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Resumo

OBJETIVO: Buscar, na literatura cientifica, trabalhos sobre tecnologias
promotoras da navegacao digital de pacientes oncolégicos. METODOLOGIA: Trata-se
de uma revisdo sistematica de artigos em portugués, inglés e espanhol, de 2017 a
2022, nas bases de dados e bibliotecas virtuais: ACM, BVS, IEEE Xplore, MEDLINE,
Periodicos e PubMed; com descritores: digital, navegagdo de paciente, oncologia,
saude movel. RESULTADOS: Dos 798 artigos, 8 foram incluidos. Os Estados Unidos
apresentam o maior numero de publicagdes — 3 artigos. Houve comunicagéo unilateral,
abordagem assistencial e feedback, em mais de 50% dos artigos, enquanto a

educacional, coleta de dados, assisténcia remota, flowchart e envio de notificagdo, em
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menos de 50% dos artigos. Nenhum artigo apresentou uso em treinamento e um nao
apresentou nenhuma avaliagdo. CONCLUSAO: Nota-se a navegagdo através das
tecnologias como um abrangente campo de pesquisa e investimento, visto que

nenhuma ferramenta abordou os requisitos plenamente.

Descritores: Oncologia; Navegagao de pacientes; Telemonitoramento.

Abstract

OBJECTIVE: Search, in the scientific literature, works on technologies that
promote digital navigation for oncology patients. METHODOLOGY: This is a systematic
review of articles in Portuguese, English and Spanish, from 2017 to 2022, in databases
and virtual libraries: ACM, VHL, IEEE Xplore, MEDLINE, Periédicos and PubMed; with
descriptors: digital, patient navigation, oncology, mobile health. RESULTS: Of the 798
articles, 8 were included. The United States has the highest number of publications — 3
articles. There was unilateral communication, a care approach and feedback, in more
than 50% of the articles, while educational, data collection, remote assistance, flowchart
and notification sending, in less than 50% of the articles. No article presented use in
training and one did not present any evaluation. CONCLUSION: Navigation through
technologies is seen as a comprehensive field of research and investment, as no tool
fully addressed the requirements.

Keywords: Medical Oncology; Patient Navigation; Telemonitoring.

Resumen

OBJETIVO: Buscar, en la literatura cientifica, trabajos sobre tecnologias que
promuevan la navegacién digital para pacientes oncolégicos. METODOLOGIA: Se trata
de una revision sistematica de articulos en portugués, inglés y espafiol, de 2017 a 2022,
en bases de datos y bibliotecas virtuales: ACM, BVS, IEEE Xplore, MEDLINE,
Peridédicos y PubMed; con descriptores: digital, navegacion del paciente, oncologia,
salud movil. RESULTADOS: De los 798 articulos, se incluyeron 8. Estados Unidos tiene

el mayor numero de publicaciones: 3 articulos. Hubo comunicacion unilateral, actitud
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asistencial y retroalimentacion, en mas del 50% de los articulos, mientras que
educacion, recoleccidn de datos, asistencia remota, diagrama de flujo y envio de
notificaciones, en menos del 50% de los articulos. Ningun articulo presenté utilizacion
en formacién y uno no presentd evaluacion alguna. CONCLUSION: La navegacion a
través de tecnologias se considera un campo integral de investigacion e inversion, ya
que ninguna herramienta aborda completamente los requisitos.

Descriptores: Oncologia Médica; Navegacién de Pacientes; Telemonitorizacion.

Introducgao

De acordo com as estimativas do Instituto Nacional do Cancer (INCA) para 2023
a 2025, sao esperados cerca de 483 mil novos casos de canceres, com excecao do
cancer de pele ndao melanoma™. Nas mulheres o mais incidente é o de mama, a qual
estima-se cerca de 74 mil novos casos no Brasil entre 2023 e 2025 (. Entretanto, as
dificuldades de acesso a servicos de saude especializados e exames necessarios a
deteccdo precoce @, ainda diminuem a possibilidade de cura do paciente.

