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RESUMO

Objetivo: evidenciar os resultados clinicos da navegacao realizada por enfermeiros no
paciente com cancer. Métodos: revisao integrativa da literatura, com coleta nas bases de
dados MEDLINE via PUBMED, LILACS, Web of Science, Scopus e CINAHL. A amostra final foi
composta por sete estudos. Os dados foram analisados e apresentados descritivamente.
Dados relacionados aos resultados clinicos foram compilados e descritos na integra.
Utilizou-se a categorizacao da Agency for Healthcare Research and Quality para avaliacao do
nivel de evidéncia. Resultados: os resultados clinicos demonstrados foram diminuicao do
sofrimento, ansiedade e depressao, melhora no controle e manejo dos sintomas, melhora
no condicionamento fisico, melhora na qualidade e continuidade dos cuidados, melhora na
qualidade de vida, reducdo do tempo para o inicio do tratamento. Consideragdes finais: ha
pesquisas que evidenciam melhores resultados clinicos no paciente com cancer por meio
da realizagao da navegacao pelo enfermeiro em todo o continuum de assisténcia a sadde.

Descritores: Navegacéo de Pacientes; Enfermagem Oncoldgica; Resultado do Tratamento;
Enfermagem Baseada em Evidéncias; Avaliacao de Resultados (Cuidados de Saude).

ABSTRACT

Objective: to evidence the clinical outcomes of navigation performed by nurses in cancer
patients. Methods: this is an integrative literature review with collection in MEDLINE via
PUBMED, LILACS, Web of Science, Scopus, and CINAHL databases. The final sample consisted
of seven studies. The data were analyzed and presented descriptively. Data related to clinical
outcomes were compiled and described in full. The Agency for Healthcare Research and
Quality categorization was used to assess the level of evidence. Results: the clinical outcomes
demonstrated were decreased distress, anxiety and depression, improved control and
management of symptoms, improved physical conditioning, improved quality and continuity
of care, improved quality of life, reduced time to start treatment. Final considerations: there
is research that shows better clinical outcomes in cancer patients through navigation by
nurses across the continuum of health care.

Descriptors: Patient Navigation; Oncology Nursing; Treatment Outcome; Evidence-Based
Nursing; Outcome Assessment (Health Care).

RESUMEN

Objetivo: destacar los resultados clinicos de la navegacién realizada por enfermeras en
pacientes oncolégicos. Métodos: revision integradora de la literatura, con recogida en
las bases de datos MEDLINE via PUBMED, LILACS, Web of Science, Scopus y CINAHL. La
muestra final consistié en siete estudios. Los datos fueron analizados y presentados de forma
descriptiva. Los datos relacionados con los resultados clinicos se recopilaron y describieron
en su totalidad. Se utiliz6 la categorizaciéon de la Agency for Healthcare Research and Quality
para evaluar el nivel de evidencia. Resultados: los resultados clinicos demostrados fueron
disminucién del sufrimiento, ansiedad y depresién, mejor control y manejo de los sintomas,
mejor acondicionamiento fisico, mejor calidad y continuidad de la atencién, mejor calidad de
vida, menor tiempo para iniciar el tratamiento. Consideraciones finales: existen estudios
que muestran mejores resultados clinicos en pacientes con cancer a través de la navegacion
por enfermeras a lo largo del continuo de la atencién de salud

Descriptores: Navegacion de Pacientes; Enfermeria Oncoldgica; Resultado del Tratamiento;
Enfermeria Basada en la Evidencia; Evaluacion de Resultado (Atencion de Salud).
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INTRODUCAO

O primeiro programa de navegacao de pacientes foi de-
senvolvido, em 1990, no Estado de Nova York, Estados Unidos
da América, pelo médico Harold Freeman. O programa teve
como objetivo principal eliminar barreiras socioecondmicas,
socioculturais, psicoldgicas, de comunicagao e burocraticas no
decorrer do cuidado ao paciente, contemplando todo o proces-
so de continuum de saude, o qual inclui prevencao, deteccdo
precoce, diagndstico, tratamento e cuidados ao fim da vida.
Com sua implantacdo, observou-se melhora na educacéo e no
acesso ao diagnodstico e tratamento precoce, aumentando a
taxa de sobrevida de pacientes com cancer de mama™. Apds o
desenvolvimento de programas de navegacao, surgiu a figura
do enfermeiro navegador no cenério da oncologia®.

A navegacdo é comumente utilizada nos Estados Unidos e
Canada, a fim de direcionar a terapéutica dos pacientes com
cancer e aumentar as probabilidades de adesdo ao tratamento
proposto. Pesquisas demonstram evidéncias em relagao a eficacia
da navegacdo como: no diagndstico precoce e em estagio inicial
da doenca; na participacéo efetiva e aumento da adesao dos
pacientes aos tratamentos; na diminuicdo dos atrasos no inicio
dos tratamentos oncoldgicos; na melhora dos desfechos clinicos
apos o diagndstico de cancer®. Dessa forma, muitas instituicoes
de saude estdo implantando programas de apoio ao paciente,
envolvendo principalmente enfermeiros, os quais navegam
0s pacientes nos diferentes cenarios dos sistemas de saude®.
Os navegadores sdo responsaveis por avaliar as necessidades
individuais dos pacientes e desenvolver um plano de cuidados,
junto com eles, com a finalidade de ultrapassar as barreiras que
dificultam o acesso a uma assisténcia de alta qualidade®.

A navegacao de pacientes, realizada pelo enfermeiro, é descrita
como uma intervencao para reduzir os atrasos nos acessos aos
servicos de saude e proporcionar um atendimento personali-
zado durante toda a trajetéria do tratamento. Trata-se de um
modelo de prestacdo de cuidados centrado no paciente. O foco
da navegacdo é promover a oportuna movimentacao e efetivo
direcionamento de um paciente por meio de um continuum de
assisténcia a saude que, muitas vezes, é complexa'”. Dessa forma,
observa-se a necessidade de se obter profissionais com compe-
téncias especificas direcionadas a arte de navegar, ressaltando-se
o papel dos enfermeiros que atuam na oncologia.

