes oncoldgicos. Métodos: realizou-se, inicialmente, revisdo de literatura
que objetivou analisar pesquisas que adotaram como objeto de estudo os beneficios
do programa navegacao de pacientes e a assisténcia de enfermagem em servicos de
oncologia, utilizando a estratégia PICO para a elaboracdo da pergunta a ser
respondida pela literatura: “Quais beneficios a navegacao de pacientes contribui para
melhoria e qualidade da assisténcia de enfermagem abordados pela literatura
cientifica?”. Foram buscados artigos publicados em periddicos na modalidade open
acess, em periddicos incluidos nas bases de dados LILACS, Medline, IBECS, BDENF
e SCIELO, entre 2015 e 2020, sendo os resultados sistematizados com o apoio do
software Rayyan Systems Inc. Com base nos achados dessa revisao, foi realizado
estudo de abordagem qualitativa, conduzido apds aprovacédo por comité de ética em
pesquisa local, que contou com a participacdo de seis enfermeiros assistenciais
atuantes em ambulatério de oncologia de um hospital publico do interior paulista. A
analise dos depoimentos, coletados por entrevistas semiestruturadas, foi realizada por
meio de técnicas de andlise de conteudo, vertente tematica, segundo Bardin,
considerando os nove principios da navegacao de pacientes oncolégicos de Harold
Freeman. Resultados: a revisdo integrativa de 11 artigos permitiu sistematizar os
beneficios relativos a insercdo do programa de navegacdo de pacientes e da
enfermagem em servicos de oncologia em trés categorias: reestruturacdo da
assisténcia, buscando padronizacdo e diretrizes; agilidade no tratamento; e
empoderamento da familia/cliente no seguimento dos processos/tratamentos. A
literatura revisada mostrou promissores beneficios ao cliente/familia e a instituicéo,
além da agilidade nos processos inerentes ao tratamento. O segundo estudo, que teve
como objetivo: Compreender experiéncias de enfermeiros assistenciais segundo 0s
principios da navegacdo de pacientes oncoldgicos propostos por Harold Freeman,
possibilitou sistematizar cinco categorias no atendimento aos pacientes: fluidez na
assisténcia; integracao entre as equipes; vinculo com pacientes, seus familiares e os
enfermeiros; delimitacdo de competéncias dos enfermeiros assistenciais na
navegacao de pacientes oncoldgicos; e valorizacao e facilidades no treinamento das
equipes. ConsideragcOes finais: a revisdo integrativa de literatura revelou a
importancia dos enfermeiros navegadores de paciente oncoldgicos, tanto para 0s



proprios pacientes e suas familias, quanto para a organizacdo da assisténcia
prestadas a eles. Em complementacdo, o segundo estudo permitiu considerar que,
mesmo sem especializacdo especifica e sem implantacao institucional do programa
de navegacdo de pacientes oncologicos, os enfermeiros tém seguido alguns dos
principios propostos por Harold Freeman, contribuindo para a qualificacdo dos
cuidados prestados. Espera-se que esses estudos ressaltem a importancia da
atuacao de enfermeiros navegadores em oncologia e estimulem esses e demais
profissionais envolvidos com essa assisténcia, a implementarem, institucionalmente,
programa de navegacao de pacientes com cancer.

Palavras-chave: Navegacdo de pacientes; Enfermagem; Oncologia; Pesquisa
Qualitativa.



ABSTRACT

ROQUE, Andrea Cibele. Navigation of cancer patients: benefits and challenges
for the practice of clinical nurses. 2022. 70f. Dissertation (Master’s in Nursing) -
Faculdade de Medicina de Botucatu, Universidade Estadual Paulista “Julio de
Mesquita Filho”, Botucatu, 2022.

Introduction: the first patient navigation program was developed in 1990, in Harlem,
New York, by the American physician Harold Freeman, with the emergence of the
navigator nurse as a professional indicated to ensure the continuum of care, along with
the multidisciplinary team. Objective: to learn the benefits and challenges for the
practice of clinical nurses in the navigation of cancer patients. Methods: First of all, a
literature review was carried out with the aim of analyzing studies that adopted as an
object of study the benefits of the patient navigation program and nursing care in
oncology services, using the PICO strategy for the elaboration of the question to be
answered by the literature: “What benefits does patient navigation contribute to the
improvement and quality of nursing care addressed by the scientific literature?”.
Articles published in journals in the open access modality, in journals included in the
LILACS, Medline, IBECS, BDENF and SCIELO databases, between 2015 and 2020,
were searched, and the results were systematized with the support of the software
Rayyan Systems Inc. Based on the findings of this review, a study with a qualitative
approach was carried out, conducted after approval by the local research ethics
committee, with the participation of six clinical nurses working in an oncology outpatient
clinic of a public hospital in the countryside of Sdo Paulo. The analysis of the
testimonies, collected through semi-structured interviews, was carried out using
content analysis techniques, thematic approach, according to Bardin, considering
Harold Freeman's nine principles of navigation for cancer patients. Results: the
integrative review of 11 articles allowed systematizing the benefits related to the
insertion of the patient and nursing navigation program in oncology services into three
categories: restructuring of care, seeking standardization and guidelines; agility in the
treatment; and empowerment of the family/client following the processes/treatments.
The reviewed literature showed promising benefits for the client/family and the
institution, and the agility in the processes inherent to the treatment as well. The
second study, which aimed to: Understand the experiences of clinical nurses according
to the principles of navigation for cancer patients proposed by Harold Freeman, made
it possible to systematize five categories in patient care: fluidity in care; integration
between teams; bond with patients, their families and nurses; delimitation of
competences of clinical nurses in navigating cancer patients; and valuation and
facilities in the training of teams. Final considerations: the integrative literature review
revealed the importance of oncology patient navigator nurses, both for the patients
themselves and their families, and for the organization of care provided to them. In
addition, the second study allowed us to consider that, even without specific
specialization and without institutional implementation of the navigation program for



cancer patients, nurses have followed some of the principles proposed by Harold
Freeman, contributing to the qualification of the care provided. It is expected d that
these studies highlight the importance of the role of navigator nurses in oncology and
encourage these and other professionals involved with this assistance to institutionally
implement a navigation program for cancer patients.

Keywords: Patient navigation; Nursing; Oncology; Qualitative research.
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1 INTRODUCAO

O céancer é a segunda causa de morte no mundo, sendo considerado, nos
paises desenvolvidos, um problema de salde publical. No continente americano, o
cancer € a segunda causa principal de mortes, estimando-se que, em 2020,
aproximadamente 1,4 milhdo de pessoas faleceram devido a essa doenca, e quatro
milhdes receberam o diagndstico. Em relagcdo a faixa etéria atingida, tanto por
diagnostico quanto por morte, respectivamente, 57% e 47% das pessoas tinham
menos de 69 anos de idade?.

No Brasil, houve 522.212 novos casos em 2020, com aproximadamente
206.000 mortes, e estima-se que, para as proximas décadas, o impacto dessa doenca
na populacdo mundial gere um aumento de quase 47% em relacdo aos numeros de
2020. Essa projecdo reflete o aumento no numero de idosos, o0 crescimento
populacional, o acentuado predominio dos fatores de risco, o diagndstico tardio e a
dificuldade de acesso aos tratamentos?.

Com uma iniciativa global da Unido Internacional para o Controle do Cancer
(UICC) e o apoio da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), a data de quatro de
fevereiro emerge objetivando realizar acbes de combate a doenca e promover
conscientizacdo, na esfera mundial, acerca do tema. Mesmo com tais medidas, para
o triénio de 2020-2022 sé&o estimados 625.000 novos casos por ano, preocupando as
organizacdes de saude*.

Medidas para o enfrentamento dessa doenca no pais advém de décadas atras
e as primeiras iniciativas do Ministério da Saude (MS) para enfrentar, de forma
organizada, a crescente demanda por tratamento de cancer no Brasil surgiram em
1993. Em 1998, a Portaria n° 3.535, da Secretaria de Assisténcia a Saude, garantiu o
atendimento integral as pessoas acometidas por neoplasias malignas e estabeleceu
uma rede hierarquizada de Centros de Alta Complexidade em Oncologia (CACOM),
como também atualizou os critérios para seu cadastramento. E, em 2005, surgiu a
Portaria n°® 2.439, que inovou a abordagem as neoplasias ao decretar o conceito do
cancer como um problema de saude pubica e ao mobilizar as bases para uma ampla
Politica Nacional de Atencdo Oncoldgica®.

Em 2013, o MS lancou a Portaria n® 814, que instituiu a Politica Nacional para
a Prevencao e Controle do Cancer na Rede de Atencao a Saude das Pessoas com

Doencas Cronicas no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS), com o objetivo de
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reduzir a mortalidade e a incapacidade causadas por essa doencga e, ainda, possibilitar
a diminuicdo da incidéncia de alguns tipos de cancer, bem como contribuir para a
melhoria da qualidade de vida dos usuérios com a patologia, por meio de acdes de
promocao, prevencdo, deteccdo precoce, tratamento oportuno e cuidados paliativos®.
Em seguida, em 2014, a Portaria n° 140 foi publicada e redefiniu os critérios e
parametros para organizacao, planejamento, monitoramento, controle e avaliacdo dos
estabelecimentos de saude habilitados na atencdo especializada em oncologia e
definiu as condigbes estruturais, de funcionamento e de recursos humanos para a
habilitacdo desses estabelecimentos no ambito do SUS’.

O projeto OncoRede foi lancado em 2016, pela Agéncia Nacional de Saude
Suplementar (ANS), visando a reorganizacdo da rede de atencdo oncoldgica. A
proposta busca a melhoria da qualidade do cuidado em saude, de modo a induzir a
implementacdo de um sistema de cuidado coordenado, efetivo e resolutivo que
propicie a reducdo do tempo médio entre o diagndstico e o inicio do tratamento do
paciente oncolégico, a partir do diagnéstico precoce. O projeto enfatiza a necessidade
de articular toda a rede de cuidados e de organizar melhor a transigcdo entre o
diagnéstico e o tratamento, colocando em debate estratégias para reorganizar essa
rede de cuidado integral em oncologia e, principalmente, trazendo o paciente para o
centro do sistema e do cuidado®.

A implementacéo de programas de navegacao de pacientes, com a proposi¢ao
do profissional navegador de paciente, surge como uma das principais estratégias
para reorganizacdo do modelo de atencdo ao céancer. O papel principal desse
profissional consiste em ajudar o paciente a “navegar” pelo percurso assistencial da
linha de cuidado, guiando-o e “navegando-o0” durante todo o tratamento, de forma a
eliminar toda e qualquer barreira que possa prejudicar o sucesso da terapia, facilitando
e monitorando seu tratamento e os pontos de dificuldades®.

As primeiras iniciativas com o programa Navegacdo de Pacientes (NP)
voltaram-se a melhorar os resultados em populacdes vulneraveis, eliminando
barreiras ao diagnostico e tratamento oportunos para o cancer e outras doencas
cronicas, auxiliando o paciente a navegar pelo sistema de salide®. O propésito basico
da “navegacdo” é o continuum de cuidados de salde que representa o
acompanhamento da assisténcia durante a prevencdo, deteccdo, diagndstico e
tratamento da doenca e, também, durante a sobrevivéncia do paciente até o final da

vida, de forma a facilitar o acesso de todos a cuidados de qualidade, promover melhor
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adesao ao tratamento e ajudar o paciente a ter uma assisténcia de qualidade e de
forma facilitada'®.

O conceito de NP foi desenvolvido a partir de achados das Audiéncias
Nacionais da Sociedade Americana do Cancer sobre Cancer nos Pobres, realizadas
em 1989, e que se embasavam nas experiéncias de, majoritariamente, pessoas
pobres de diversos grupos étnicos que portavam a doenca. Naquele mesmo ano, a
American Cancer Society emitiu um “Relatorio a Nagao sobre o Cancer nos Pobres”
com base nessas experiéncias, e as principais barreiras relatadas foram: pessoas
pobres, muitas vezes, ndo tratam o cancer; pessoas pobres e suas familias fazem
sacrificios para arcar com 0s custos do tratamento; o fatalismo da doenca prevalece
entre 0s mais pobres; os programas atuais de educacdo nao sensibilizam a
populacéo®.

Nessa vertente, foi desenvolvido pelo médico estadunidense Harold Freeman
em conjunto com American Cancer Society National Hearings on Cancer in the Poor,
o primeiro programa de NP do pais, sendo concebido e iniciado em 1990, no Harlem,
Nova York. Esse programa focalizou na janela critica de oportunidade para salvar
vidas do cancer, buscando eliminar as barreiras do atendimento entre o ponto de um
achado suspeito e a resolucdo do achado por diagnostico e tratamento adicionais.
Com sua implantacao, observou-se melhora na educacao e no acesso ao diagndstico
e tratamento precoce, aumentando a taxa de sobrevida de pacientes com cancer de
mama®.