A navegacao de pacientes surge no ano de 1990 com o médico Harold Freeman
oferecendo uma atencéao individualizada a fim de eliminar barreiras que dificultam o
acesso a uma assisténcia de alta qualidade a pacientes com cancer de mama, desde a
prevencado e diagndstico, ao tratamento, diminuindo atrasos na detecgdo e inicio do
tratamento, e melhorando a ades&o ao tratamento com melhores desfechos clinicos ©.

Na navegacdo, os enfermeiros da area oncologica sao uma ferramenta
fundamental, visto apresentar conhecimentos técnicos e uma visao holistica sobre o
processo de saude-doenca, facilitando a comunicacédo entre o paciente/familiar com a
equipe multidisciplinar e o monitorando durante todo o continuum de cuidado ®. Tal
atencdo dada pelos navegadores pode ultrapassar as limitagbes da assisténcia atual,
como orientagdes escassas, consultas com intervalos longos, dificuldades de acesso
aos servicos de saude e a equipe multidisciplinar e outras, que deixam o paciente em

uma posigao de fragilidade quanto ao acesso ao suporte especializado ©®.
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No contexto de expansdo tecnoldgica, o telemonitoramento surge como um
recurso que potencializa a navegagao, por viabilizar orientagdo e intervengao de
enfermagem durante o diagndstico e tratamento, eliminando barreiras a assisténcia e
deixando o paciente mais seguro e engajado com seu tratamento. Tal modelo consolida
0 gerenciamento do continuum de cuidado, possibilitando a devida atengdo sem que o
paciente precise se deslocar ©. Nesse cenario, este estudo objetiva fazer uma revisdo

sistematica na literatura cientifica sobre o uso da tecnologia como suporte ao

telemonitoramento e auxilio na navegacao digital de pacientes com cancer.

Metodologia

O estudo é uma revisao sistematica da literatura. O tema foi definido por sua
relevancia e implicagbes no tratamento do paciente com cancer. Este foi delineado
através da estratégia PICO, em que: o P (Paciente) representou os pacientes
oncoldgicos, | (Intervengao) correspondeu ao telemonitoramento desses pacientes nos
seus percursos terapéuticos, C (Controle) foi estabelecido como a analise comparativa
com a navegagao oncolégica presencial e O (Outcomes) relacionou-se ao nivel de
qualidade e engajamento no tratamento dos pacientes em comparagdao ao
monitoramento presencial. Estabeleceu-se duas perguntas norteadoras: PN1: Onde e
quais os tipos de tecnologias e abordagens de assisténcia digital estdo sendo utilizadas
em beneficio da navegacao oncolégica? PN2: Como € a avaliagdo dos usuarios em
relacado as tecnologias aplicadas a navegagao oncologica?

Os descritores utilizados na busca foram: digital, navegacdo de paciente,
oncologia, saude movel (em portugués) e breast cancer, computer systems, digital,
digital mhealth, mhealth, navigation, oncology, patient, patient navigation (em inglés). As
strings de busca foram diferentes para cada base de dados ou biblioteca virtual devido
a uma baixa quantidade de resultados encontrados.

O refinamento da pesquisa se baseou em critérios de inclusado e exclusdo. Os de
inclusdo foram: idioma em portugués, inglés ou espanhol; periodo entre 2017 e 2022,

apresentar metodologia completa e conter informagdes sobre o uso de sistemas
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computacionais na navegacao digital de pacientes oncoldgicos. Ja os de exclusdo

foram: resumos de trabalhos, dissertacdes, teses e pesquisas com dados secundarios;
nao possuir texto completo disponivel e nem uma metodologia definida.

A busca e identificagdo dos artigos para inclusdo nesta revisdo seguiu as
recomendagdes do Prisma Statement (7), composta de 4 etapas: identificagao, selegéo,
elegibilidade e inclusdo. A selegéo teve 3 fases: escolha por titulos e resumos, escolha
pela leitura do texto completo e realizar resumo dos artigos selecionados. Foram
identificados 798 artigos, excluidos 23 trabalhos duplicados, obtendo-se 775 artigos
potencialmente relevantes para revisdo. Na selecdo inicial dos titulos e resumos, 17
estudos foram incluidos. Apdés a leitura completa dos estudos, foram incluidos 8 artigos.