No campo da oncologia, o enfermeiro, ao longo dos anos,
notadamente vem desenvolvendo seu papel com foco na coor-
denacdo do cuidado, assim como na educagdo de pacientes e
seus familiares, do diagndstico ao término do tratamento ou
suporte ao fim da vida. Sao profissionais com habilidades e
atitudes necessarias para realizar a navegacédo de pacientes com
cancer. Possuem conhecimentos clinicos relacionados a doen-
¢a, aos tipos de tratamentos e aos possiveis efeitos colaterais,
amparando o paciente e sua familia no processo de tomada de
decisdo, com expertise para atuarem em colaboragdo com os
demais membros da equipe multidisciplinar, constituindo-se o
elo entre os profissionais, pacientes e familiares?.

Sabe-se que, inimeras vezes, os pacientes com cancer en-
frentam dificuldades que trazem consequéncias importantes
no decurso do seu tratamento, inicialmente pelo rastreamento,
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seguido pelo diagndstico, que, muitas vezes, nao é realizado
precocemente, culminando em tratamentos tardios, o que diminui
consideravelmente as chances de cura e sobrevida®”. Um estudo?”
realizado nos Estados Unidos da América (EUA), o qual avaliou a
atuacdo de enfermeiros navegadores nos cuidados aos pacien-
tes com cancer, apontou que a percepcdo do paciente sobre o
tratamento melhorou significativamente com a atuacéo desses
profissionais. O estudo também descreveu o quanto os pacientes
estdo expostos a sentimentos como ansiedade, medo e confusao
no curso do tratamento, e como a navegacao pelo enfermeiro
fez com que eles se sentissem mais seguros e envolvidos no seu
cuidado, pois tinham conhecimentos sobre as etapas futuras do
tratamento e de como o cancer poderia afetar as suas vidas?.

A navegacdo € um modelo de atendimento em expanséo,
contribuindo na trajetéria de cuidado aos pacientes oncoldgicos.
Entretanto, no ambito nacional, ainda ndo ha clareza sobre o papel
desses profissionais navegadores. A navegacdo realizada pelo
enfermeiro é considerada um importante diferencial nos servicos
de oncologia do Brasil, pois pode trazer beneficios no continuum
de assisténcia a saide®. Contudo, nota-se que, atualmente, ndo
ha um consenso universal sobre o que constitui os servicos de
navegacao, e ha insuficientes evidéncias sobre a eficacia destes
programas nos resultados clinicos de pacientes oncoldgicos®?.

Diante do panorama exposto, a presente pesquisa teve como
pergunta norteadora: a navegacao realizada por enfermeiros
proporciona melhores resultados clinicos ao paciente com cancer?

OBJETIVO

Evidenciar os resultados clinicos da navegacao realizada por
enfermeiros no paciente com cancer.

METODOS
Tipo de estudo e procedimentos metodolégicos

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura cientifica, rea-
lizada mediante as seguintes etapas: 1) definicdo da pergunta de
pesquisa e objetivo, em conjunto com a elaboracédo do protocolo
da revisao; 2) definicao dos critérios de incluséo e excluséo dos
estudo e escolha das bases de dados; 3) selecdo da amostra; 4)
inclusdo dos estudos prévios; 5) andlise dos resultados prévios,
identificando diferencas e conflitos; 6) discussao e anélise dos
resultados finais; 7) apresentacdo da sintese do estudo®.

Coleta e organizacao dos dados

Realizou-se a busca dos dados em janeiro de 2019 nas bases:
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE)
- via National Library of Medicine — National Institutes of Health
(PUBMED), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS), Web of Science, SciVerseScopus (Elsiever) e
Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL).

Adotaram-se como critérios de inclusdo: estudos que continham
os termos de busca listados em qualquer parte do documento,
publicados na integra, em qualquer idioma, sem recorte tempo-
ral e que respondessem a pergunta de pesquisa. Adotaram-se
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como critérios de exclusao: editorais, cartas, comentarios de
especialistas, resumos de anais, teses, dissertacdes, trabalhos de
concluséo de curso, documentos oficiais de programas nacionais
e internacionais, livros, revisdes de literatura e estudos duplicados.

A estratégia de busca utilizou os descritores (controlados e ndo
controlados) a partir do Medical Subject Headings Section (MeSH) e
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): oncology nursing, patient
navigation, treatment outcome, evidence-based nursing, outcome
assessment (healthcare), outcomes assessment, case management
e continuity of patient care; e as palavras-chave: nurse navigator e
nurse navigators. Eles foram combinados entre si pelos operadores
booleanos“AND"e/ou”OR", conforme apresentadas no Quadro 1:

Utilizou-se o software EndNote Web’ para gerenciar os dados
e eliminar os estudos duplicados. Posteriormente, a selecdo dos
estudos ocorreu em duas etapas: 1) leitura dos titulos e resumos
paraidentificar a relacdo com a questdo de pesquisa, bem como
com os critérios de inclusdo e exclusdo adotados; 2) avaliacdo
critica e leitura completa dos estudos pré-selecionados, excluindo
0s que ndo cumpriam os critérios de incluséo.