Harold Freeman descreve nove principios da navegacao de pacientes, sendo
eles: ser um modelo de atendimento em que o foco é fazer com que a passagem do
paciente pelo sistema de saude ocorra de forma fluida e suave durante todo o cuidado;
ser facilitador na integracdo de esferas fragmentadas da salude para que o acesso do
paciente a assisténcia seja continuo; estabelecer uma estreita relacdo entre pacientes
e navegador, proporcionando a eliminacdo das barreiras que impecam o efetivo
acesso aos cuidados da saude; definir um escopo claro em relacéo as distincbes de
tarefas e profissionais, a fim de manter os navegadores integrados as suas funcoes e
aos outros profissionais da assisténcia; entregar as tarefas de maneira a englobar o
custo/efetivo e proporcional as habilidades e treinamentos necessarios para efetuar a
plena navegacgdo em todas as fases da assisténcia; determinar qual processo deve
ser feito por cada navegador a partir de seus conhecimentos e treinamentos, sejam

eles leigos e/ou profissionais; especificar em qual ponto da assisténcia deve comecar
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e terminar a navegacdo de pacientes; ser o facilitador na conexado de sistemas de
salude desconectados; haver uma coordenacdo que entenda o processo de
navegacdo, mas que ndo esteja envolvida na forma de trabalho com ele®10.

Com o desenvolvimento de programas de navegacao surgiu a figura do
enfermeiro navegador no cenario da oncologia. Seu papel é o de oferecer um efetivo
suporte aos pacientes, fornecendo informacdes e gerenciando a complexidade do
diagndstico e tratamento oncoldgico em conjunto com todos os membros da equipe
multidisciplinart®.

Facilitar a NP entre as etapas de descoberta e tratamento se mostra de extrema
relevancia, pois sabe-se que o0 tratamento contra o0 cancer ocasiona inumeros
sentimentos de incertezas. Além disso, alguns pacientes enfrentam, ainda, certas
dificuldades que trazem consequéncias importantes ao ciclo de seu tratamento, sendo
gue essas barreiras ocorrem desde o rastreamento até o diagnéstico e o tratamento
tardio da doenca, promovendo a diminui¢cdo de chances de sobrevida e cura!?,

Poucos estudos ja foram realizados no Brasil acerca desse tema'®, contudo,
destaca-se o papel do Enfermeiro Navegador na coordenacdo do cuidado!, e
melhores resultados clinicos sdo evidenciados no paciente com cancer por meio da
realizacdo da navegacao pelo enfermeiro em todo o processo dos cuidados a saude,
desde o diagnéstico, durante o tratamento e no fim de vida!?, momentos estes em que
o papel enfermeiro navegador esta centrado em minimizar as barreiras de acesso ao
sistema de salde que impecam o paciente de ter o cuidado de que ele necessita'4,
sendo tal atuagdo fundamental pra facilitar os acessos aos cuidados?®®.

Acrescenta-se que o enfermeiro é considerado como profissional indicado para
realizar a funcdo de navegador, pois seu conhecimento na area de atuacao faz com
ele seja 0 mais adequado para atuar junto ao médico e toda a equipe multidisciplinar
para identificar lacunas e remover barreiras de acesso ao sistema de saude,
gerenciando as necessidades do paciente nos cuidados oncolégicos®.

A implantagéo de programas de NP, embora incipiente, vem sendo considerada
um diferencial nos servicos de oncologia do Brasil, sobretudo com atuacdo do
Enfermeiro Navegador, especialmente por agilizar 0os processos inerentes ao
tratamento, facilitando o acesso em todo o percurso assistencial e eliminando
barreiras que dificultam o acesso ao sistema de saude e que podem atrasar o inicio

do tratamentoll.
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Tendo em vista a relevancia das potencialidades dos programas de NP para
superar as dificuldades enfrentadas pelo paciente que convive com o cancer, este
estudo buscou mapear as producdes de pesquisas que adotaram como objeto de
estudo os beneficios de programas com enfermeiros navegadores em servicos de
oncologia, assim como procurou compreender as experiéncias de enfermeiros
assistenciais, segundo os principios da NP oncologicos propostos por Harold
Freeman.

Dessa forma, esta Dissertacdo de Mestrado compde-se da apresentacao de
dois estudos complementares, conduzidos para a obtencdo de uma andlise
compreensiva da questdo central de nosso interesse: apreender os beneficios e os
desafios para a pratica de enfermeiros assistenciais na navegacao de pacientes
oncoldgicos.

Nesse sentido, os dois estudos servem como ponto de partida para as analises

sequenciais necessarias ao aprofundamento da compreenséo da referida pratica.
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2 OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

» Apreender os beneficios e os desafios para a pratica de enfermeiros

assistenciais na navegacao de pacientes oncologicos.

2.2 Objetivos especificos

» Analisar pesquisas que adotaram como objeto de estudo os beneficios do
programa navegacao de pacientes e a assisténcia de enfermagem.

» Compreender experiéncias de enfermeiros oncoldgicos assistenciais

segundo os principios de navegacao de pacientes de Harold Freeman.

Os objetivos supramencionados foram alcancados por meio de dois estudos,

gue resultaram nos artigos a seguir apresentados.
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3 RESULTADOS
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3.1 ARTIGO | - Beneficios do programa de navegacao de pacientes e assisténcia

de enfermagem em oncologia: revisdo integrativa

RESUMO

Objetivo: Analisar pesquisas que adotaram como objeto os beneficios do programa
navegacao de pacientes e a assisténcia de enfermagem. Método: Trata-se de uma
revisdo integrativa utilizando a estratégia PICO (Paciente, Intervencdo, Comparacao
e Desfecho). Bases de dados selecionadas: LILACS, Medline, IBECS, BDENF e
SCIELO, entre 2015 e 2020. Descritores de busca: Enfermagem; Navegacdo de
pacientes; Oncologia; Assisténcia. Resultados: Foram analisados 11 artigos, nos
quais pode-se verificar que os beneficios relativos a insercdo do programa de
navegacao de pacientes e da enfermagem dentro dos servicos de oncologia foram:
reestruturacdo de ambos buscando a padronizacdo e diretrizes; agilidade no
tratamento; além do empoderamento da familia/cliente no seguimento dos
processos/tratamentos. Conclusdes: No Brasil, ha poucos estudos relacionados a
implementacdo do programa de navegacdo a da assisténcia em enfermagem na
oncologia. Porém, a literatura existente trouxe como promissores os beneficios ao
cliente/familia e a instituicdo, além da agilidade nos processos inerentes ao
tratamento.

Descritores: Enfermagem; Navegacao de Pacientes; Assisténcia; Oncologia.
Descriptors: Nursing; Patient Navigator; Assistance; Oncology.

INTRODUCAO

De acordo com dados da Organizacdo Mundial da Saude, estima-se que
havera 27 milhdes de novos casos de pessoas acometidas pelo cancer em 2030, além
de 17 milhdes de mortes pela doenca e 75 milhdes de individuos convivendo com tal
enfermidade'. Neste contexto, em meados de 1990, um médico Americano Harold
Freeman elaborou um programa intitulado: “Navegacgao de paciente", o programa é
construido com o intuito de trazer beneficios, tendo como objetivo a preservacdo da
vida do paciente com céancer proporcionando a eliminagdo das barreiras que
permeiam a prevencdo, descoberta da doenca, diagndstico, tratamento e
sobrevivéncia até o final da vida em todo sistema de saude, além de reduzir gastos

hospitalares?3.
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O programa avalia e se preocupa com o estado psicossocial do paciente,
entendendo que sua angustia também pode ndo ajudar no seu tratamento. Dessa
forma, o profissional que atua com o programa “navegacéo de paciente" deve ser bem
treinado e capacitado para conduzir os cuidados de qualidade e satisfacdo do
paciente, atingindo melhores resultados?.

Dentre os profissionais que atuam com o programa de navegacao de pacientes,
o enfermeiro atua como facilitador na assisténcia, eliminando barreiras, integrando
setores e fungbes com outros profissionais da assisténcia, bem como tarefas de
maneira a englobar custo-efetivo, devido ao papel fundamental que os enfermeiros
exercem no cuidado do paciente com cancer?.

Dessa forma, objetivando remodelar a rede de ateng&o ao cancer, a Agéncia
Nacional de Saude Suplementar langou em 2016 o Projeto OncoRede como proposta
de modelo de atencéo ao cancer, no qual descreve a implantacdo de programas de
navegacao de pacientes em oncologia como sendo um dos pilares na atencdo ao
cancer. Ha o destaque do enfermeiro como responsavel por navegar no cuidado do
paciente, por ser o profissional de conhecimento e formacédo na area de atuacao®.

O enfermeiro navegador possui competéncia e habilidades voltadas para a
ciéncia do cuidar. Dentro desse universo, o enfermeiro estabelece dimensdes voltadas
para o acompanhamento integral de pacientes, proporcionando seguranca e
gualidade na assisténcia em esfera preventiva, curativa, na reabilitacdo ou promocao
de saude e no acompanhamento do paciente oncolégico®. Em suma, o surgimento de
novas técnicas para o tratamento oncoldgico é beneficiador para o paciente e para
toda a equipe multidisciplinar’.

Nessa perspectiva, este estudo tem como objetivo analisar as producdes de
pesquisas que adotaram como objeto os beneficios do programa navegacao de

pacientes e a assisténcia de enfermagem em servigos de oncologia.

METODO

Trata-se de uma reviséo integrativa. A revisao integrativa contempla, portanto,
a busca sistematica e organizada de fontes cientificas disponiveis na literatura. Esse
método tem repercutido na enfermagem a fim de compreender problemas que
impactam na assisténcia, geréncia e ensino de enfermagem, transformando esses
cenarios por meio da comprovacdo baseada em evidéncia®. Nesse contexto, este

estudo contemplou quatro passos: (1) formulagdo do problema de pesquisa; (2)
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selecéo de descritores; (3) analise de manuscritos selecionados; (4) elaboracdo de
quadros apds analise e aplicacao dos critérios de incluséo e excluséao.

Foi utilizada na primeira etapa a formulagdo da pergunta norteadora da
pesquisa com auxilio da ferramenta de pesquisa, a estratégia PICO (Paciente,
Intervencdo, Comparacdo e Desfecho). A estratégia PICO proporciona ao
pesquisador na elaboracédo e construcdo da pergunta de pesquisa, assim como nha

busca bibliogréafica de forma sistematica (Quadro 1)2.

Quadro 1 - Descricao da estratégia PICO. Botucatu - SP, 2021

Acrénimo Definicdo Descricao

Pessoas em tratamento oncoldgico no cenario da assisténcia de
enfermagem

| Intervencdo | Programa Navegacao de pacientes

Uso da ferramenta Navegacdo de pacientes no cenario da
assisténcia de enfermagem em oncologia

Beneficios em relacdo ao uso da ferramenta Navegacdo de
pacientes no cenario da assisténcia de enfermagem e oncologia

P Paciente

C Comparacao

(@] Desfecho
Fonte: Santos, 2007

A estratégia PICO® (Quadro 2) foi utilizada como método de busca em bases
de dados, a fim de identificar na literatura a seguinte questdo que norteadora: Quais
beneficios a navegacdo de pacientes contribui para melhoria e qualidade da
assisténcia de enfermagem abordados pela literatura cientifica?

Quadro 2 - Descricao da estratégia de busca PICO. Botucatu - SP. 2021

P | Co
and/or and/or

Oncologia Navegacédo de pacientes Enfermagem

Fonte: Dados do préprio autor, 2021

Organizou-se na segunda etapa a selecdo da amostra por acesso as bases de
dados: LILACS, Medline, IBECS, BDENF e SCIELO. Foi utilizado como estratégia de
busca os descritores: Enfermagem; Navegacao de pacientes; Oncologia; Assisténcia
(Quadro 3).
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Quadro 3 - Estratégia de busca em bases de dados. Botucatu - SP, 2021

1° Navegacéo de pacientes
Navegacéo de pacientes and Oncologia
Navegacéo de pacientes and Oncologia and assisténcia
Navegacéo de pacientes and Enfermagem
Navegacédo de pacientes and Oncologia and assisténcia
4° Navegacéo de pacientes and assisténcia
5° Navegacéo de pacientes and Enfermagem and Oncologia and assisténcia
Fonte: Dados do préprio autor, 2021

20

30

Os critérios de inclusdo elencados neste estudo foram baseados em
publicacdes com menos de cinco anos na modalidade open acess. Apos realizacao
de busca nas bases de dados, os resultados foram analisados por meio de software
Rayyan Systems Inc. Foram excluidos os manuscritos que ndo contemplaram o tema
do estudo e aqueles que possuissem duplicacdo entre as bases selecionadas. Os
artigos selecionados foram distribuidos em quadros contemplando a interpretacao e

analise do estudo.