Sendo assim, apresentamos, no diagrama 1, a selegao dos estudos.

ACM BVS IEEE Xplore MEDLINE Periodicos PubMED
(n=68) (n=36) (n=141) (n=115) (n=369) (n=69)
Identificagdo
~
Artigos duplicados e excluidos
(n=23) % Selecdo
A
L - 7
Artigos apds a excluséo dos
duplicados (n=775) I
Artigos excluidos apos a leitura
do titulo
v (n=743)
Artigos elegiveis apds a
leitura do titulo > Elegibilidade
(n=32)
Artigos excluidos ap6s a leitura
do resumo
v (n=15)
Artigos selecionados apos a J
leitura do resumo
(n=17) N
Artigos excluidos apés a leitura
completa
(n=9)
Y % Inclusdo
Artigos selecionados apés a
leitura do texto completo e
escolhidos para revisdo
(n=8)
J

Diagrama 1: Fluxograma do processo de selegdo dos artigos com base nos critérios de inclusao e
exclusao da pesquisa. Fonte: Autores.

Resultados e Discussao

Os artigos selecionados na revisdo podem se vista a tabela 1.
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Tabela 1 - Caracteristicas dos estudos incluidos na Revisdo de acordo com nome do autor, ano, objetivos, métodos e resultados.

Autor/A Objetivo Método

Resultado
no

(Mireles O estudo visa compreender Estudo de coorte prospectivo feito no México,

Os pacientes tiveram uma avaliagdo médica e
Aguilar  a eficacia do programa de com mulheres de idade média de 44 anos e

inicio mais rapido do tratamento. O uso do

et al, alerta e navegacao para o com sintomas de Cancer de Mama. As telefone facilitou o inicio da navegacao. As
2018) cancer de mama. pacientes puderam entrar em contato por meio barreiras dos pacientes foram conflitos de
de um call center ou da pagina do Facebook o horario, deslocamento e questdes econdmicas,
qual agendava uma consulta médica. causando a falta de 137 pacientes ao tratamento.
(Rochett O objetivo é analisar o Estudo visa observar a implementacao e A experiéncia foi benéfica aos pacientes,
et al, acompanhamento resultados da Assisténcia Médica na melhorias clinicas e psicoldgicas, e na
2021) telefénico num assisténcia telefonica por enfermeiros com 350 qualidade de vida dos pacientes. Revela-se uma
departamento de oncologia pacientes da oncohematologia, através de atitude maternal e uma relagao desequilibrada
durante a fase ativa do duas ligacdes semanais para sanar duvidas e entre o profissional e o paciente que gera
tratamento. fazer s avaliagao fisica e psicoldgica. Destes,  dependéncia nos pacientes e menor autonomia
25 pacientes foram para 12 fase com 24 no tratamento.
entrevistas de 11/2018 a 09/2019.
(Kessel  Avaliar a usabilidade de um Estudo realizado durante trés meses no Dos 81 participantes, 68 (84%) possuiam
et al, protétipo de aplicativo e de  Departamento de Oncologia de Radiagao, na celular, o que facilitou o uso do aplicativo. 84%
2018) testes de avaliagdo da Alemanha. A avaliagdo se deu por meio do preferiram a versdo mével em vez da versdo em
qualidade de vida Questionario de Qualidade de Vida-Core 30. papel. E, 83% afirmaram que utilizariam o
relacionada a saude Os participantes responderam a uma pesquisa aplicativo cotidianamente. Assim, o aplicativo
(QVRS) em pacientes de usabilidade com 10 perguntas. Tal aumenta a eficiéncia clinica, e reduz a papelada
oncolégicos. parametro do aplicativo foi testado com 81 e custos. O teste de usabilidade mostrou alta
pacientes, com idade média de 55 anos. aceitacao de aplicativos moéveis e telemedicina.
(Arem Avaliar a satisfacdo de Estudo recrutou provedores e sobreviventes Os resultados mostram a baixa familiaridade
et.al, provedores de cuidados e de céancer por meio da Comissao de Cancer com a tecnologia (76,7%), desafios de audio
2022) de sobreviventes de cancer (CoC) do Colégio Americano de Cirurgides. As (56,6%), falha de login (48,3%) e travamento da
que utilizaram a telessaude  pesquisas que os entrevistados responderam tela (40,8%). Como beneficio a inclusdo na