Quadro 1 - Estratégias de busca nas bases de dados

“oncology nursing” OR (“oncology” AND “nursing”)
OR*"oncology nursing” AND (“patient navigation” OR
(“patient” AND “navigation”) OR “patient navigation”)

OR (“nurses” OR“nurse”) OR (“nurses” OR “nurse” AND
“navigators”) AND (“treatment outcome” OR (“treatment”
AND "outcome”) OR “treatment outcome”) OR (“evidence-
based nursing” OR (“evidence-based” AND “nursing”)
OR“evidence-based nursing” OR (“evidence” AND

“based" AND “nursing") OR “evidence based nursing”)

OR (“outcome assessment (health care)” OR (“outcome”
AND “assessment” AND (“health” AND “care”) OR
“outcome assessment (health care)” OR (“outcome” AND
“assessment”) OR “outcome assessment”) AND (“delivery
of health care” OR (“delivery” AND “health” AND “care")
OR"“delivery of health care” OR (“health” AND “care") OR
“health care”) OR (“outcome assessment (health care)” OR
(“outcome” AND “assessment” AND (“health” AND “care)”)
OR"outcome assessment (health care)” OR (“outcomes”
AND “assessment”) OR “outcomes assessment”) OR

(“case management” OR (“case” AND “management”) OR
“case management”) OR (“continuity of patient care” OR
(“continuity” AND “patient” AND “care”) OR “continuity of
patient care”)

MEDLINE
via PUBMED

(Oncology Nursing) AND (Patient Navigation OR Nurse
Navigator OR Nurse Navigators) AND (Treatment
outcome OR Evidence-Based Nursing OR Outcome
Assessment (Health Care) OR Outcomes Assessment OR
Case Management OR Continuity of Patient Care)

LILACS

(Oncology Nursing) AND (Patient Navigation OR Nurse
Navigator OR Nurse Navigators) AND (Treatment
outcome OR Evidence-Based Nursing OR Outcome
Assessment (Health Care) OR Outcomes Assessment OR
Case Management OR Continuity of Patient Care)

Web of
Science

(“Oncology Nursing” AND “Patient Navigation”
OR"“Nurse Navigator” OR“Nurse Navigators” AND
“Treatment Outcome” OR “Evidence-Based Nursing”
OR"Outcome Assessment (Health Care)” OR“Outcomes
Assessment” OR “Case Management” OR “Continuity of
Patient Care”)

Scopus
(Elsiever)

Oncology Nursing AND (Patient Navigation OR Nurse
Navigator OR Nurse Navigators) AND (Treatment
outcome OR Evidence-Based Nursing OR Outcome
Assessment (Health Care) OR Outcomes Assessment OR
Case Management OR Continuity of Patient Care)

CINAHL

Rodrigues RL, Schneider F, Kalinke LP, Kempfer SS, Backes VMS.

A Figura 1 (Fluxograma) detalha o processo de identificacéo,
inclusdo e exclusao de estudos e os motivos de exclusdes apos
avaliacéo.

) 2

MEDLINE/ WEB OF
CINAHL PubMed SCOPUS SCIENCE

(n=12) (n=57) (n=24) (n=45)

L J

LILACS
(n=7)

Registros identificados por meio de pesquisa nas bases de dados
(n=145)

v

Estudos duplicados (n=58)
Registros ap6s remocao de estudos duplicados (n=87)

- v

Registros selecionados nas bases de dados
(n=87)

Identificacao

Estudos excluidos por ndo atenderem aos critérios
de incluséo (n=67)

—

— v

Avaliacao de elegibilidade de artigos
em textos completos
(n=20)

Estudos completos excluidos com motivos (n=13)

Elegibilidade

1. Nao aborda resultados clinicos (n=4)

2. Estudo de reflexao ou revisao (n=2);

3. Registro de estudo (n=2).

4. Outros profissionais envolvidos no estudo /
resultados (n=2);

5. Definicao do papel do navegador (n=1);

6. Avaliacéo de projeto, programa ou servico (n=1);
7. Comentario de especialista (n=1).

v

v

Incluidos

Estudos incluidos na sintese qualitativa
(n=7)

[

Figura 1 - Fluxograma de pesquisa na literatura cientifica e critérios de
selecdo dos estudos

Analise dos dados

Os estudos foram caracterizados utilizando as seguintes
informacdes: titulo, autores, ano de publicacéo, pais de origem,
nivel de evidéncia (AHRQ), delineamento do estudo, perfil dos
participantes, intervencao, desfechos e principais conclusées. Os
dados extraidos dos estudos foram analisados e apresentados
de forma descritiva. Com a leitura completa dos estudos sele-
cionados, identificaram-se os resultados clinicos da navegacao
de pacientes com cancer realizada pelo enfermeiro. Apds, esses
dados foram compilados e descritos na integra, conforme as
evidéncias apresentadas pelos mesmos.

Para a classificacao hierarquica das evidéncias, utilizou-se a ca-
tegorizacao da Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ)
dos Estados Unidos da América. Dessa forma, os estudos foram
avaliados quanto a qualidade das evidéncias e classificados em:
nivel 1, as evidéncias sao provenientes de revisao sistematica ou
metandlise de relevantes ensaios clinicos randomizados controlados
ou oriundas de diretrizes clinicas baseadas em revisdes sistematicas
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de ensaios clinicos randomizados controlados; nivel 2, evidéncias
derivadas de pelo menos um ensaio clinico randomizado controlado
bem delineado; nivel 3, evidéncias obtidas de ensaios clinicos bem
delineados sem randomizacao; nivel 4, evidéncias provenientes
de estudos de coorte e de casos-controle bem delineados; nivel 5,
evidéncias originarias de revisdo sistemdtica de estudos descritivos
e qualitativos; nivel 6, evidéncias derivadas de um unico estudo
descritivo ou qualitativo; nivel 7, evidéncias oriundas de opiniao
de autoridades e/ou relatérios de comités de especialistas”®.

RESULTADOS

Adistribuicdo geografica das publica¢des selecionadas se con-
centrou nos Estados Unidos da América (EUA) (57%), seguida por
Canada (14%), Coréia do Sul (14%) e Dinamarca (14%). O idioma
predominante foi 0 inglés. No que concerne ao ano de publicacéo,
variaram entre 2006 e 2017, com maior publicacdo nos anos de
2011e2015, com dois estudos em cada ano, seguidos por 2006,
2010 e 2017, com um estudo em cada ano, respectivamente.