RESULTADOS

Foram encontrados 777 manuscritos publicados com a busca no periodo de
2015 a 2020. Na primeira analise, foram selecionados 101 artigos e, apds conferéncia
de duplicidade e publicacbes com abordagens que ndo contemplam o tema deste
estudo, sendo a amostra final composta por 11 artigos. Os manuscritos encontram-se
nas revistas: Clin J Oncol Nurs, Am J Manag Care, Can Oncol Nurs J, Acta Oncol,
Forum Oncol Nurs, Rev. latinoam. enferm. e Suporte Care Cancer. Vale destacar que
dez dos manuscritos estdo indexados na PUBMED e um na SCIELO (Quadros 4 e 5).

Quadro 4 - Descricdo dos manuscritos selecionados conforme autor/ano, titulo

objetivo, método e principais achados. Botucatu - SP, 2021

Continua

Autor/ano Titulo Revista

Nurse Navigator: development of a

Pautasso et al., 2020° | program for Brazil Rev. latinoam.

enferm. (Online)

Padronizando func@es: avaliando a clareza
do Nurse Navigator, preparacao
educacional e escopo de trabalho em dois
sistemas de saude

Cantril et al., 2019?° Clin J Oncol Nurs
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Quadro 4 - Descricdo dos manuscritos selecionados conforme autor/ano, titulo

objetivo, método e principais achados. Botucatu - SP, 2021

Concluséo

Autor/ano

Titulo

Revista

Rohsig et al., 2019

Nurse Navigation Program: Outcomes
From a Breast Cancer Center in Brazil

Clin J Oncol Nurs

Yackzan et al., 20192

Avaliacdo do resultado: pontuacdo de
satisfacdo do paciente e contato com
enfermeiros de oncologia

Clin J Oncol Nurs

Peckham; Mott-Coles,
2018%

Conselho Interprofissional de Tumor de
Cancer de Pulméo: O Papel do Enfermeiro
Navegador de Oncologia na Melhoria da
Adesdo as Diretrizes Nacionais e na
Racionalizagdo do Atendimento ao
Paciente

Clin J Oncol Nurs

Munoz et al., 20184

Modelo multidisciplinar de tratamento do
cancer. uma associacao positiva entre a
navegacdo do enfermeiro oncoldgico e
melhores resultados para pacientes com
cancer

Clin J Oncol Nurs

Miller 2018

Navegagdo da enfermeira em neuro-
oncologia: desenvolvendo o papel de uma
populacao Unica de pacientes

Clin J Oncol Nurs

Gordils-Perez et al.,
20176

Navegacdo do Enfermeiro Oncoldgico:
Desenvolvimento e Implantacdo de
Programa em Centro Integral do Cancer

Clin J Oncol Nurs

Yatim et al., 2017

Andlise das atividades de enfermeiras
navegadoras na coordenacdo de alta
hospitalar: um estudo de método misto
para o caso de pacientes com cancer

Support Care
Cancer

Jeyathevan et al.,
2017

O papel dos navegadores de enfermagem
oncolégica no aumento da capacitagcao do
paciente na fase de diagndstico para
pacientes adultos com cancer de pulméao

Can Oncol Nurs J

Mertz et al., 2017%°

Os efeitos da navegacdo da enfermeira
adaptada individualmente para pacientes
com cancer de mama  recém-
diagnosticado: um estudo piloto
randomizado

Acta Oncol

Fonte: Dados do proprio autor, 2021
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conforme objetivo, método e

Continua

Objetivo

Método

Principais achados

Desenvolver um Programa de
Navegacéo para pacientes
oncoldgicos, fundamentado no
modelo proposto pelo The GW
Cancer Institute da George
Washington University,
adaptado a realidade de um
Centro de Alta Complexidade
em Oncologia brasileiro.

Pesquisa convergente
assistencial

O desenvolvimento do
Programa de de Navegacgéo
para pacientes com cancer e
criacdo da Escala de Avaliacéo
das Necessidades de
Navegacédo (EANN)
proporcionou na estruturacao
de um modelo de programa
adequado as necessidades dos
pacientes e na operacdo de um
servico de referéncia em
oncologia brasileira.

0with a goal of systemwide
understanding of navigation
services, two healthcare
institutions examined the
educational preparation,
responsibilities, and
understanding of the ONN
role.

Duas enfermeiras
lideres em navegacao
usaram
simultaneamente
pesquisas, grupos de
foco e discussdes
interprofissionais para
avaliar o estado atual
da navegacdo em
suas organizacdes
comparaveis.

Identificaram variacdo das
funcdes do enfermeiro
navegador, 0 que mostra que €
preciso uniformizar, em uma
linguagem universal,
exatamente qual é o papel e as
acdes que esse profissional
deve exercer. Vendo essa
necessidade, desenvolveram
recomendacdes pra contornar
as dificuldades e conseguir
definir essa padronizacao de
funcdes.

Descrever os resultados de
um programa de navegacao
de enfermagem pioneiro
estabelecido em um centro de
cancer de mama em um
hospital privado sem fins
lucrativos em Porto Alegre,
Brasil

Estudo transversal,
retrospectivo e
descritivo baseado em
prontuarios eletrénicos

Houve uma redugéo no tempo
decorrido desde o diagndstico
até o inicio do tratamento de 24
dias em 2014 para 18 dias em
2017. Além disso, 97% (153)
dos pacientes declaram
satisfeitos ou muito satisfeitos
com o atendimento prestado
pelo enfermeiro navegador.

2Avaliar o efeito do contato
com um ONN na satisfacdo do
paciente

Revisao retrospectiva
das pesquisas de
satisfacdo ambulatorial
Press Ganey em
oncologia

Perceberam que, os pacientes
que tiveram contato com os
enfermeiros navegadores
obtiveram maior satisfacao.
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conforme objetivo, método e

Continuacao

Objetivo

Método

Principais achados

BDeterminar as contribuicées
de um enfermeiro navegador
oncologico (ONN) relacionado
a adesdo do médico as
diretrizes e agilizacado do
atendimento ao paciente em
um conselho interprofissional
de tumor de cancer de pulméo

Revisao retrospectiva
de prontuérios

Perceberam que o enfermeiro
navegador foi fundamental na
criacdo das diretrizes
padronizadas na instalacdo
hospitalar além de ajudar a
melhorar a comunicacao entre
membros da equipe de
atendimento ao paciente e é
uma fonte de informacéo e
educacao ao paciente, que
ajuda a coordenar melhor o
cuidado.

4Determinar se a incluséo de
um enfermeiro navegador
oncolégico gastrointestinal (Gl)
(ONN) na equipe
multidisciplinar de atendimento
oncoldgico esta associada a
melhoria da qualidade do
atendimento aos pacientes

Estudo retrospectivo

Foi descoberto que os
pacientes acompanhados pelo
enfermeiro navegador tiveram
um tempo mais curto entre o
diagnéstico e o inicio do
tratamento

5Descrever as necessidades
Unicas dessa Populacéo e o
efeito da nhavegacéao do
enfermeiro

Estudo descritivo

Foram tracadas estratégias de
navegacao para ambientes
oncolégicos especializados
como para a neuro-oncologia e
perceberam uma melhoria
atencdo ao paciente
oncoldgico.

18Avaliar o efeito da
navegacao do enfermeiro
oncoldgico no acesso ao
atendimento, na satisfacéo do
paciente e do provedor e na
inscricdo para o ensaio clinico
de pacientes com neoplasias
hematolégicas ou
ginecolégicas

Estudo de coorte
descritivo com controle
histérico

O estudo forneceu com
sucesso uma avaliagédo de
linha de base desses intervalos
de tempo para usar como
referéncia para melhorias
futuras. Pacientes e os
fornecedores ficaram muito
satisfeitos com funcao de
navegador

1dentificar e quantificar as
categorias de atividades
desempenhadas por
enfermeiras navegadoras para
a coordenacdo de alta
hospitalar.

Estudo quantitativo
qualitativo

Foi percebido que, entre as
categorias analisadas, estao
relacionadas a questbes
organizacionais, navegacao,
falta de informacéo,
compromissos. O treinamento
e a qualificacdo de enfermeiros
navegadores devem, portanto,
combinar habilidades clinicas e
gerenciais
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Quadro 5 - Descricdo dos artigos selecionados conforme objetivo, método e
resultados. Botucatu - SP, 2021

Concluséo

Objetivo Método Principais achados
8Explorar o papel dos
navegadores de enfermagem ONNSs estdo em uma posicéo-
oncoldgica (ONN) no aumento chave para adaptar sua pratica
da Capacitacdo do paciente Desenho descritivo as necessidades emocionais e
para pacientes adultos com qualitativo de suporte necessarias para
cancer de pulméo durante a promover o empoderamento do
fase de diagnéstico do paciente e da familia

tratamento do cancer

%Determinar a viabilidade e
eficacia de uma intervencéao
enfermeira-navegador
individual para aliviar o
sofrimento, ansiedade,
depressao e qualidade de vida | Estudo piloto
relacionada a saude em randomizado
mulheres que foram tratadas
para cancer de mama (CM) e
estdo experimentando
moderada a graves sintomas
psicolégicos e fisicos

O estudo mostra a viabilidade
promissora da intervencéo de
enfermagem de navegacao
individualizada e, embora
nenhum efeito significativo
tenha sido observado apos 6
meses, encontramos efeitos
estatisticamente significativos
sobre angustia, ansiedade e
depresséo 12 meses apos o
diagnéstico.

Fonte: Dados do préprio autor, 2021

DISCUSSAO

Foi percebido neste estudo que, nos locais em que foram implementados o
programa de enfermeiro navegador, o resultado foi promissor, além de promover
adequacdes em servicos oncoldgicos especializados. Nesse contexto, € importante
ressaltar a contribuicdo deste profissional em relagdo aos cuidados prestados,
destacando o potencial em se comunicar com a equipe e familia, desenvolvendo
habilidades que promovem a seguranca e qualidade do cuidado assistencial. Além
disso, o investimento no enfermeiro navegador promove satisfagdo para o0s
pacientes/familiares e para a instituicdo. O “Estudo sobre Enfermeira Oncoldgica
Navegacao: Expansao da fungcé&o de navegador por meio da telessaude”, identificou
que o enfermeiro navegador € encarregado de importantes fungbes na equipe
interprofissional, ele trabalha em colaboracdo com os pacientes e seus familiares e
serve como um recurso virtual, além de fornecer comunicacéo clinica entre gestores

e equipe de apoio e contribuir por meio da satde digital aos familiares?2.
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Ademais, estudos sobre satisfacdo perceberam que o0s pacientes que
obtiveram atendimento e acompanhamento pelo enfermeiro navegador apresentaram
maior satisfacdo. Os pesquisadores destacaram, no estudo, que o Enfermeiro
Navegador ajuda o paciente que perdeu a confianca no sistema de salude a se
reconectar com sua equipe interdisciplinar de saude promovendo qualidade e
melhoria durante todo o estagio da doenca?3.

Além disso, foi aplicado um questionario de satisfacéo entre os gestores de um
servico de saude em oncologia e esses provedores avaliaram o enfermeiro navegador
em um alto nivel de satisfacdo, destacando a funcdo desses navegadores na
coordenacao de cuidados, educacado do paciente, recurso de suporte ao paciente,
apoio psicossocial e encaminhamentos, educag¢ao da comunidade e aconselhamento
financeiro dentro da instituicdo°.

A implementacdo do Programa de Navegacao para pacientes oncolégicos na
realidade brasileira foi foco de estudo de um grupo de pesquisadores, desenvolvendo
a metodologia de Pesquisa Convergente do Sul do pais. Os estudiosos
desenvolveram a metodologia de Pesquisa Convergente Assistencial (PCA) seguindo
0S passos: a concepcdo, a instrumentacdo, a perscrutacdo, a andlise e a
interpretacdo. O estudo foi desenvolvido conforme a realidade brasileira de acordo
com as necessidades especificas do paciente, dessa forma, foi necessério a criacéao
de uma Escala de Avaliacdo de Necessidades de Navegacdo (EANN). Além disso, 0s
pesquisadores disponibilizaram e proporcionaram que a escala seja reproduzida no
pais de forma que atendam aos pacientes atendidos no SUS°®.

Em estudo analisando o papel dos navegadores de enfermagem oncolégica na
melhoria capacitacdo do paciente na fase de diagndstico para pacientes adultos com
cancer de pulméo, foi observado um consenso entre 0s pacientes e participantes
identificando que o enfermeiro navegador desempenha um papel significativo na
identificacdo de necessidades dos pacientes e suas familias durante todo o processo
de diagnostico, aléem da comunicacao efetiva com todos os setores do hospital. O
estudo analisou ainda as fungbes clinicas essenciais deste enfermeiro:
empoderamento como defensor do paciente, habilidades educacionais que fornecem
suporte durante o tratamento, gerenciamento e recursos de navegacao?s.