J. Health Inform. 2024, Vol. 16 Especial - ISSN: 2175-4411 - jhi.sbis.org.br
DOI:10.59681/2175-4411.v16.iEspecial.2024.1260



7 CBIS™24

(Phillips
et al,
2020)

(Chloé
et al,
2017)

(Arscott
et al,
2019)

durante a pandemia de

incluiram dados demograficos, preocupacao
COVID-19.

com o COVID-19, experiéncias de
telemedicina. No estudo, foram incluidos 607
provedores e 539 sobreviventes de cancer. A
coleta foi entre outubro e dezembro de 2020

Descrever as perspectivas
do programa de navegagao
(PN) do paciente
oncoldgico acerca do uso
de sistemas e processos de
informacéo.

Pesquisa qualitativa com 343 usuarios e com
coleta de dados em varias fases para
apresentar o desenvolvimento da Ferramenta
do PN™ (PN-BOT™), um novo meio de
gerenciamento de informacgdes e relatérios
para programas de PN oncoldgicos.

Avaliar os impactos de um
programa de navegagao
baseado em tecnologia da
informagédo em saude para
pacientes oncoldgicos oral
(CAPRI) pela analise da
intensidade da dose entre
os pacientes do programa.

Estudo controlado randomizado. A avaliagéao
da funcionalidade foi mensal e no inicio do
estudo com 1.000 individuos. O grupo controle
continuara com os cuidados rotineiros,
enquanto o grupo de intervengao além dos
cuidados habituais tera o acompanhamento de
duas enfermeiras navegadoras através de
e-mails e ligagdes telefonicas.

Avaliar o nivel de satisfagao
da equipe de saude com os
pacientes antes e depois do

Foram realizadas pesquisas pré e pos a
implementacao da plataforma que avaliaram
as mudangas ocorridas no sistema, essas

uso de um software de mudangas incluem o grau de pontualidade,
mensagens moveis qualidade geral da comunicagéo e sua
(Cureatr) na navegagao dos eficacia. O fluxo de trabalho da clinica também
pacientes (NP). foi avaliado através da NP.
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visita familiares distantes (55,6%). 25,5% dos

entrevistados citaram melhoria no acesso aos

servigos de saude e 40,1%, teve economia no

tempo de locomogéo e 19,3% afirmaram que a
Telessaude atendeu as necessidades de saude.

A 12 fase usou planilhas (46,94%), formularios
em papel (39,36%) e uso limitado de EHRs
(37,03%) para coleta de dados. Poucos
programas de PN relataram o uso de software
de navegacédo. Assim, a navegacao fica
desarticulada precisando de mais programas.

Ao decorrer do tratamento em casa muitos
questionamentos e dlvidas surgem. E evidente
o papel dos enfermeiros navegadores na
manutengao do tratamento, sendo responsaveis
por explicar de forma assertiva o tratamento a
ser seguido, auxiliar na marcagéo de consultas,
abordar questbes socioecondbmicas que possam
influenciar de forma negativa no tratamento.

Houve aumento gradual do uso do Cureatr pelo
numero de mensagens enviadas. O fluxo de
trabalho clinico apresentou uma melhoria e o
tempo de permanéncia do paciente na sala

sofreu uma grande diminuigéo, considerado nao
benéfico. A satisfacdo mostrou melhoria na

pontualidade, eficiéncia e comunicagao.
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(Womac O estudo traz como objetivo
k et al, conscientizar os pacientes
2022) sobre a utilizagéo de

servicos de oncologia
integrativa (10) através da
educacéo clinica e com
auxilio de saude digitais.

Realizou-se dez sessdes, guiadas por um
design participativo, com membros da
pesquisa. Os protétipos das telas dos

aplicativos moveis foram exibidos e solicitado
um “feedback" aos usuarios sobre a
funcionalidade e possivel contribuicdo para o
alivio de sintomas do paciente.