As caracteristicas dos sete estudos”""” incluidos nesta revisao
sdo observadas no Quadro 2.

Quadro 2 - Caracteristicas dos estudos selecionados

Rodrigues RL, Schneider F, Kalinke LP, Kempfer SS, Backes VMS.

Os estudos desta revisdo apontaram resultados como: efetivi-
dade da educacdo em saude, tornando melhor a compreenséo, a
adaptacdo e o enfrentamento dos pacientes no processo de satide
e doenca; melhora na avaliacdo, gerenciamento e continuidade do
cuidado, e, consequentemente, melhora da satisfacdo do paciente
com cancer; comunicacao efetiva, sendo o enfermeiro navegador
o elo de comunicacdo com a equipe multiprofissional; melhoria do
acesso aos servicos de saude, oportunizando o inicio do tratamento.

Lee e colaboradores™ demonstraram que a permanéncia hos-
pitalar diminuiu consideravelmente, em comparacdo ao grupo
controle. Quatro estudos121517 (57%) convergiram destacando que
as intervencdes realizadas pelo navegador oncolégico reduziram
as taxas de sofrimento, ansiedade e/ou depressao. Observa-se, em
dois estudos"'¥, a relagdo que os navegadores constroem com os
pacientes oncoldgicos, com estratégias de educacdo em saiide que
os empoderam e auxiliam no entendimento da doenca e na adesao
ao tratamento. Dois estudos">!” divergiram quanto a melhora da
qualidade de vida do paciente com cancer navegado pelo enfermeiro.

Por meio dos estudos selecionados nesta revisao, evidenciaram-se
os resultados clinicos da navegacao de pacientes com cancer realizada
pelo enfermeiro, os quais sdo apresentados na integra no Quadro 3.

colaboradores” salide e parceiros da

rede de atencdo

. An’o, pais, Delineamento/
Titulo, nivel de y - s .
... | perfil dos Intervencao Desfechos/ principais conclusoes
autores evidéncia articipantes
(AHRQ) | PartclP
Os pacientes relataram melhora na comunicacao,
educacao em salide, adaptacao ao processo satde
Estudo qualitativo, e doenca, melhor compreenséo da doenca e

Implementing the role descritivo e enfrentamento do tratamento. O navegador ainda

of patient-navigator longitudinal estimulou um estilo de vida saudavel e reduziu

nurse at a university 2006, | < . aansiedade relacionada ao medo de recidiva da

. . - mplantacédo do papel de enfermeiro
hospital centre Canada, | Cancerde cabecae doenca.
o navegador R ) -
\Y pescoco, familiares, O principal impacto foi na melhora da qualidade e
Fillione profissionais de continuidade dos cuidados tanto no ponto de vista

clinico quanto relacional. O enfermeiro navegador
facilita o processo de adaptacao ao processo de
adoecimento e tratamento, assim como melhora o
trabalho interdisciplinar e a continuidade do cuidado.

Estudo retrospectivo

A presenca do enfermeiro navegador ndo afetou
significativamente os niveis de estresse dos pacientes

colaboradores"

The role of the . : <
(prontuarios) internados, apesar de apresentarem uma redugao
oncology nurse Py . ST
; S média do estresse. Foi observada uma diminuicdo
navigator in distress s N -

2010, Cancer Avaliacado e acompanhamento como | do estresse em pacientes da zona rural, quando
management of adult - . - : -
S . EUA, gastrintestinal; enfermeiro navegador comparados a pacientes da zona urbana. Pacientes
inpatients with cancer: - < ) N

. \Y cancer de pulmao; que receberam mais de trés visitas do navegador
aretrospective study « : - )
cancer de mama; e tiveram uma redugao maior do estresse do que
02 leucemias e linfomas aqueles com menos de trés visitas. Em média, a
Swanson e Koch ) - <
intervencédo do navegador mostrou uma reducao nos
escores de sofrimento de todos os pacientes.
Coordenacao sistematizada do
atendimento ao paciente desde a . . -
e o O grupo experimental teve maior condicionamento
avaliacdo inicial e admisséo até a alta o . B
. S fisico e social, menos despesas financeiras e
ou atendimento domiciliar. N
Effects of nurse - - constipagao do que o grupo controle. O tempo
; Estudo com grupo 1. Orientagdes sobre o tratamento JOp : o
navigators on health R < de permanéncia hospitalar foi maior no grupo
2011, controle, abordagem | e exames diagnosticos; 2. Educacéo - . )
outcomes of cancer . L . controle, em média 9, 11 dias, além do grupo
; Coréiado | quantitativa e aconselhamentos; 3. Enfermeiro - . L
patients A . experimental. Diferencas significativas encontradas
Sul, como referéncia do cuidado na N . R N
o S < na qualidade de vida, satisfacao com o cuidado
\% equipe interdisciplinar; 4. Gestdo . .
Leee e tempo de permanéncia no hospital entre os

de processos administrativos que
interferem nos desfechos clinicos;

5. Avaliagdes continuas, com
monitorizacao de sintomas, cuidados
e progresso.

grupos experimental e controle sugerem que a
coordenacéo do cuidado fornece um modelo util
para o tratamento eficaz do cancer.

Continua
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Continuagao do Quadro 2

Rodrigues RL, Schneider F, Kalinke LP, Kempfer SS, Backes VMS.