As atividades organizacionais durante o processo de alta hospitalar foram
analisadas em estudo com pontuacédo significativa durante a analise do estudo de

método misto para o caso de pacientes com cancer. Os enfermeiros navegadores
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desempenham importante papel atendendo as necessidades de pacientes e sendo
prestadores de cuidados primarios ap0s a alta do paciente, como por meio de
monitoramento na clinica, no gerenciamento de alertas clinicos e emergéncias,
suporte por ligacdo e em problemas técnicos, explicacdo dos protocolos de
atendimento, além da coleta e transmisséo de dados do paciente?’.

Em uma avaliacdo sobre a implementacdo de um programa de navegacao para
enfermeiros de oncologia da National Cancer, foi percebido uma enorme satisfacao
do paciente e do provedor, revelando uma diminuicdo nos dias a partir da ligacao
inicial do paciente/provedor de referéncia para a consulta inicial ao médico até o inicio
da terapia, garantindo o cuidado eficiente e centrado no paciente. Os pacientes
declararam muita satisfacdo com os cuidados recebidos?®.

O papel do enfermeiro navegador oncolégico na melhoria da adesdo as
diretrizes nacionais e simplificando o atendimento ao paciente foi constatado como
primordial em relacdo a melhora da qualidade geral do atendimento prestado aos
pacientes. Foi percebido que o plano de cuidados discutido e coordenado com o
conselho seguiu as diretrizes de pratica e o enfermeiro navegador foi essencial na
criacao das diretrizes padronizadas da instalacdo. Dessa forma, € possivel identificar
a necessidade de ter o enfermeiro navegador como aliado na criacdo e
implementacéo deste programa nos servicos de oncologia., além da implementacéo,
faz-se necessario ter o enfermeiro como autor na elaboracéo das diretrizes que irdo
implementar o programa de navegacao?s.

Um estudo realizado sobre o impacto de um programa inovador de navegador
de pacientes internados na duracdo da internacdo e readmissdo de 30 dias
identificaram uma reducdo no tempo de permanéncia, sem um aumento na
readmissdo de 30 dias ap6s implementagdo do programa?°.

E importante destacar que, para a efetivacio da implementacdo, faz-se
necessario reconhecer oito importantes fatores que foram destacados por
pesquisadores em uma revisdo de escopo que inclui estudos do Canada, Estados
Unidos, Reino Unido, Australia, Nova Zelandia e Europa. O primeiro fator esta
relacionado as caracteristicas do paciente, os demais seguem sendo a selecdo e
treinamento dos futuros navegadores, informag&o com precisao sobre o papel que o
navegador ird desenvolver, operacionalizacdo dos processos, recursos humanos e
financeiros, relacionamento eficaz dentro e fora da instituicdo, disponibilidade de

servicos e comunicacgéo efetiva com os gestores?..
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Em uma analise onde houve a associacdo entre a navegacdo da enfermeira
oncoldgica e a melhoria nos resultados para pacientes com cancer, foi constatado que
a inclusdo desse profissional reduz significativamente o prazo do diagndstico ao
tratamento. Foi percebido que, no grupo onde o enfermeiro navegador nao atuou, o
estadiamento do cancer necessario e o exame clinico ndo foram acelerados, uma vez
que esses atrasos no tratamento subsequentemente levam a um aumento no tempo
do diagndstico ao tratamento.

O enfermeiro navegador tem a capacidade de orientar os pacientes por meio
de um minucioso plano de cuidados de tratamento, eliminando as consequéncias que
podem levar o paciente ao atendimento na emergéncia, proporcionando consultas
para manutencdo de rotina da saude oncoldgica, cuidados multidisciplinares e
holisticos para pacientes e familiares'4.

Foi analisado em outro estudo os efeitos de satisfacdo do paciente que tiveram
contato com um enfermeiro navegador em uma revisdo retrospectiva, 0s
pesquisadores encontraram diferencas significativas na satisfacdo do paciente
comparados a pacientes que ndo foram cuidados por navegados. Foi avaliado que a
qualidade da prestacdo de cuidados de saude e cuidados centrados no paciente
aumentaram, obtendo ainda bons resultados em relacdo aos padrées de acreditacao
de programas de cancer!?.

Em um centro de cancer de mama no Brasil, foi analisado o tempo decorrido
desde o diagnéstico até o inicio do tratamento para cada ano, de janeiro de 2014 a
julho de 2017. Os dados encontrados revelaram diminuicdo no periodo entre o
diagnéstico para tratamento, além da taxa geral de satisfacao dos pacientes serem de
muito satisfeito ou satisfeito. Foi evidenciado que, 0os programas de navegacgao
proporcionam aos pacientes a superacdo das barreiras nos servicos de saude,
garantindo o acesso e a prevencao de atrasos desde o inicio do tratamento até apos

o diagnostico®?.

CONCLUSAO

No Brasil, h4 poucos estudos em relacdo a implementacdo do programa de
navegacdo a assisténcia em enfermagem dos beneficios em oncologia. Pode-se
verificar que a literatura existente trouxe como promissores 0s beneficios ao
cliente/familia e a instituicdo, aléem da agilidade nos processos inerentes ao

tratamento.
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Dentre as principais caracteristicas e funcbes do enfermeiro navegador, a
gestdo e a sistematizacdo do ambiente de trabalho foram fatores primordiais,
constatados nesta revisdo. Portanto pode-se concluir que os beneficios que envolvem
a implementacéo desse programa sdo destacados neste estudo como fontes de
satisfacdo, dessa forma, reforca-se a importancia de as instituicées articularem acdes
gue promovam a sua adocdo, a fim de diminuir custos e alcancar a qualidade e
seguranca na prestacao do cuidado, assim como promover um cuidado humanizado

e centrado na satisfagéo do paciente.
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3.2 ARTIGO Il - Experiéncias de enfermeiros assistenciais: aproximacdes aos

principios da navegacéo de pacientes oncoldgicos.

EXPERIENCIAS DE ENFERMEIROS ASSISTENCIAIS: APROXIMACOES AOS

PRINCIPIOS DA NAVEGACAO DE PACIENTES ONCOLOGICOS

EXPERIENCES OF CLINICAL NURSES: APPROACHES TO THE PRINCIPLES OF

NAVIGATION OF CANCER PATIENTS

EXPERIENCIAS DE ENFERMEROS ASISTENCIALES: APROXIMACIONES A

LOS PRINCIPIOS DE NAVEGACION DE PACIENTES CON CANCER*

RESUMO

Objetivo: Compreender experiéncias de enfermeiros assistenciais segundo 0s
principios da navegacao de pacientes oncolégicos propostos por Harold Freeman.
Método: Estudo com andlise qualitativa de dados, do qual participaram seis
enfermeiros que foram entrevistados em dezembro de 2021, acerca do atendimento
ao paciente oncolégico e familiares e cujos depoimentos foram submetidos a anélise
de conteludo, vertente tematica. Resultados: As experiéncias analisadas
compuseram cinco categorias tematicas sobre o atendimento de enfermagem aos
pacientes oncoldgicos: fluidez na assisténcia; integracdo entre as equipes; vinculo
com pacientes e familiares e os enfermeiros; competéncias dos enfermeiros
assistenciais na navegacdo de pacientes oncolégicos; valorizacdo e facilidades no
treinamento das equipes. Consideragfes finais: Considera-se que, mesmo sem
especializacéo especifica e sem implantacao institucional do programa de navegacao
de pacientes oncoldgicos, os enfermeiros tém seguido alguns dos principios propostos
por Harold Freeman, como: assisténcia sistematizada, integragdo entre a equipe e 0s
diferentes setores, treinamento e a valorizagdo do trabalho em equipes
interprofissionais junto aos pacientes oncolégicos e familiares, contribuindo assim

para a qualificacdo dos cuidados prestados.
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Palavras-chave: Navegacdo de Pacientes. Enfermagem. Oncologia. Assisténcia.

Pesquisa Qualitativa.

ABSTRACT

Objective: To understand the experiences of clinical nurses according to the principles
of navigation for cancer patients proposed by Harold Freeman. Method: Study with
qualitative data analysis, in which six nurses participated who were interviewed in
December 2021, about the care of cancer patients and their families and whose
testimonies were submitted to content analysis, thematic aspect. Results: The
experiences analyzed comprised five thematic categories on nursing care for cancer
patients: fluidity in care; integration between teams; bond with patients and family
members and nurses; skills of clinical nurses in navigating cancer patients; valuation
and facilities in the training of teams. Final considerations: It is considered that, even
without specific specialization and without institutional implementation of the navigation
program for cancer patients, nurses have followed some of the principles proposed by
Harold Freeman, such as: systematized assistance, integration between the team and
the different sectors, training and appreciation of work in inter-professional teams with
cancer patients and their families, thus contributing to the qualification of the care
provided.

Keywords: Patient Navigation; Nursing; Oncology; Assistance; Qualitative research.

RESUMEN

Objetivo: Comprender las experiencias de enfermeros clinicos segun los principios
de navegacion para pacientes oncolégicos propuestos por Harold Freeman. Método:
Estudio con analisis cualitativo de datos, en el que participaron seis enfermeros que
fueron entrevistados en diciembre de 2021, sobre el cuidado de pacientes con cancer
y sus familias y cuyos testimonios fueron sometidos a analisis de contenido, aspecto
tematico. Resultados: Las experiencias analizadas comprendieron cinco categorias
tematicas sobre el cuidado de enfermeria al paciente oncoldgico: fluidez en el cuidado;
integracion entre equipos; vinculo con pacientes y familiares y enfermeras; habilidades
de las enfermeras clinicas para orientar a los pacientes con cancer; valoracién y
facilidades en la formacion de equipos. Consideraciones finales: Se considera que,
aun sin especializacion especifica y sin implementacion institucional del programa de

navegacion para pacientes oncolégicos, los enfermeros han seguido algunos de los
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principios propuestos por Harold Freeman, tales como: asistencia sistematizada,
integracion entre el equipo y los diferentes sectores , formacion y valorizacion del
trabajo en equipos interprofesionales con pacientes oncolégicos y sus familias,
contribuyendo asi a la cualificacion de la atencion prestada.

Palabras clave: Navegacion del paciente. Enfermeria. Oncologia. Asistencia.

Investigacion Cualitativa.

INTRODUCAO

No ano de 2012, o Ministério da Saude do Brasil decretou, por meio da Lei n®
12.732, que todos os pacientes com neoplasia maligna receberé&o, gratuitamente, pelo
Sistema Unico de Saude (SUS), os tratamentos necessarios, sendo garantido a eles
o direito de se submeterem ao primeiro tratamento no prazo de até 60 dias, contados
a partir do dia em que receberam o diagnéstico?.

A Oncologia é considerada uma especialidade de alta complexidade, sendo
que pacientes oncoldgicos precisam passar por diferentes tipos de tratamento,
requerendo varias idas e vindas do hospital, assim como coletas de exames
laboratoriais que podem ocorrer semanalmente?2, Diante desse cenario, 0s pacientes
na rede de servigos publicos podem encontrar fragilidades e dificuldades em seus
percursos, as quais se configuram em barreiras que aparecem desde 0s primeiros
sintomas, no diagnéstico e na busca e realizacdo do tratamento®.

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), com o propésito de facilitar
0 acesso desses pacientes ao SUS, lancou, no ano de 2016, o projeto OncoRede,
visando a reorganizacdo da rede de atencdo oncoldgica. A proposta possui como
premissa a melhoria da qualidade do cuidado em saude, de modo a induzir a
implementacdo de um sistema de cuidado coordenado, efetivo e resolutivo que
propicie a reducdo do tempo médio entre o diagnostico e o inicio do tratamento. Além
disso, uma das estratégias de reorganizacao dessa rede € baseada na implementacao
de programas de navegacao de pacientes com vistas a facilitar o acesso dos pacientes
oncoldgicos ao sistema de saude, ajudando-os a superar as barreiras institucionais,
socioecondmicas e pessoais®®.

O primeiro programa de navegacgéao de pacientes foi desenvolvido em 1990, no
Harlem, em Nova York, pelo médico estadunidense Harold Freeman’, que descreveu

nove principios basicos para a navegacgao de pacientes, sendo eles: ser um modelo
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de atendimento em que o foco seja fazer com que a passagem do paciente pelo
sistema de saude ocorra de forma fluida e suave durante todo o cuidado; ser facilitador
na integracdo de esferas fragmentadas da salde para que o acesso do paciente a
assisténcia seja continuo; estabelecer uma estreita relagdo entre pacientes e
navegadores, proporcionando a eliminacdo das barreiras que impecam o efetivo
acesso aos cuidados da saude; definir um escopo claro em relacéo as distingdes de
tarefas e profissionais, a fim de manter os navegadores integrados as suas funcdes e
aos outros profissionais da assisténcia; entregar as tarefas de maneira a englobar o
custo efetivo e proporcional as habilidades e treinamentos necessarios para efetuar a
plena navegacdo em todas as fases da assisténcia; determinar qual processo deve
ser feito por cada navegador, a partir de seus conhecimentos e treinamentos, sejam
eles leigos ou profissionais; especificar em qual ponto da assisténcia deve comecar e
terminar a navegacao de pacientes; ser o facilitador na conexéo de sistemas de saude
desconectados; haver uma coordenacao que entenda o processo de navegacao, mas
ndo esteja envolvida na sua forma de trabalho®”.