XX Congresso Brasileiro de Informatica em Salde
08/10 a 11/10 de 2024 - Belo Horizonte/MG - Brasil

Os pacientes destacam a importancia de uma
abordagem antecipada dessas praticas. O
grupo participante se interessou no
conhecimento sobre modelos digitais de saude
€ como 0 acesso a essas informagdes pode
auxiliar no alivio dos sintomas.
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PN1: Onde e quais os tipos de tecnologias e abordagens de assisténcia digital estdo sendo

utilizadas em beneficio da navegagéao oncolégica?

a) Caracteristicas Sociodemograficas

Os Estados Unidos da América apresentaram o maior numero de publicagdes,
com 3 artigos*®®. Seguido da Franga, com 2 artigos®®). Cada um dos outros 3 paises
analisados com apenas uma publicacdo: México”, Alemanha® e Panama”. Em
relagdo aos anos de publicagdo, observou-se que 1 artigo foi publicado no ano de
2017® e 2 em 20183, Nos trés anos seguintes, houve apenas 1 artigo por ano:
2019™, 20200 e 2021®@. Por fim, em 2022 foram publicados 2 artigos®®).

b) Tipos de tecnologias
Diversas tecnologias foram usadas, se adequando a cada populagédo, sendo
eles: acompanhamento telefonico™ ?, rede social™, aplicativos moéveis® * 7 e programa

de navegacgdo®. Dois artigos® ® ndo compartilharam as suas tecnologias.

c) Conversa automatica:

A conversa automatica parte do principio de uma comunicagdo programada
previamente. Dentre os 8 artigos, apenas um® apresentava um questionario automatico
que deveria ser respondido pelo usuario. Enquanto cinco artigos'2¢7® foram
desenvolvidos sem o0 uso de conversa automatica, mas sim com comunicagao
unidirecional pelo do envio de notificacbes, lembretes e captagdo de dados. Por fim,

dois artigos“® nao deixaram explicito qual o tipo de comunicagéo utilizada.

d) Tipo de abordagem:

A abordagem realizada nos estudos foi agrupada segundo as seguintes
definigdes: abordagem assistencial (telemonitoramento ou teleconsulta), educacional e
coleta de dados. Portanto, 4 artigos2®" utilizaram exclusivamente a abordagem
assistencial, por teleconsulta ou telemonitoramento, enquanto 2 artigos*® apenas a
coleta de dados e outros 2 artigos®® apresentaram uma abordagem educacional e

assistencial.

J. Health Inform. 2024, Vol. 16 Especial - ISSN: 2175-4411 - jhi.sbis.org.br
DOI:10.59681/2175-4411.v16.iEspecial.2024.1260



N C B I S b 24 XX Congresso Brasileiro de Informatica em Saude
08/10 a 11/10 de 2024 - Belo Horizonte/MG - Brasil
e) Assisténcia Remota:

A assisténcia remota tem potencial de estabelecer um vinculo maior e mais
direto com o usuario por meio de respostas sobre o funcionamento de um determinado
aplicativo, envio de notificagbes, ou videos e artigos bibliograficos que possam auxiliar
e guiar o usuario durante toda a experiéncia. Dentre os artigos, dois®® expuseram
projetos com assisténcia remota. Nestes, um artigo® foi desenvolvido associado a um
fator humano, assim o usuario usufruia de consultas regulares com profissionais de

diversas areas da saude e poderia também sanar suas duvidas sobre o tratamento.

f) Feedback do usuario:

O feedback possibilita a definicdo da usabilidade e satisfacdo do usuario.
Dentre os artigos selecionados, sete®*4°¢78) expuseram o feedback do usuario e um®
nao apresentou tal resposta. A auséncia do feedback pouco potencializa o resultado do

estudo pois sem uma resposta do usuario ndo ha um ponto de partida para melhorias.

d) Envio de notificagao:

O envio de notificagao possibilita a criagdo de um vinculo maior entre o usuario € o
sistema, por exemplo, por meio do envio de textos complementares, mensagens de
alerta e lembretes. Dentre os 8 artigos selecionados apenas um® apresentou tal

mecanismo.