Ano, pais, .
" . lineamen
Titulo, nivel de Del neame to/ - L. .
autores evidéncia perfil dos Intervencao Desfechos/ principais conclusées
articipantes
(AHRQ) | P
O navegador era visto como elo entre equipe
A Breast Navigator - e paciente, melhorando, principalmente, a
A Estudo qualitativo, . L X . R
Program: Barriers, com aruno focal Programa Navegador de Satde da comunicacao. O manejo dos sintomas foi
Enhancers, and 2011, e ent?evigtas or Mama - o papel dos navegadores fundamental para o sucesso do enfrentamento do
Nursing Interventions EUA, telefone P é fornecer assisténcia ao cancer tratamento, bem como o conhecimento e preparacéo
\Y de mama, adaptando as suas para os efeitos pré e pos-terapia. O navegador é fonte
Korber e Cancer de mama necessidades e culturas de sugestdes, de avaliagdo e gerenciamento. Papel
colaboradores™ claramente integrado do comeco ao fim do cuidado.
Fonte de informacao e apoio (emocional e fisico).
L A maioria dos participantes tinha pouca ou nenhuma
Do depressed newly Ensaio clinico < NI -
di . depressao no inicio do estudo. Os pacientes do grupo
liagnosed cancer randomizado e . < ) e .
? . . Grupo intervengdo: contatos de intervencéo tiveram escores de melhora mais
patients differentially controlado . ]
benefit from nurse 2015, semanais com um enfermeiro elevados do que aqueles em tratamento usual. A
c EUA, N navegador por 16 semanas porcentagem de pacientes que relataram problemas
navigation? Cancer de mama, X X
Il . ~ nos cuidados aumentou com a gravidade dos
cblon e pulméao - - -
Ludmane sintomas depressivos. Os enfermeiros navegadores
colaboradores® ajudaram os pacientes recém-diagnosticados a lidar
com as barreiras do tratamento.
Impact of nurse < P
navigationon A navegacao aumentou significativamente a
A . . . proporcédo de pacientes submetidos a exames
timeliness of diagnostic Estudo retrospectivo ) P .
medical services in 2015 de estadiamento e diagndsticos mais complexos.
. . ! R - Coordenacao de procedimentos Reduziu o intervalo de tempo entre os exames e
patients with newly EUA, Cancer de pulméo NP 5 e
dianosed luna cancer Vi diagndsticos e consultas as consultas médicas. Reduziu, significativamente,
9 9 o tempo para o primeiro tratamento em 19 dias.
Kunos, Olszewski Melhorou o acesso geral e a oportunidade de
Espinall“") ! tratamento.
The effects of Grupo experimental: niveis significativamente mais
individually tailored Estudo piloto baixos de sofrimento, ansiedade e depressdo. Nao
nurse navigation for ran dom?za doe houve efeito significativo na qualidade de vida
patients with newly 2017 controlado Sessoes de navegacao baseadas relacionada a satde fisica ou emocional, ou nos
diagnosed breast Dinamalr a em estratégias de terapia sintomas. Satisfacao significativamente maior com
cancer: a randomized ! R comportamental cognitiva (triagem e | o tratamento e reabilitacéo e niveis mais baixos de
: Il Cancer de mama . P ) <
pilot study aconselhamento de sintomas) angustia, ansiedade e depressao. O rastreamento
antes da cirurgia, combinado com a navegacéo,
Mertze pode ser eficaz para identificar e gerenciar o
colaboradores” sofrimento nos pacientes mais vulneraveis.

Nota: AHRQ - Agency for Healthcare Research and Quality

Quadro 3 - Resultados clinicos da navegacdo de pacientes oncoldgicos

Diminuicao da ansiedade""”

Melhora no condicionamento fisico!""'?)

Diminuigao do sofrimento'”

Melhora no controle e manejo dos sintomas‘*'¥ (exemplo: menor
constipacdo)

Diminui¢ao da depressao™>'”

Diminuigao do medo"

Melhora da qualidade e continuidade dos cuidados""”
Diminuicdo do estresse'?

Melhora na qualidade de vida®"?

Reducdo do intervalo de tempo entre a realizacdo de exames e as
consultas médicas!'®

Reducao do tempo para o inicio do tratamento®

e Aumento do nimero de pacientes submetidos a exames de

estadiamento e diagnostico®')

Com relacdo ao nivel de classificacdo de evidéncia das pu-
blicagées, 57% foram classificados no nivel 6, seguidas de 29%,
com nivel 2 e 14%, com nivel 4.

DISCUSSAO

Os estudos relacionados a temética navegacao de pacientes
oncoldgicos estdo em ascensao, e o assunto vem sendo discutido

na pratica de enfermagem, entretanto é necessario ampliar as
discussdes no que concerne as evidéncias clinicas deste mode-
lo de atuacdo profissional. Observou-se um maior nimero de
publicacdes nos EUA, e acredita-se que esse dado possa estar
relacionado a origem e implantacdo de programas de navegacao
em todo o pais”, assim como a sua inclusdo na legislagao e nos
padrées americanos de acreditacao de assisténcia médica'®,

A populagdo dos estudos foi composta por pacientes com
cancer de mama, pulmao, gastrointestinal e de cabeca e pescoco,
0 que vai ao encontro da incidéncia e da prevaléncia de canceres
na populacdo mundial™, sendo essas as areas prioritarias para
a expansao da navegacéo.

O enfermeiro navegador é responsével pela movimentacgao
dos pacientes em todo o continuum de cuidados, promovendo
a integragao dos pacientes no sistema de saide®*2", Dessa for-
ma, a navegacgao de pacientes oncolégicos tem demonstrado
beneficios, como menor tempo para diagndstico e tratamento,
maior conhecimento do paciente e do familiar, melhor adesao
ao tratamento e ao cuidado®??.

A comunicacao efetiva é essencial para um resultado clinico
positivo na navegacao de pacientes, visto que sua auséncia pode
ser uma barreira para a continuidade do cuidado®), achados
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que corroboram a presente revisdo. O enfermeiro navegador
é visto como a conexao que une a equipe de saude, pacientes
e familiares. Com uma comunicacéo clara e objetiva, é capaz
de orientar, esclarecer, reforcar e validar as informagdes que o
paciente recebe das diversas fontes?.