No Brasil, o projeto OncoRede é composto por colaboradores que atuam como
navegadores, sendo esses, profissionais de salde, estudantes e leigos voluntarios, a
guem sao atribuidas funcdes conforme seu nivel de escolaridade, categoria
profissional, especialidade e experiéncia clinica. Espera-se que no programa de
navegacado profissional de enfermagem assista ao paciente desde a detecgéo até o
final do tratamento, procurando oferecer um efetivo suporte aos pacientes, fornecer
informacdes, gerenciar a complexidade do diagnostico e do tratamento oncoldgico,
em conjunto com todos os membros da equipe multidisciplinar®.

Estudo de revisao integrativa de literatura publicada em 2015 revelou melhores
resultados clinicos com o programa de navegacao quando realizado por enfermeiros®.
Outrossim, os pacientes, quando acompanhados pelo enfermeiro navegador, sentem-
se mais protegidos e empoderados em seu tratamento, logo, mais bem preparados
por obterem conhecimento da forma como a doenca pode afetar suas vidas®2©.
Também, séo promissores os beneficios ao cliente/familia e a instituicdo, além da
agilidade nos processos inerentes ao tratamento!!. Quando realizada por esse
profissional, a estratégia de navega¢do demonstra-se eficaz para melhorar os padrées
dos cuidados na oncologia'?.

Diante do exposto, 0 presente estudo teve a principal questao norteadora: quais

sdo as dificuldades enfrentadas pelos pacientes e familias que convivem com o cancer
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e as possiveis contribuicdes de enfermeiros na navegacao de pacientes oncoldgicos?
Assim, 0 objetivo desse estudo foi compreender experiéncias de enfermeiros
assistenciais segundo os principios da navegac¢ao de pacientes oncoldgicos propostos
por Harold Freeman.

Método

Trata-se de estudo de cunho qualitativo, conduzido apds aprovacao do Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual Paulista - UNESP, sob o nimero
CAAE: 52624421.4.0000.5411, sendo a elaboracdo deste artigo foi norteada pela
ferramenta COREQ (Critérios Consolidados para Relatos de Pesquisa Qualitativa)!3.

A pesquisa foi realizada em uma cidade localizada no interior do estado de Séo
Paulo, em um hospital publico estadual com foco em ensino, pesquisa e extensao, o
qual atende pacientes de 68 municipios vizinhos!4'>, Esse hospital é classificado
como unidade de alta complexidade em oncologia (UNACON), que presta assisténcia
especializada de alta complexidade em ambulatérios e unidades de pronto
atendimento e de internacdo, contando com servi¢os de radioterapia, hematologia e
oncologia clinica e pediatrica.

O Ambulatério de Oncologia foi escolhido para realizagdo desta pesquisa por
ser um setor com maior concentracdo de enfermeiros com grande proximidade com
0s pacientes oncolégicos e suas familias, onde os pacientes iniciam o tratamento,
realizam as consultas de rotina e obtém planos de cuidados.

Foram incluidos como participantes desta pesquisa todos os enfermeiros que
atuavam diretamente com os pacientes usuarios do Ambulatério de Oncologia, 0s
quais foram convidados por intermédio da responsavel técnica do setor. Os
participantes convidados foram orientados sobre o desenvolvimento do projeto em
guestao, sendo explicada sua finalidade.

As tratativas para coleta de dados foram iniciadas em junho de 2021, por meio
de uma reunido com a Gerente de Enfermagem do hospital estudado, a fim de
apresentar o projeto de pesquisa e obter autorizacéo para realizagcdo do estudo. Em
seguida, apos a liberacdo pela responsavel técnica do setor, foi disponibilizada uma
lista em formato eletrénico com os nomes dos enfermeiros que possuiam experiéncia
em oncologia, contendo os seguintes dados: nome e niumero do contato telefonico

dos enfermeiros.
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Para realizar a coleta de dados de forma presencial e sequencial, a responséavel
técnica viabilizou, de forma voluntaria, o convite aos enfermeiros do setor, tendo como
critério o respeito a escala de trabalho e a organizacao das atividades do dia. Portanto,
foram agendados dias e horéarios especificos com os enfermeiros que aceitaram
participar do estudo. As entrevistas foram realizadas durante a pandemia de COVID-
19 e, dessa forma, foram respeitadas as normas vigentes dentro da instituicao
hospitalar em estudo, preservando o distanciamento social, mantendo a seguranca
dos enfermeiros e pesquisadores. A sala disponibilizada para a coleta dos dados era
arejada e as janelas ficaram abertas durante a entrevista. Além disso, todos os
envolvidos usaram mascara N95, conforme as recomendacdes vigentes.

Dessa forma, participaram do estudo seis enfermeiras que atuavam
diretamente na atencdo a saude do paciente oncolégico. Foram entrevistadas todas
as enfermeiras que estavam atuando no Ambulatério de Oncologia, entre 03 a 17 de
dezembro de 2021, sendo que nenhuma dessas enfermeiras recusou o convite para
participar do estudo. Antes de iniciar a entrevista, foi pedido que o participante lesse
e, concordando, assinasse o TCLE. Ressalta-se que o termo foi impresso em duas
vias, ambas devidamente assinadas e entregues na data da entrevista; uma
permaneceu em posse da pesquisadora e a outra, do participante.

Todas as entrevistas foram audiogravadas por meio de mecanismos digitais
(programa de gravador do telefone celular), com consentimento dos entrevistados,
para posterior transcricao e analise dos dados. As entrevistas duraram, em média, de
20 a 40 minutos e, apo6s sua transcricdo, foram deletadas. Nao houve necessidade de
repetir entrevista com 0 mesmo participante e o contetdo nao retornou para que 0S
participantes pudessem validar ou emitir opinides sobre os achados. Os participantes
do estudo tiveram suas identidades preservadas e foram identificados por letras do
alfabeto. Assim, foram identificados como: A, B, C, D, E e F.

Os dados coletados durante as entrevistas tiveram o auxilio de dois
instrumentos: um de caracterizacdo sociodemografica e historico profissional,
contendo informacdes sobre a idade, o tempo de formacéo, o tempo de trabalho no
ambulatério de oncologia e a realizacdo de curso de especializacdo; e outro
instrumento representado por uma entrevista semiestruturada, contendo quatro
guestdes norteadoras, elaboradas a partir do referencial tedrico dos noves principios
da navegacéao de pacientes de Harold Freeman: conte-me como o paciente oncoldgico

é assistido neste hospital; como vocé vé a integracdo entre os setores para assisténcia

Artigo submetido a Revista Texto e Contexto Enfermagem no dia 25/01/2023




Roque AC et al 2022

oncoldgica; como sao o treinamento e facilidades mediante a demanda dos pacientes
oncologicos; para vocé, quais estratégias sdo importantes e potencializam o
atendimento adequado do paciente oncolégico.

As entrevistas foram conduzidas por duas pesquisadoras, uma pés-graduada
e com experiéncia em oncologia, e outra com experiéncia em pesquisa qualitativa.

Para tratamento e analise dos dados coletados por roteiro semiestruturado foi
utilizado o referencial da Andlise de Contelido de Lawrence Bardin', na vertente
tematica, seguindo as trés etapas propostas por essa autora: Fase |: pré-analise (fase
da organizacdo do material e sistematizacao das ideias, objetivando a formulacéo das
hipéteses e a elaboracdo de indicadores que orientem a interpretacao fina); Fase Il:
exploracdo do material (compreendendo a categorizacdo dos dados, que visa
alcancar o nucleo de compreensdo do texto e em que realiza-se a escolha das
unidades de significacdo e a categorizacao); Fase lll: tratamento dos dados: inferéncia
e interpretacdo (fase em que os resultados brutos séo tratados de maneira a torna-los
significativos e validos, e o pesquisador pode propor temas e realizar interpretacées
direcionadas aos objetivos do estudo- A analise das entrevistas foi feita num processo
de codificacdo, com a fala do entrevistado sendo reproduzida de modo a tornar mais
clara sua intencéo ao descrever e contar determinadas situacfes. Apds, foi realizada
a separacdo dos coédigos em categorias analiticas norteadas pelos principios
propostos por Harold Freeman que, ao final da andlise, constituiram a sintese das

experiéncias estudadas®®.

Resultados

Com relacao a caracterizacdo dos participantes foi observado que, entre os seis
participantes entrevistados, houve uma predominancia do sexo feminino, com idade
variando de 35 a 45 anos, com tempo de graduagdao em enfermagem entre 11 e 21
anos, tendo trés profissionais concluido pés-graduacao latu sensu e stricto sensu,
sendo duas em nivel de mestrado e uma de doutorado. Com relacdo ao tempo de
atuacao no setor de oncologia, este variou de seis a dezesseis anos.

Apés a codificacdo e analise dos dados, emergiram cinco categorias,
compilando as experiéncias dos enfermeiros atuantes na assisténcia ao paciente

oncologico. Ressalta-se que as categorias foram construidas a partir do referencial
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tedrico: os noves principios da Navegacado de Pacientes oncoldgicos proposto por

Harold Freeman.

Suavidade e fluidez na assisténcia ao paciente oncoldgico

Os enfermeiros, ao discorrerem sobre aspectos de qualidade do trabalho
desenvolvido no Ambulatério de Oncologia, incluiram aspectos de suavidade e fluidez
na assisténcia prestada, destacando o atendimento humanizado e multidisciplinar
oferecido desde a entrada do paciente e durante seu trajeto pelo hospital, inclusive
citando a legislacdo que estabelece que o primeiro atendimento deva ser no prazo

maximo de 60 dias.

Acredito que, de maneira geral, com 0s recursos que a gente tem, pelo menos
eu acredito que o paciente € bem assistido (A)

Acho que o paciente é bem acolhido, desde o momento em que ele chega na
recepcao do hospital [...]. Tem um trajeto bem legal, eu acho que é bom. (C)

Aqui dentro da estrutura do hospital estadual, do Ambulatério de Oncologia,
eles [pacientes] passam com a gente aqui da enfermagem, passam na odonto,
com a nutri e com a psicéloga, ...a gente tem a lei dos 60 dias, que a partir do
momento em que vocé tem o diagndstico, seja por biopsia ou por o que for,
vocé tem 60 dias para o paciente comecar a fazer o tratamento [...], mas precisa
chegar para a gente primeiro. Entdo, a partir do momento em que entra aqui
[Ambulatério de Oncologia], o negécio flui mais rapido. (D)

Em contraponto, foram relatadas fragilidades do referido servico de saude, tais
como ser um hospital com varias especialidades de atendimento, ndo possuindo toda
a estrutura voltada somente para o atendimento oncolégico. Elas entendem que a
fragmentacao da assisténcia, acaba gerando barreiras no fluxo e encaminhamento,

no que tange a assisténcia multidisciplinar.

Eu sé queria um hospital todinho para oncologia. (B)

Facilitaria bastante se, no pronto socorro, tivessem pessoas mais especificas
ou lugares especificos para estar atendendo pacientes oncolégicos [...] um
servico so para a oncologia. (E)

Fluxo, encaminhamentos e integracao entre as equipes/servigcos

Artigo submetido a Revista Texto e Contexto Enfermagem no dia 25/01/2023




Roque AC et al 2022

Houve o reconhecimento de facilidades entre as equipes que prestam a
assisténcia ao paciente oncologico. Além da boa integracéo entre os enfermeiros que
prestam assisténcia ao paciente, foi citada a boa integragdo com a equipe

multiprofissional.

E muito facil [integracdo entre equipes]; a gente tem um didlogo muito
importante com a equipe médica, com a equipe nutricional, com a equipe da
psicologia, assistente social; entdo, eu acho que a gente € muito integrado um
com o outro, funciona muito bem. (B)

Nés, enfermeiros, conseguimos ter uma integracdo boa com alguns setores [...]
com a equipe multiprofissional, a relagdo é muito boa, nutricdo, dentista, a
relacéo é facilitada. (D)

Eu acredito que, aqui dentro, no Ambulatério de Oncologia, a equipe € bem
integrada. (F)

Para elas, a maior dificuldade relacionada a integracdo ocorre quando ha
necessidade de internacao, entre a alta demanda do hospital e o local para onde os
pacientes sdo encaminhados. Outros profissionais apontam dificuldades nos setores
de imagem e em algumas especialidades por conta da fila da integracdo, além da

demora no atendimento, dificultando o processo.