PN2: Como é a avaliagdao dos usuarios em relagdo as tecnologias aplicadas a navegacgao
oncolégica?

Observou-se uma avaliagao positiva na maioria dos pacientes (>50%) em quatro
estudos® 3 "8 avaliagdo negativa (aprovagdo em <50% dos pacientes) em um estudo®
e outros trés estudos ndo trouxeram nenhum tipo de avaliagéo!'® 9.

Dentre os artigos, um artigo® ndo apresentou nenhuma avaliagdo dos usuarios
sobre a navegacdo digital. As avaliagdes de eficiéncia®®”, de eficacia” e de
satisfagdo“®® foram apresentadas e analisadas. Os artigos'®* 7 destacaram o papel da

navegacgao digital, respectivamente, na maior autonomia do paciente, na atratividade
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associada ao uso de tecnologia e na satisfagdo das equipes de atendimento com a
comunicacao em todos os niveis envolvidos nos cuidados aos pacientes com cancer.

Um artigo!” destacou a eficacia da navegacao digital na redugdo dos intervalos
do sistema de saude apesar das dificuldades enfrentadas pelos pacientes, como
barreiras geograficas e econdmicas que dificultaram o atendimento presencial apos
marcagdo de consultas e acompanhamento virtual. Outro artigo®, destacou a relagdo
entre o telemonitoramento com enfermeiras navegadoras e um gerenciamento mais
rapido dos efeitos colaterais do tratamento. No artigo®, 83% dos pacientes
respondentes ao Questionario de Qualidade de Vida-Core 30 da Organizagéao Europeia
para Pesquisa e Tratamento do Cancer afirmaram que utilizariam o aplicativo
cotidianamente, mostrando a relevancia de um aplicativo de navegacéo digital na maior
eficiéncia clinica, reducao a papelada e os custos e aumento do empoderamento do
paciente.

Nos artigos, foram discutidas percepgdes e experiéncias relacionadas a
navegacao digital de pacientes oncoldgicos. Um artigo®”, acompanhou o servigo
telefébnico de pacientes em fase ativa do tratamento e foi relatado um dos principais
desafios foi uma relacdo de dependéncia do usuario em relagdo ao profissional
navegador. Neste, observou-se a posigao de baixa lideranga dos pacientes em seu
tratamento, delegando decisdes ou resolugdes de problemas aos navegadores.

Outro artigo® descreveu que apenas 25% dos sobreviventes entrevistados
perceberam a Telessaude como forma aceitavel de fornecer servigos de saude. Esse foi
um desafio pela falta de familiaridade com a tecnologia. Apesar da navegacao digital
possibilitar a eliminagdo de barreiras ao manejo oncolégico ideal, outras dificuldades
aparecem diante dessa possibilidade, sobretudo acerca dos niveis de conhecimentos
tecnologicos dos usuarios que serao o publico-alvo dessas tecnologias.

No artigo®, vé-se que embora os pacientes estejam abertos ao uso de
aplicativos moveis para aprender e interagir com os servigos, ainda necessitam da

comunicagdo com os provedores sobre sintomas fisicos, funcionais e emocionais, a fim
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fortalecer o vinculo profissional-paciente, assim aumentando o engajamento durante o

tratamento.

Conclusao

A navegacao otimiza os atendimentos de pacientes oncoldgicos, uma vez que o
numero de casos aumenta a cada ano e as limitagbes de profissionais crescem
proporcionalmente. O uso de tecnologias assistenciais para essa populagdo ainda é
predominante nos Estados Unidos da América e ndo ha unanimidade no tipo de
abordagem utilizada, predominando a comunicacéo unilateral, abordagem assistencial
e feedback do paciente. E valido notar que n3o foi encontrada nenhuma ferramenta que
aborde plenamente os requisitos analisados, sendo essencial maiores investimentos
nessa area para que o atendimento a pacientes oncoldgicos seja potencializado através

de novas tecnologias.
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