Destaca-se que, atrelada a comunicagao, estd a educacdo em
saude. Um dos objetivos da navegacao é fornecer informacdes para
o empoderamento dos pacientes e dos familiares, envolvendo-os
em seus préprios tratamentos, assim como na tomada de deciséo,
tornando o cuidado seguro e eficaz”. Quando o paciente possui
informacodes e conhecimentos suficientes, torna-se capaz de participar
do planejamento de seu tratamento, resultando em maior auto-
confiancga e, consequentemente, melhora da qualidade de vida2¥,

No que se refere a qualidade de vida do paciente com cancer,
nao ha consenso entre os estudos*'” desta revisao quanto
ao beneficio da realizacdo da navegacao. No entanto, outros
estudos®'? demonstram que a navegagao pode aumentar a
satisfacdo dos pacientes, melhorando a adesdo ao tratamento
e refletindo na melhora da sua qualidade de vida.

O tratamento contra o cancer pode desencadear alguns sintomas,
como disturbios do sono, fadiga, diarreia, nduseas e/ou vomitos,
podendo afetar tanto fisicamente quanto psicologicamente os pa-
cientes, causando, muitas vezes, atrasos ou até mesmo a interrupcao
do tratamento®. Na pesquisa™ realizada em mulheres diagnosti-
cadas com cancer de mama, seus resultados demonstraram que os
sintomas durante o tratamento variaram de fracos a intensos, mas
concordou-se que o manejo pelo navegador foi fundamental para
o enfrentamento da doenca e para o sucesso e continuidade do
tratamento. Outro estudo®”, realizado com pacientes com cancer
de mama, demonstrou o alto nivel de satisfacdo da paciente quan-
do acompanhada pela enfermeira navegadora, achados esses que
apoiam a efetividade da atuacéo no cuidado centrado no paciente.

Em relacdo aos aspectos psicoldgicos e emocionais dos pa-
cientes oncolégicos, ha consenso entre os estudos''2'517) de
que a atuacao do enfermeiro navegador reduz o sofrimento, a
ansiedade e a depressao do paciente no transcorrer do tratamento.
Outros estudos'2') apontam que ha reducdo da ansiedade e da
depressdo quando os pacientes séo acompanhados com maior
frequéncia pelo enfermeiro navegador, em comparacao aqueles
que nao estédo inseridos neste modelo de atuacdo profissional.
Ludman e colaboradores!® demonstraram que a navegacao pelo
enfermeiro trouxe beneficios aos pacientes, influenciando-os
positivamente, tanto os que ja apresentavam algum sintoma
psicolégico ou emocional no momento do diagndstico quanto
0s que nao apresentavam nenhum sintoma.

No que diz respeito ao tempo médio de permanéncia hos-
pitalar, evidenciou-se que os pacientes que nao estavam em
acompanhamento pelo enfermeiro navegador permaneciam
no hospital, em média, nove a 11 dias, além dos que estavam
em acompanhamento pelo navegador. Observa-se que a
navegacao de pacientes resulta na diminuicao das visitas ao
setor de urgéncia e emergéncia dos hospitais, menor tempo
de permanéncia hospitalar e melhor uso de recursos, sendo as
orientagdes aos pacientes parte fundamental desses dados®®.

Um resultado clinico da navegacéo de pacientes esta rela-
cionado a diminuicdo do tempo decorrido do diagnéstico até
o inicio do tratamento?”), tendo em vista que umas das maiores
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dificuldades dos pacientes é o acesso aos servicos especializados
para a definicdo do diagnéstico, gerando atrasos que impactam
o inicio do tratamento®. O enfermeiro navegador desempenha
um papel fundamental para garantir o acesso oportuno ao tra-
tamento e assisténcia a pacientes oncologicos®?.

Um estudo®@® demonstrou que os pacientes oncolégicos
que foram incluidos no programa de navegacdo como parte do
modelo multidisciplinar de atendimento tiveram o tempo sig-
nificativamente menor (15,15 dias) entre o diagndstico e inicio
do tratamento do que aqueles que ndo foram acompanhados
pelo enfermeiro navegador, que iniciaram o tratamento em
42,93 dias. A pesquisa® que avaliou a atuagao do navegador no
rastreamento dos pacientes confirmou que eles iniciaram o trata-
mento com uma antecedéncia de 10 dias, quando comparados
com pacientes ndo navegados. Outro estudo"® com resultados
significativos, desenvolvido com pacientes diagnosticados com
cancer de pulmao, constatou uma reducao de tempo do primeiro
tratamento oncolégico em 19 dias, ou seja, a navegacao pro-
porcionou um acesso eficiente e favoravel. Sem a navegacédo de
pacientes, o estadiamento necessério para o diagnostico é menos
efetivo, resultando em consultas adicionais, exames diagnésticos
atrasados e aumento do sofrimento dos pacientes®.

Considerando esses estudos, salienta-se que quanto mais
precoce o contato do enfermeiro navegador com o paciente,
melhor serd o continuum de cuidados em todo o sistema de
saude®?, Observa-se, ainda, que o papel do enfermeiro navega-
dor na oncologia, além de estar relacionado a coordenacao de
cuidados, exige conhecimentos, habilidades e atitudes especificas
que Ihe permitam influenciar sistemas e comportamentos nos
servicos de saude, avaliar as necessidades da populagao, pro-
mover um planejamento avancado de atendimento e avaliar as
suas barreiras, fornecer educacao e recursos, facilitar a tomada
de decisdo compartilhada e identificar as lacunas e estratégias
para atender as necessidades do continuum®".

Limitacoes do estudo

Ha limitagOes relacionadas as bases de dados, nao contemplan-
do estudos indexados em outras bases, assim como limitando-se
aartigos completos e disponiveis na integra, o que retrata parte
do universo de estudos. Com relacdo as fragilidades desta revi-
séo, referem-se ao nivel de evidéncia dos estudos selecionados,
gue, em sua maioria, encontram-se em nivel VI, o que denota a
necessidade de a enfermagem realizar pesquisas com melhores
niveis de evidéncias, como ensaios clinicos.