Eu acho que a nossa dificuldade s&o as internagdes. E a parte que mais pega
para a gente. Por conta da demanda do hospital para onde 0s pacientes séo
encaminhados, a integragéo nao é facilitada. (A)

[...]o setor de radioterapia, na minha opinido, eu acho que, para o paciente,
principalmente os pacientes de fora, € um transtorno sair daqui do Ambulatério
de Oncologia, depois ir para a radiologia & no hospital de maior complexidade.
Nas internacfes, complica um pouco, porque € la no hospital de maior
complexidade; tem que esperar vaga sair para o paciente ser transferido; as
vezes, fica grande parte do tempo aqui no ambulatdorio, muitas horas esperando
essa vaga. (C)

[...] 0 que as vezes da uma resisténcia é a tomografia, por conta dafila... setores

de imagem é mais dificil porque, por conta da fila mesmo, ndo por falta de
receptividade ou falta de comunicagéo (D)

Assim, os relatos evidenciaram barreiras na passagem do paciente oncoldgico

na instituicdo, especialmente, pelo distanciamento geogréafico para atendimentos com
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outras especialidades, por serem realizados fora da estrutura do ambulatorio de

oncologia.

O problema é quando precisa de outras especialidades, um atendimento da
urologia, por exemplo, ele tem que sair daqui do ambulatério de oncologia e
tem que ir 14 para hospital de maior complexidade. Acho que esse fluxo ele &
demorado, estressante para o paciente e prejudica muito a assisténcia. (B)

O que as vezes complica um pouquinho é porque a gente nao tem um pronto
atendimento e acaba encaminhando esses pacientes para 0 pronto socorro
referenciado, o hospital de maior complexidade ou la para o municipal. Nesses
lugares, a gente ja acaba tendo um pouquinho mais de dificuldade, porque, as
vezes, demora para serem assistidos. (E)

Fora do Ambulatério de Oncologia tém algumas barreiras, algumas
dificuldades, demora um pouco para o atendimento. NOs enfermeiros, temos
um pouco de dificuldade quando esse paciente precisa ser referenciado para
outras especialidades [...] porque se tivesse um pronto atendimento oncoldégico,
internagcdo oncoldgica, quimioterapia no mesmo prédio, pediatria no mesmo
prédio, eu acho que isso faria diferenca para melhorar o fluxo do paciente. (F)

Vinculo entre pacientes e familiares com os enfermeiros

Para os participantes, o papel do enfermeiro vai muito além de apenas estar
presente com o paciente, relatando que esse profissional oferece apoio e permanece
ao lado da familia, reconhecendo suas dificuldades e planejando estratégias para

minimizar o sofrimento de todos.

A gente tenta fazer o maximo para facilitar para os paciente e familia, porque é
um momento delicado que estdo passando ... e todos estamos sujeitos; essa
gue é a verdade; ndo tem ninguém que esta livre disso [cancer] na vida... entdo,
a gente tenta facilitar o0 maximo para o paciente e para a familia, porque
atendimento familiar também é importante. (C)

Fazemos contato direto com as maes para informar que o exame esta bom e
nao precisa do retorno ao hospital... nem todos os setores tém esse contato
intimo; isso acaba humanizando mais o atendimento. Tem paciente que vem
duas vezes por semana aqui no ambulatorio; poderia estar na escola, mas ele
vem tomar a quimio. Nés [enfermeiros] fazemos festa de aniversério para eles;
tentamos amenizar seu sofrimento. (E)

Delimitacdo de competéncias e papeéis dos enfermeiros assistenciais na

navegacao de pacientes oncolégicos
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Os participantes destacaram o papel fundamental e diferenciado realizado pelo
enfermeiro no atendimento aos pacientes oncoldgicos. Dessa forma, uma das
estratégias planejadas para melhorar o fluxo do paciente oncoldgico diz respeito a

consulta de enfermagem.

Uma consulta de enfermagem ajudaria bem; a gente tem esse plano aqui, tem
o planejamento, mas por conta dos recursos humanos, acaba ndo conseguindo
colocar em prética. (A)

[...] precisaria da consulta do enfermeiro, que faz aquele atendimento primario.

(B)

[...] uma vontade nossa had muito tempo j4, de instituir a consulta de
enfermagem [...] entdo, o paciente sairia I& do consultorio [médico] e ele ja
receberia essa consulta [de enfermagem] para a orientacéo. (C)

[...] eu acho que seria bom implementar a consulta [de enfermagem]. (F)

Assim, os relatos evidenciaram os beneficios de contar com um enfermeiro
navegador no hospital. Também demonstraram uma valorizacdo a formacédo do
profissional enfermeiro para navegar nos cuidados do paciente oncoldgico, a fim de

facilitar seu trajeto e o de sua familia durante todo o fluxo hospitalar.

[...] eu acho muito legal a gente conseguir um dia pelo menos implantar a
navegacao de paciente no hospital. (A)

[...] acredito que o enfermeiro navegador iria auxiliar muito paciente. (B)

Eu acho que a formacdo do enfermeiro navegador mesmo... as estratégias
seriam basicamente a partir do enfermeiro navegador; a gente [enfermeiros]
saber qual é a necessidade do paciente. (D)

Valorizacéo e facilidades relacionadas aos treinamentos de equipes

Segundo os participantes, a coordenagéo da equipe de enfermagem facilita e
fornece treinamentos de equipes com planejamentos anuais a fim de melhorar a
assisténcia prestada. Assim, de acordo com as necessidades e as demandas que sao
apresentadas pelos profissionais, eles acabam sendo incluidos na programacao.
Ademais, atestaram que se encontram sempre engajados em discussodes de casos e

na busca de novos conhecimentos.
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A gente [enfermeiros] tem uma liberdade muito grande com a coordenadora;
entdo, ela d4 liberdade para a gente mostrar os problemas, e ela mesma fala,
vocé tem alguma ideia, alguma solucdo? [...] entdo, vamos fazer um
treinamento quanto a isso. Mediante aos problemas que a gente vé, os préprios
enfermeiros que estao aqui ja vao se ajustando para dar as aulas e capacitar.

(B)

[...] entdo, conforme vai tendo essa necessidade a gente vai direcionando isso
para minha chefe imediata e ela vé essa necessidade de treinamento. (C)

Treinamento da equipe é tranquilo; a gente [enfermeiros] faz um planejamento
todo ano do que a gente quer o ano inteirinho [...] outras demandas vao
entrando ao longo do ano e nés vamos fazendo, [...] a gente vai até os alunos,
vai até os funcionarios, entdo a gente tem uma programacéao de treinamentos.

(D)

[...] a gente [enfermeiros] desenvolve projetos e discussées de casos ... todo
caso novo a gente discute. (E)

O treinamento é feito conforme necessidade e algumas programadas durante
o ano. (F)

Ao mesmo tempo, sentem dificuldades devido a centralidade dos treinamentos
estar direcionada para outra estrutura geografica além daquela em que os enfermeiros
atuam. Por outro lado, ressalta-se a relagdo facilitada quando o treinamento é
realizado no mesmo local onde trabalham, ou seja, no préprio Ambulatério de

Oncologia.

A coordenadora do setor da muita aula para gente, mas agora € tudo pelo
nucleo de educacéo, fora da estrutura do ambulatdrio de oncologia, [...] € um
processo gue, as vezes, acaba, ndo atrapalhando, mas acaba ndo tendo como
a gente gostaria. Entdo, se o treinamento fosse feito todo aqui, a gente
conseguiria ter muito mais acesso. (A)

Discusséo

Harold Freeman descreve os nove principios que caracterizam a navegacao de
pacientes oncoldgicos. Este estudo buscou inter-relacionar as categorias tematicas
obtidas por meio dos depoimentos dos enfermeiros do ambulatério de oncologia, o
cenario do estudo, em conformidade com os principios propostos por aquele autor.

A suavidade e fluidez na assisténcia ao paciente oncolégico foram destacadas

neste estudo pela existéncia de uma estrutura fisica que vem favorecendo o
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acolhimento ao paciente, pelo trabalho multiprofissional, assim como pela a execucao
da Lei n® 12.732, que estabelece o inicio do tratamento em até 60 dias, no maximo™.

Os enfermeiros entrevistados nesse estudo relataram que, a partir do momento
em que os pacientes chegam no hospital e recebem o diagnostico, os processos sdo
articulados para que seu tratamento tenha inicio o quanto antes, sem encontrar
dificuldades. Além disso, o atendimento é fluido e suave desde a entrada do paciente,
e seu trajeto pelo hospital é facilitado pela equipe multidisciplinar, que segue
rigorosamente a Lei dos 60 dias.

A Lei n°® 12.732 de 2012 do SUS, que assegura o tratamento ao paciente
oncoldgico, foi relatada neste estudo, sendo uma das estratégias da instituicdo®. No
entanto, um estudo conduzido em um Centro Estadual de Diagndstico e Imagem
realizou uma andlise da predicdo de atendimento a Lei dos 60 dias dentro do programa
de navegacao de pacientes com cancer de mama no Rio de Janeiro, identificando que
seu cumprimento da Lei dos 60 dias atingiu pouco mais de 50%?*’. Neste estudo, o
cuidado prestado pelos profissionais tem sido destacado como referéncia no
cumprimento da lei, visto que os depoimentos mostraram seguranca para o paciente
iniciar seu tratamento o mais rapidamente possivel, antes dos 60 dias.

Conforme o principio de Freeman sobre a passagem do paciente pelo sistema
de saude, os profissionais devem estar atentos as barreiras que impedem a fluidez do
cuidado, a fim de facilitar o processo e todo paciente, quando for diagnosticado,
deverd iniciar imediatamente a navegacéo para facilitar seu percurso pelo hospital®.

Silva, Silva e Pereira’® declaram que, para obtencdo dos cuidados de
qualidade, é necessario possuir estrutura fisica e material, além dos servicos
especializados prestados pela equipe multiprofissional, para que o atendimento seja
integral'®. Embora os enfermeiros deste estudo tenham revelado algumas dificuldades
resultantes do distanciamento geografico para assisténcia com outras especialidades,
ainda assim, tal distanciamento ndo é impeditivo da assisténcia qualificada,
destacando-se as facilidades na relagdo com toda equipe envolvida na assisténcia do
paciente oncologico.

Para que o acesso do paciente a assisténcia seja continuo e integrado entre 0s
servigos, os profissionais devem ser os facilitadores na conexao de sistemas de
saude®. Observou-se, nesse estudo, a estreita relacédo entre pacientes e enfermeiros,
e 0s participantes da pesquisa demonstraram, em seus discursos, a importancia da

integracdo entres as equipes assistenciais, além de serem os facilitadores nessa

Artigo submetido a Revista Texto e Contexto Enfermagem no dia 25/01/2023




Roque AC et al 2022

conexdo. Ainda, destaca-se o papel importante do enfermeiro na coordenacédo do
cuidado dos pacientes oncoldgicos, por ser esse profissional o responsavel por
coordenar, orientar e supervisionar as atividades desenvolvidas no setor.

Mufios et al.'® ressaltaram, em um estudo sobre o modelo multidisciplinar de
atencdo ao cancer, uma associacdo positiva entre a navegacdo da enfermeira
oncologica e melhores resultados para pacientes com cancer e que a integracao do
enfermeiro navegador nos cuidados em oncologia reduz significativamente o intervalo
entre o diagnostico e o inicio de tratamento, fornecendo suporte adequado na
coordenacdo dos cuidados oncol6gicos?'®.

Rodrigues et al.1? evidenciaram melhores resultados no desfecho do paciente
oncolégico quando realizada a navegacao de pacientes por enfermeiro em todo o
continuum de assisténcia e salde. Foram esclarecidos aspectos relevantes em todo
o processo de cuidado, desde o diagndstico e inicio do tratamento até o suporte final
da vida'®. A assisténcia ofertada pelas enfermeiras no local do estudo revelou
importantes fortalezas para um desfecho favoravel, facilitando o continuum da
assisténcia ao paciente oncolégico. Além disso, para Freeman, a navegacdo de
pacientes € uma intervencédo cujo principal objetivo € a eliminacdo de barreiras que
podem ocorrer durante todo o continuum de cuidados ao paciente com cancer®.

O programa de navegacao possui grande importancia para 0s pacientes e
familiares, ou seja, ao ser diagnosticado, na aceitacdo da doenca, nos procedimentos,
ao receber o tratamento adequado, ao vivenciar possiveis reacdes adversas, durante
os cuidados domiciliares, consultas e exames e no acompanhamento aos familiares?°.