Contribuicoes para a area da enfermagem, satide ou
politicas publicas

Constatou-se aimportancia da navegacdo de pacientes realizada
por enfermeiros como modelo de continuum de cuidado em todo
o sistema de saude, com resultados clinicos expressivos para os
pacientes oncoldgicos e suas familias. Sugere-se a enfermagem
oncolégica brasileira o desenvolvimento de um consenso, o qual
apresente o papel desses profissionais e todos os aspectos que
constituem os processos da navegacao, uniformizando, assim,
o modelo de atuacdo.
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CONSIDERACOES FINAIS

Destaca-se que ha pesquisas que evidenciam melhores resul-
tados clinicos no paciente com cancer por meio da realizacdo da
navegacao pelo enfermeiro em todo o continuum de assistén-
cia a saude. Alguns dos aspectos relevantes da navegacao de
pacientes demonstrados pelos estudos foram: diminuicdo do
sofrimento, ansiedade, medo, estresse e depressdao; melhora no
controle e manejo dos sintomas; melhora no condicionamento
fisico; diminuicdo no tempo entre o rastreamento, diagnéstico e
o inicio do tratamento oncoldgico, levando, consequentemente,
a melhores condicdes de cuidados.

A atuacdo do enfermeiro navegador proporciona ao paciente
melhores condi¢des de compreender a doenca e se adaptar ao

Rodrigues RL, Schneider F, Kalinke LP, Kempfer SS, Backes VMS.

processo de tratamento, melhorando o trabalho da equipe mul-
tidisciplinar nos servicos de satde. Seu papel esta visivelmente
vinculado com a coordenacdo no continuum do cuidado, desde
o tratamento até o suporte no fim da vida.

Espera-se que a presente revisao ressalte a importancia da
atuacao do enfermeiro navegador na oncologia, estimulando
os profissionais na implantacdo de programas de navegacédo e
no desenvolvimento de novas pesquisas.

FOMENTO
O presente trabalho contou com apoio da Coordenacao de

Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior - Brasil (CAPES)
- Codigo de Financiamento 001.

REFERENCIAS

1. Freeman HP, Rodriguez RL. History and principles of patient navigation. Cancer [Internet]. 2011 [cited 2019 Jul 12];117(suppl 15):3539-42.
Available from: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4557777/pdf/nihms712733.pdf

2. Shejila CH, Mamatha SP, Fernandes DJ. Oncology nurse navigator programme: a narrative review. Nitte Univ J Health Sci[Internet]. 2015
[cited 2020 Jun 29];5(1):103- 7. Available from: http://nitte.edu.in/journal/december2014/ONNP.pdf

3. Wells KJ, Battaglia TA, Dudley DJ, Garcia R, Greene A, Calhoun E, et al. Patient navigation: state of the art or is it science? Cancer [Internet].
2008 [cited 2020 Jun 29];113(8):1999-2010. Available from: https://www.ncbi.nIm.nih.gov/pmc/articles/PMC2679696/pdf/nihms-70696.pdf

4. Trevillion K, Singh-Carlson S, Wong F, Sherriff C. An evaluation report of the nurse navigator services for the breast cancer support program.
Can Oncol Nurs J. 2015;25(4):409-21. https://doi.org/10.5737/23688076254409414

5. Carroll JK, Humiston SG, Meldrum SC, Salamone CM, Jean-Pierre P, Epstein RM, Fiscella K. Patients' experiences with navigation for cancer
care. Patient Educ Couns|Internet]. 2010 [cited 2019 Jul 12];80(2):241-7. Available from: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/

PMC2891343/pdf/nihms165139.pdf

6.  Paiva CJK, Cesse EAP. Aspectos relacionados ao atraso no diagndstico e tratamento do cancer de mama em uma Unidade Hospitalar de
Pernambuco. Rev Bras Cancerol[Internet]. 2015 [cited 2020 Jun 29];61(1):23-30. Available from: http://www1.inca.gov.br/rbc/n_61/v01/pdf/05-
artigo-aspectos-relacionados-ao-atraso-no-diagnostico-e-tratamento-do-cancer-de-mama-em-uma-unidade-hospitalar-de-pernambuco.pdf

7. Wagner EH, Ludman EJ, Aiello Bowles EJ, Penfold R, Reid RJ, Rutter CM, et al. Nurse navigators in early cancer care: a randomized, controlled
trial. J Clin Oncol. 2014;32(1):12-8. https://doi.org/10.1200/JC0O.2013.51.7359

8.  Pautasso FF, Zelmanowicz AM, Flores CD, Caregnato RCA. Atuacao do Nurse Navigator: revisdo integrativa. Rev Gaticha Enferm.
2018;39:e2017-0102. https://doi.org/10.1590/1983-1447.2018.2017-0102

9. Mendes KDS, Silveira RCCP, Galvao CM. Revisao integrativa: método de pesquisa para a incorporacdo de evidéncias na saide e na
enfermagem. Texto Contexto Enferm [Internet]. 2008 [cited 2019 Jun 12];17(4):758-64. https://doi.org/10.1590/5S0104-07072008000400018

10. Melnyk BM, Fineout-Overholt E. Making the case for evidence-based practice. In: Melnyk BM, Fineout-Overholt E. Evidence-based practice
in nursing & healthcare: a guide to best practice. Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins; 2005. p. 3-24.

11.  Fillion L, de Serres M, Lapointe-Goupil R, Bairati |, Gagnon P, Deschamps M, et al. Implementing the role of patient-navigator
nurse at a university hospital centre. Can Oncol Nurs J [Internet]. 2006 [cited 2019 Apr 29];16(1):11-7. Available from: http://www.
canadianoncologynursingjournal.com/index.php/conj/article/view/296

12.  Swanson J, Koch L. The role of the oncology nurse navigator in distress management of adult inpatients with cancer: a retrospective study.
Oncol Nurs Forum. 2010;37(1):69-76. https://doi.org/10.1188/10.0NF.69-76

13. LeeT, Kol Leel, Kim E, Shin M, Roh S, Yoon D, Choi S, Chang H. Effects of nurse navigators on health outcomes of cancer patients. Cancer
Nurs. 2011;34(5):376-84. https://doi.org/10.1097/NCC.0b013e3182025007

14. Korber SF, Padula C, Gray J, Powell M. A breast navigator program: barriers, enhancers, and nursing interventions. Oncol Nurs Forum.

2011;38(1):44-50. https://doi.org/10.1188/11.0nf.44-50

15.  Ludman EJ, McCorkle R, Bowles EA, Rutter CM, Chubak J, Tuzzio L, et al. Do depressed newly diagnosed cancer patients differentially benefit
from nurse navigation? Gen Hosp Psychiatry[Internet]. 2015 [cited 2019 Sep 41;37(3):236-9. Available from: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/

pmc/articles/PMC4442728/pdf/nihms-668570.pdf

16.  Kunos C, Olszewski S, Espinal E. Impact of nurse navigation on timeliness of diagnostic medical services in patients with newly diagnosed
lung cancer. J Community Support Oncol. 2015;13(6):219-24. https://doi.org/10.12788/jcs0.0141

Rev Bras Enferm. 2021;74(2):20190804 7 de 8



20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

Resultados clinicos da navegacéao de pacientes realizada por enfermeiros no cenario da oncologia: revisao integrativa
Rodrigues RL, Schneider F, Kalinke LP, Kempfer SS, Backes VMS.

Mertz BG, Dunn-Henriksen AK, Kroman N, Johansen C, Andersen KG, Andersson M, et al. The effects of individually tailored nurse navigation
for patients with newly diagnosed breast cancer: a randomized pilot study. Acta Oncol. 2017;56(12):1682-9. https://doi.org/10.1080/028418
6X.2017.1358462

Hedlund N, Risendal, BC, Pauls H, Valverde PA, Whitley E, Esparza A, et al. Dissemination of patient navigation programs across the United
States. J Public Health Manag Pract. 2014;20(4):E15-E24. https://doi.org/10.1097/phh.0b013e3182a505ec.

Global Cancer Organization. Cancer incidence and mortality statistics worldwide and by region. [Internet]. 2018 [cited 2019 Oct 25].
Available from: http://gco.iarc.fr/today/data/factsheets/cancers/39-All-cancers -fact-sheet.pdf

Lubejko BG, Bellfield S, Kahn E, Lee C, Peterson N, Rose T, et al. Oncology nurse navigation: results of the 2016 role delineation study. Clin J
Oncol Nurs. 2017;21(1):43-50. https://doi.org/10.1188/17.CJON.43-50

Oncology Nursing Society. 2017 oncology nurse navigator core competencies[Internet]. 2017 [cited 2019 Oct 27]. Available from: https://
prod-www.ons.org/sites/default/files/2017-05/2017_Oncology _Nurse_Navigator_Competencies.pdf

Baileys K, McMullen L, Lubejko B, Christensen D, Haylock PJ, Rose T, et al. Nurse navigator core competencies: an update to reflect the
evolution of the role. Clin J Oncol Nurs. 2018;22(3):272-281. https://doi.org/10.1188/18.CJON.272-281

Rosario M., Mckinney M., Alcott S. Lung screening programs and the effectiveness of the lung screening navigator. J Radiol Nurs.
2016;35(2):138-141. https://doi.org/10.1016/j.jradnu.2016.03.006

Zibrik K, Laskin J, Ho C. Integration of a nurse navigator into the triage process for patients with non-small-cell lung cancer: creating
systematic improvements in patient care. Curr Oncol. 2016;23(3):e280-3. https://doi.org/10.3747/c0.23.2954

Skrutkowski M, Saucier A, Eades M, Swidzinski M, Ritchie J, Marchionni C, Ladouceur M. Impact of a pivot nurse in oncology on patients
with lung or breast cancer: symptom distress, fatigue, quality of life, and use of healthcare resources. Oncol Nurs Forum. 2008;35(6):948-54.
https://doi.org/10.1188/08.0NF.948-954

Koh C, Nelson JM, Cook PF. Evaluation of a patient navigation program. Clin J Oncol Nurs. 2011;15(1):41-8. https://doi.org/10.1188/11.
CJON.41-48

Rohsig V, Silva P, Teixeira R, Lorenzini E, Maestri R, Saraiva T, et al. Nurse navigation program: outcomes from a breast cancer center in Brazil.
Clin J Oncol Nurs. 2019;23(1):E25-E31. https://doi.org/10.1188/19.CJON.E25-E31

Muhoz R, Farshidpour L, Chaudhary UB, Fathi AH. Multidisciplinary cancer care model: a positive association between oncology nurse navigation
and improved outcomes for patients with cancer. Clin J Oncol Nurs. 2018;22(5):E141-E145. https://doi.org/10.1188/18.cjon.e141-e145

Palmieri FM, DePeri ER, Mincey BA, Smith JA, Wen LK, Chewar DM, et al. Comprehensive diagnostic program for medically underserved
women with abnormal breast screening evaluations in an urban population. Mayo Clin Proc. 2009;84(4):317-22. https://doi.org/10.1016/
50025-6196(11)60539-9

Doerfler-Evans RE. Shifting paradigms continued - the emergence and the role of nurse navigator. J Thorac Dis. 2016;8(suppl 6):5498-5500.
https://doi.org/10.21037/jtd.2016.04.03

Rev Bras Enferm. 2021;74(2):20190804 8 de 8