Todavia, algumas dificuldades foram relatadas pelas enfermeiras quando os
pacientes necessitam de internacdo. Mencionaram, ainda, que, nos setores de
imagem, a relacdo ndo é facilitada devido a alta demanda do hospital referenciado
para onde o paciente é encaminhado. Segundo Mota et al.%, em estudo realizado com
pacientes com cancer de pulmdo, os pacientes na rede de servicos publicos
encontram fragilidades e dificuldades que permeiam seus percursos, sendo estas
barreiras que aparecem desde 0s primeiros sintomas, diagnostico e durante a busca
pelo tratamento. Foi percebido ainda, que as principais barreiras encontradas durante
0 percurso assistencial sado as dificuldades de acesso a medicamentos e exames, as
filas longas de espera por atendimento, a demora no diagnéstico, a fragmentacao da

assisténcia nos diferentes niveis de atencédo, a desumanizacdo dos ambientes de
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cuidado e a falha na comunicacéo para esclarecimento dos pacientes sobre direitos
legalmente instituidos relativos ao acesso a saude®.

Em relag&o a seguranca do paciente, os enfermeiros relataram a boa qualidade
no atendimento e salientaram o cumprimento do protocolo de administragédo segura
dos quimioterapicos, seguindo as recomendacfes vigentes estabelecidas pela
instituicdo. O conceito de seguranca do paciente, segundo a Organizacdo Mundial da
Saude?!, refere-se a reducdo dos riscos de danos desnecessarios, associados a
assisténcia em saude, até um minimo aceitdvel. Destaca-se que esse assunto tem
sido muito explorado nos ultimos anos e, desde entdo, vem se tornando prioridade,
motivando as instituicdes de saude a criar estratégias com o objetivo de reduzir riscos
evitaveis?2.

Neste estudo, foi observado que os enfermeiros seguem 0s protocolos de
seguranca ancorados na educacdo permanente da equipe, além de diversos
treinamentos de acordo com as necessidades que surgem no setor, a fim de favorecer
a seguranca dos pacientes oncolégicos. Para isso, é fundamental que os cuidados
sejam prestados por uma equipe capacitada, com competéncias necessarias para
conduzir todo o continuum de cuidados?®.

A quimioterapia nao significa apenas uma aplicacdo de medicacdo em dias
programados, mas também a necessidade de varias idas e vindas do hospital, além
das coletas de exames laboratoriais, que podem ocorrer semanalmente. E de
fundamental importancia a necessidade de que o profissional estabeleca estreita
relacdo com pacientes e familiares. Este estudo revelou um verdadeiro elo entre os
enfermeiros, pacientes e familiares e, por meio da entrevista, os profissionais
manifestaram a compreenséo do trajeto doloroso que o paciente e a familia percorrem
durante todo o seu processo em busca da cura®.

E importante destacar a importancia de estabelecer estratégias educativas que
favorecam, por meio de competéncias oferecidas aos navegadores, maiores
habilidades no atendimento ao paciente oncolégico®. Os enfermeiros relataram haver
treinamentos suficientes com a equipe e informaram compreender os beneficios do
programa de navegacéo de pacientes. Goia et al.}” descreveram, em estudo em um
Centro Diagndéstico que atende aproximadamente 4.000 mamografias por més, de
mulheres oriundas de 92 municipios do estado do Rio de Janeiro, que a falta de
estrutura fisica, recursos humanos e suprimentos médicos sdo importantes barreiras

gue impedem a efetivagdo do programa de navegacéao. Tal fato foi observado neste
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estudo, devido a distancia entre os complexos hospitalares de atendimento ao
paciente oncolégicol’. Relataram, ainda, que a coordenacéo do cuidado no processo
assistencial € compreendida dentro do escopo das atribuicdes e tarefas profissionais,
cujo processo € realizado de acordo com a categoria profissional e por meio de
treinamentos®.

No presente estudo observou-se que as enfermeiras definem a consulta de
enfermagem como uma estratégia eficaz que facilita o fluxo do paciente oncoldgico.
Neiva et al.? avaliaram o ponto de vista dos usuarios sobre o cuidado integral ao
paciente oncolégico e identificaram a importancia da consulta de enfermagem como
um instrumento norteador para orientacéo e formacéo de vinculo afetivo, sendo esta
um importante espaco para pacientes e familiares sanarem duvidas e tenses sobre
0 processo de cuidados e autocuidados??.

A reflexdo sobre os depoimentos das enfermeiras demonstrou que existe a
valorizac&o do enfermeiro para a navegacao de pacientes oncoldgicos e que, por meio
do atendimento desse profissional, existe a facilitagdo durante o trajeto do paciente e
de sua familia no complexo hospitalar. A atuacdo do enfermeiro navegador na
oncologia proporciona grandes beneficios aos pacientes, tendo desfechos favoraveis
na qualidade do tratamento?*. No Canadd, o enfermeiro navegador é reconhecido
como um componente chave dentro do sistema de saude, no tratamento do cancer,
contribuindo significativamente para a prestacdo de cuidados ao paciente
oncolégico?.

Nesta pesquisa foi possivel observar a existéncia da valorizacéo do profissional
navegador. Embora participantes ndo possuissem formacdo e conhecimentos
avancados para a pratica de navegacdo, eles relataram a importancia da
implementagdo desse programa na instituicdo. Assim, faz-se necessario que a
enfermagem oncoldgica no Brasil receba a visibilidade e adequacéo das suas funcdes
junto aos 6rgaos legisladores da enfermagem, os quais definem e regulamentam as
competéncias e habilidades que esses profissionais desenvolvem nos servigos de
saude?.

Hannan-Jone et al.?’, em estudo sobre os efeitos dos enfermeiros navegadores
durante a transi¢do do rastreamento do cancer para a primeira fase de tratamento,
identificaram que o0s navegadores conseguiram reduzir 0 tempo de espera e
facilitaram a utilizacdo dos servicos de saude, desde o momento da triagem até as

primeiras consultas. Além disso, houve aumento na satisfacdo com os servicos?’.
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Neste estudo foi relatada a facilitagdo no trajeto do paciente e da familia, desde a
entrada no hospital para a primeira consulta e durante todo o percurso assistencial.
Além disso, a passagem do paciente flui de forma facilitada pela boa integracdo com
a equipe multiprofissional.

Hannan-Jone et al.?’ ainda exploraram a contribuicdo dos enfermeiros
navegadores para o cuidado integrado, em um estudo qualitativo, com sete
enfermeiros em Queensland, na Australia, e perceberam que os navegadores estdo
envolvidos na integracdo clinica, no fornecimento de educacdo, na integracéo
profissional e conexdes entre os profissionais de salude e no estabelecimento de
relacionamentos, confianca e comunicacdo compartilhada?’.

Em estudo realizado com pacientes tratados de cancer nos Ultimos seis meses
em centros de cancer afiliados a universidades em Montreal, Quebec, Loiselle et al.?®
perceberam que as experiéncias e a satisfacdo com o cuidado do cancer foram
significativamente expressadas quando comparadas ao grupo que ndo foram
atendidos por enfermeiros navegadores?®.

Por fim, segundo Roque et al.’2, a implementacdo do programa de navegacéao
de pacientes traz beneficios e estes sdo destacados como fontes de satisfacdo para
os pacientes e familia. Assim, revela-se a importancia de as instituicdes articularem
acdes que viabilizem a sua adocédo, em busca da qualidade e seguranca na prestacao
dos cuidados aos pacientes oncoldgicos??.

Verificou-se que os enfermeiros facilitam o caminho do paciente e da familia
por todo o trajeto no hospital, havendo uma estreita relacdo entre eles, o que torna a
busca pelo tratamento mais tranquila e suave. Além disso, existe uma boa distincdo
das tarefas entre a equipe multiprofissional e uma fluidez em treinamentos. Assim, a
facilidade e a fluidez na assisténcia ocorrem quando ha interacdo com a equipe
multiprofissional, bem como a valorizacao da atuacéo do profissional Enfermeiro nos
cuidados ao paciente com céancer. Por fim, vale ressaltar que foram identificadas
algumas fragilidades nessa fluidez, pois as necessidades dos pacientes ndo podem
ser atendidas em unico local, devido ao distanciamento geografico entre as unidades
de atendimento, sendo a busca por uma boa qualidade no tratamento uma questéo

privada.

Considerac0es finais
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As experiéncias dos enfermeiros assistenciais em oncologia, relatadas pelos
participantes deste estudo, demostraram a convergéncia a alguns dos principios
propostos por Harold Freeman para a navegac¢ao de pacientes oncoldgicos, como a
assisténcia sistematizada, a integracdo entre a equipe e os diferentes setores, a
facilidade do treinamento e aquisicdo de competéncia, a valorizacdo de equipes Inter
profissional no atendimento ao paciente oncologico e familiares. Contribuindo assim
para a qualificacdo dos cuidados prestados.

Tais achados sustentam a consideracdo de que, mesmo sem especializacao
especifica e sem implantacéo institucional do programa de navegacao de pacientes
oncologicos, os enfermeiros prestam o cuidado qualificado, contribuindo para a
minimizacdo de barreiras, maximizando o seu trajeto terapéutico ao torna-lo mais
fluido e facilitado.

Embora tenham sido relatadas algumas dificuldades devido a distancia entre os
complexos hospitalares para o atendimento ao paciente oncoldgico, estas ndo foram
impeditivas para alcangcar uma boa assisténcia ao paciente e a familia.

Assim, espera-se que, a partir da compreensdo do cotidiano do enfermeiro
assistencial, este estudo possa mostrar a importancia da atuacdo do enfermeiro
navegador em oncologia, estimulando esses profissionais na implantacdo de

programas de navegacdo nos cuidados ao paciente com cancer.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A abordagem do paciente oncolégico apresenta muitas dificuldades,
encontradas no diagnéstico da doenca, durante seu tratamento e, se for o caso, nos
cuidados de final de vida. Com o intuito de superar tais dificuldades, os estudos
realizados e aqui apresentados visaram apreender os beneficios e os desafios para a
pratica de enfermeiros assistenciais na navegacéao de pacientes oncolégicos.

A revisdo integrativa de literatura revelou a importancia dos enfermeiros
navegadores de paciente oncologicos, tanto para 0os proprios pacientes e suas
familias, quanto para a organizacdo da assisténcia prestada a eles. Em
complementacdo, o segundo estudo permitiu considerar que, mesmo sem
especializacdo especifica e sem implantacao institucional do programa de navegacao
de pacientes oncoldgicos, os enfermeiros tém seguido principios propostos por Harold
Freeman, sendo um facilitador na integracao de esferas fragmentadas no servico de
saude. Mesmo havendo consideravel distancia fisica entre as duas unidades do
complexo hospitalar para o atendimento aos pacientes oncologicos, essas néo foram
impeditivas para assegurar a adequada assisténcia a eles e a suas familias,
minimizando barreiras e facilitando seu trajeto terapéutico.

Espera-se que os estudos realizados e aqui apresentados ressaltem a
importancia a pertinéncia da atuacao clinica e gerencial de enfermeiros navegadores
em oncologia e estimulem esses e demais profissionais envolvidos com essa
assisténcia, a implementarem, institucionalmente, programa de navegacdo de

pacientes com cancer.
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enfermeiros.

O programa de navegagio de pacientes ajuda no tratamento de pessoas com cdncer, sendo essa uma
doenga que engloba além do prollema fisico, o estado psicossocial dos pacientes. O papel do navegador
seria auxiliar em todas as etapas do tratamento Além dos beneficios para o paciente, o programa também
gera retomos financeiros positivos para a instituigio. Meste caso, o paciente efetivamente auxiliado em seu
tratamento, evita retornos hospitalares ndo plangjados.

Mo Brasil ha pouca pesquisa de implementagdo do programa. Vale ressaltar que de acordo com a literatura,
o programa de navegagdo de pacientes tem reconhecimento de satisfagdo dos pacientes e dos profissionais
envolvides. O tratamento complexo

como o céncer pode surgir problemas que podem prejudicar o seguimento do tratamento, com um programa
que fornega suporte para os pacientes com informages e gerencie seu tratamento, facilitando assim
aderéncia e seguimento no tratamento(19). As etapas para o processo de implantagdo do programa
estariam baseadas nos passos do processo de enfermagem: analisar, planejar, implementar e avaliar
resultados.

Hipatese
Espera-se compreender as fortalezas e deficiéncias dos enfermeiros para a implantagdo do programa de
navegagio de pacientes oncologicos.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa qualitativa com o referencial metodolagico de Analize de Conteldo de Bardin
(1977} &, com o referencial tedrico dos nove principios da navegag&o proposto por Harold Freeman (1990):
-zer um modelo de atendimento em que o foco seja fazer com que a passagem do pacients pelo sistema de
salde ocorra de forma fluida e suave durante todo o cuidado;

-ger facilitador na integragio de esferas fragmentadas da salde para que o acesso do paciente a
assisténcia seja continuo;

-estabelecer uma estreita relagdo enfre pacientes e navegador proporcionando a eliminag&o das barmeiras
que impedem o efetive acesso aos cuidados da sadde;

-definir um escopo claro em relagio as distingdes de tarefas e profissionais, a fim de manter os navegadores
integrados as suas fungbes e acs oufros profissionais da assisténcia;

-enfregar as tarefas de maneira a englobar custo/efetivo e proporcional &s habilidades e treinamentos
necessarios para efetuar a plena navegagdo em todas as fases da assisténcia;
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-determinar qual processo deve ser feito por cada navegador a partir de seus conhecimentos e
treinamentos, sejam eles leigos efou profissionais,

-especificar em gual ponto da assisténcia deve cometar & terminar a navegacdo de pacientes;

-ger o facilitador na conexdo de sistemas de salde desconectados;

-haver uma coordenagdo tal qual entenda do processo de navegagio mas ndo esteja envohvido na forma de
trabalho com ele.

Para a anglise dos dados sera utilizado a técnica de Andlise de Conteddo de Bardin (1977), que dentre das
diferentes modalidades de analise de contetdo, a abordagem sera a analise tematica, gue nos permitira
realizar a exploragio do material seguindo trés etapas: pré-andlise, exploragio do material & tratamento dos
resultados - a inferéncia e a interpretagdo.

Ma primeira fage, a pré-andlise, congiste na organizagdo do material, & varias leituras flutuantes, como
primeiro contato com os documentos, para identificagSo do material e para a preparagéo formal do mesma).
Apds isto, para a segunda fase, sera feita a organizagéo do material escrito, quando poderemos, assim,
realizar a codificagdo das respostas, aproximande-as, caminhando para a formag8o dos ndcleos de
sentidos, gue apareceram a partir das respostas dos participante. Finalmente, ocorrera a terceira e Ultima
fase, para a construgo dos ndcleos de senfido e analise interpretative.

Coleta de dados

Primeiramente, sera realizado um contato via telefone com os responsaveis dos

setores ambulatorial, clinico e cinirgico, para apresentagfo do projeto e verificagdo de

disponibilidade e assentimento para participago dos enfermeiros na pesquisa,

fomecendo o contato deles para futura consulta e entrevista.

Uma vez tendo o contato dos enfermeiros sera consultado a disponibilidade de

participat o via remoto, bem como horario, respeitando a sua preferéncia.

Elaborado Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para proposta

de coleta de dados via remoto (TCLE apresentado).

Elaborado segundo TCLE, com a possibilidade se no momento da coleta for

possibilitado a coleta de dados presenciais (TCLE apresentado). Apds o consentimento

responderdo as perguntas norteadoras:

- Conte-me s o paciente oncoldgico consegue ser assistido de forma fluida e suave

neste hoapital;

- Descreva como vocé vé a integragdo entre os setores e ha relagdo facilitada para boa

assisténcia;
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- Descreve como & o treinamento e facilidades mediante a demanda dos pacientes
oncologicos;

- Conte-me guais estratégias voc imagina gue seriam importantes e potencializana o
atendimento fluido do paciente °.

Mediante o andamento da pandemia COVID-19, as entrevistas serfo realizadas
remotamente na forma sincrona ou presencial, conforme explicitado nos TCLE com
duragdo de aproximadamente 30 minutos, sendo transcritas integralmente, e apos
transcrigdo na integra e analisadas sob o ponto de vista da metodolegia proposta.

Critérios de inclusdo
15 enfermeiros para caracterizagdo de entrevista; os profissionais selecionados serfo com experiéncia de

pelo menos um ano no setor oncolégico (para pacientes adultos) para a pesquisa.

Critérios de exclusdo
M&o espedficado, pois trata-se de entrevista com profissionais

Tamanho amosiral: 15

Havera retencio de amostra, apresentade o requlamento de Biomepositorio: No

Objetivo da Pesquisa:
Descrever e identificar as diretrizes para a implantag@o de programa de navegagdo de pacientes
oncoldgicos, a partir dos nove principios de Harold Freeman, do ponto de vista de enfermeiros assistenciais.

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Dos profissionais enfermeiros ndo s2 sentirem confortdveis para responder as perguntas.
Beneficios: Encontrar estratégias que sejam eficazes e a incorporago dessas estratégias ira ajudar e
contribuir para a pratica clinica.
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Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de projeto de pesquisa relevante, com aplicag3o de questiondrio. Local de estudo: HCFMB. O custo
sera de R$30,00 (trinta reais), com financiamento proprio.

Periodo de coleta de dados do estudo 03/01/2022 a 11/03/2022 (pericdo de finalizac8o-defesa de
dissertagdo: 16/12/2022.

Consideragies sobre os Termos de apresentagio obrigatdria:

(s termos obrigatarios foram apresentados:

-folha de rosto assinada;

-anuéncias institucionais (FMB, HCFMB-DGAA area de atendimento pacientes oncologicos, HCFMB-
DGAA/Enfermagem)

-projeto de pesquisabrochure,

-TCLE para participantes maiores de 18 anos de idade.

-putros documentos: analise de viabilidade do projeto de pesquisa DGAAHCFME

Recomendagies:

Apresentar relatonio final de atividades apds a finalizag 3o da pesquisa.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagies:

Apos analise em REUNIAD DRDIH.E'\HIA, o Colegiado deliberou AF'RO*.-’M;E.O do PROWJETO de Pesquisa
apresentado.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Conforme deliberagdio do Colegiado, em REUNIAO ORDINARIA do Comité de Etica em Pesquisa
FMB/UMESP, realizada em 03/11/2021, do PROJETO de Pesquisa apresentado encontra-se APROVADO.
O projeto de pesquisa devera ter inicio somente apds aprovagio deste CEP.

Ao final da execugdo da pesquisa, o Pesguisador devera enviar o Relatdrio Final de Atividades, na forma de
Motificag o, via Plataforma Brasil.

Atenciosaments,

Comité de Etica em Pesquisa FMB/UNESP
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Ezte parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Daocumento Arguive Postagem Autor Situacao
Informagdes Basicas| PE_INFORMACCES_BASICAS DO P | 08102021 Aceito
do Projeto ROJETO 1725376 pdf 10:16:32
TCLE ! Termos de | TCLE.pdf 0aMv2021 [ANDREA CIBELE Aceito
Assentimento f 10:13:28 |ROGQUE
Justificativa de
Auséncia
Outros AnaliseDeViabilidadeDoProjetoDePesqu| 05MDV2021 [ANDREA CIBELE Aceito

isaSipe3d3T2021 pdf 175747 |[ROQUE
Outroa DGAA pdf 05MV2021 (ANDREA CIBELE Aceito
174830 |ROQUE
Qutros TermoDeAnuencialnstitucional_pdf 0512021 |ANDREA CIBELE Aceito
174539 |ROQUE
Outros TermoDeAnuenciaEnfermagemSipe337Y | 0512021 |ANDREA CIBELE Aceito
2021.pdf 174529 |[ROQUE
Outros TermoDeAnuenciafssHeboSipe337202 | 05MD2021 (ANDREA CIBELE Aceito
1.pdf 174500 |ROQUE
Projeto Detalhado /| ProjetoDePesquisa.pdf 031v2021 |ANDREA CIBELE Aceito
Brochura 17:38:32  (ROQUE
| Investigador
Folha de Rosto FolhaDeRostoAssinada_pdf 05MD2021 (ANDREA CIBELE Aceito
173706 |ROQUE

Situagio do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagio da CONEP:
Mo

BOTUCATU, 05 de Novembro de 2021

Assinado porn
Trajanc Sardenberg
(Coordenador(a))
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APENDICE 1 -

Folha de caracterizag&do do participante

Nome (iniciais):

Sexo:

Idade:

Tempo de formacéao:

Possui pés-graduacao (especializacdo, mestrado, doutorado, outros):

Tempo de trabalho no Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Botucatu

[setor:

Entrevista

Perguntas norteadoras

1. Conte-me como o0 paciente oncolégico é assistido neste hospital.

2. Como vocé vé a integracao entre os setores para assisténcia oncolégica?

3. Como € o treinamento e a disponibilizacdo de facilidades mediante a demanda
dos pacientes oncolégicos?

4. Para vocé, quais estratégias sdo importantes e potencializam o atendimento

adequado do paciente oncoldgico?
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APENDICE 2 -

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
(ENTREVISTAS COM ENFERMEIROS QUE PRESTAM ASSISTENCIA AO
PACIENTE ONCOLOGICO)

RESOLUCAO N° 510, DE 07 DE ABRIL DE 2016

Vocé estd sendo convidado a participar da pesquisa intitulada “ENFERMEIRO NAVEGADOR COMO
FACILITADOR NO CUIDADO DO PACIENTE ADULTO ONCOLOGICO” desenvolvido(a) pela
pesquisadora Mestranda Andréa Cibele Roque, sob orientagdo da professora Dra. Regina Celia Popim
e coorientagdo da Dra. Ivana Regina Gongalves. Estou estudando a Navegacdo de Pacientes
Oncolodgicos por Enfermeiros, que corresponde a importancia desse profissional no processo de
“navegar” pelo cuidado do paciente, fazendo com que seu trajeto pelo Hospital ocorra de forma fluida
e facilitada. Esse estudo tem o objetivo: compreender a experiéncia de enfermeiros oncoldgicos
assistenciais segundo os principios de navegacao de pacientes de Harold Freeman, do ponto de vista
de enfermeiros assistenciais. Os dados seréo registrados por meio de realizacéo de entrevista on-line
ou de forma presencial, gravada individualmente, em horarios previamente agendados, com o objetivo
de ndo prejudicar a coleta de dados. A duracdo da entrevista sera de aproximadamente 30 minutos. A
pesquisa sera realizada com enfermeiros assistenciais dos setores que prestam assisténcia ao paciente
oncolégico. Sua participagdo € voluntaria e ndo envolve receber qualquer incentivo financeiro ou ter
qualquer d6nus, com a finalidade exclusiva de colaborar para o sucesso da pesquisa. Sua participacéo
ndo envolvera riscos e como beneficios podera contribuir para a compreensdo das fortalezas e
deficiéncias dos enfermeiros para implantacdo do programa de navegacdo de pacientes oncoldgicos.
Identificando particularidades e deficiéncias para a navegacdo de pacientes por enfermeiros. Seus
dados e informacdes pessoais ndo serdo divulgados e serdo usados estritamente para fins académicos,
tratando-se de uma participagdo sigilosa e andnima. Além disso, podera se retirar desse estudo a
qualquer momento, sem quaisquer prejuizos, sangdes ou constrangimentos. As pesquisadoras estardo
disponiveis para esclarecimentos em qualquer momento da pesquisa e vocé podera receber todas as
informacdes a respeito do estudo quando desejar. Este termo sera assinado em duas vias, e vocé
participante receberd uma via deste TCLE.

Eu,

RG , fui devidamente esclarecido em relacéo ao projeto de
pesquisa e concordo em participar.

Botucatu, ............. de i de 2.021.

Assinatura do Participante
Informaces e assinatura dos pesquisadores

Andréa Cibele Roque Regina Célia Popim Ivana Regina Gongalves
E-mail: E-mail: E-mail:
andrea.roque@unesp.br regina.popim@unesp.br ivanar.goncalves@gmais.com
RG:43098364-5 RG: RG:
COREN: 435936 COREN: COREN:

Telefone: (14)981070163 Telefone: (14)996618176 Telefone: (14) 997185536
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APENDICE 3

Nove Principios da navegacao de pacientes

1 | ser um modelo de atendimento em que o foco seja fazer com que a passagem do
paciente pelo sistema de saude ocorra de forma fluida e suave durante todo o
cuidado

2 | ser facilitador na integracéo de esferas fragmentadas da salde para que 0 acesso

do paciente a assisténcia seja continuo

3 | estabelecer uma estreita relacdo entre pacientes e navegador proporcionando a

eliminacao das barreiras que impedem o efetivo acesso aos cuidados da saude

4 | definir um escopo claro em relacdo as distingdes de tarefas e profissionais, a fim
de manter os navegadores integrados as suas fun¢des e aos outros profissionais

da assisténcia

5| entregar as tarefas de maneira a englobar custo/efetivo e proporcional as
habilidades e treinamentos necessarios para efetuar a plena navegacédo em todas

as fases da assisténcia

6 | determinar qual processo deve ser feito por cada navegador a partir de seus

conhecimentos e treinamentos, sejam eles leigos e/ou profissionais

7 | especificar em qual ponto da assisténcia deve comecar e terminar a navegacao de

pacientes

8 | ser o facilitador na conexdo de sistemas de saude desconectados

9 | haver uma coordenacéo tal qual entenda do processo de navegacdo, mas nao

esteja envolvido na forma de trabalho com ele

Fonte: Freeman, 2012.



