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RESUMO

O objetivo deste artigo é relatar a expe-
riéncia de implantacdo do modelo de
pratica avangada de enfermagem por meio
da incorporagdo do enfermeiro clinico
especialista na composicdo do quadro de
enfermagem. As autoras apresentam o
conceito desse modelo e descrevem seu
processo de implantagdo em uma institui-
¢do de referéncia no cuidado a crianga e ao
adolescente com cancer da cidade de Sado
Paulo, Brasil. Na avaliagdo das enfermeiras
clinicas especialistas, o principal resultado
obtido com a adogdo do modelo refere-se
ao fortalecimento do papel do enfermeiro
como profissional de referéncia para a
articulagdo das diferentes demandas de cui-
dado a crianga, ao adolescente e ao adulto
jovem com cancer e sua familia. Também
destacam a satisfagdo dos usudrios com o
estreitamento da relagdo paciente, familia
e enfermeira clinica, em todas as etapas do
processo de cuidar.
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ABSTRACT

The objective of this paper is to report
the experience of implementing a model
of advanced nursing practice that inte-
grates a clinical nurse specialist into the
nursing staff. The authors describe the
concept of this model and the process of
its implementation in a pediatric oncolo-
gy reference institution in the city of Sdo
Paulo, Brazil. The main result achieved in
evaluating the clinical nurse specialist was
strengthening of the role of the nurse as
a reference professional for the articu-
lation of the various demands of care in
assisting the child, adolescent or young
adult with cancer and his/her family. The
satisfaction of these users due to the closer
relationship between the patient, family
and clinical nurse in all stages of the caring
process also stands out.
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RESUMEN

El objetivo de este articulo es relatar la ex-
periencia de implantacién de un modelo de
practica avanzada en enfermeria, por medio
de la incorporacion del enfermero clinico
especialista en la composicion del cuadro
de personal de enfermeria. Las autoras
presentan el concepto de este modelo y
describen el proceso de implantacion en una
institucion de referencia para el cuidado de
nifios y adolescentes con cancer de la ciudad
de S3o Paulo, Brasil. Las enfermeras clinicas
especialistas evaluan que el principal resul-
tado de la adopcién de este modelo fue el
fortalecimiento del rol del enfermero como
profesional de referencia para la articulacién
de las diferentes demandas de cuidado para
la atencidn a los nifios, adolescentes y adul-
tos jovenes con cancery su familia. También
se destaca la satisfaccién de los usuarios por
el estrechamiento de la relacién paciente,
familia y enfermero clinico, en todas las
etapas del proceso de cuidar.
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INTRODUGAO

No Brasil, o cancer infanto-juvenil é a segunda causa
de morte entre criangas e adolescentes de 1 a 19 anos,
sendo superado apenas pelas causas externas. Esse perfil
de mortalidade é similar ao de paises desenvolvidos*?.

No que se refere a enfermagem, a situagdo acima ex-
posta, aliada a complexidade da doenga e seu tratamento,
bem como as repercussdes para o paciente e sua familia,
demanda a necessidade de capacita¢do especifica dos
profissionais que atuam na area de oncologia pediatrica,
de modo a assegurar um cuidado seguro e eficaz.

Em estudo sobre a evolugdo da enfermagem em On-
cologia Pediatrica afirma que existe pouca documentagdo
sobre os primérdios dessa drea de especialidade e estimam
seu surgimento no final de 1940, quando os cuidados de
enfermagem consistiam basicamente em manter a crianga
limpa, alimentada, confortavel e livre de dor. As oportuni-
dades de ensino e desenvolvimento eram limitadas e as
enfermeiras adquiriam habilidades e competéncias por
meio do autoaprendizado e do treinamento
a beira do leito®. Essa realidade também se
verificava no Brasil.

A partir de 1960, com o desenvolvi-
mento de estratégias mais eficazes de
tratamento, além de avangos em hemo-
terapia, controle de infec¢do e cuidados
pediatricos intensivos, houve substancial
melhora da sobrevida desses pacientes.
Esse contexto propiciou o desenvolvimento
de uma pratica avangada na enfermagem
pediatrica que, por sua vez, teve influéncia
significativa no exercicio da enfermagem em
oncologia pediatrica®.

Na década de 1990, o movimento das escolas de en-
fermagem visando a inclusdo de conteldos de oncologia
nos cursos de graduagdo desencadeou a mesma reflexdo
no dmbito da oncologia pediatrica®. Assim, mesmo n3o
existindo cursos formais, os enfermeiros interessados em
atender as demandas de cuidado dessa populagdo busca-
vam o respaldo do conhecimento técnico-cientifico nos
cursos de especializacdo em Enfermagem Pediatrica e/ou
Enfermagem em Oncologia.

Atualmente, apesar da oferta de cursos de especiali-
zacdo convencionais e na modalidade de residéncia em
enfermagem em oncologia, as enfermeiras continuam
manifestando a necessidade de maior aprofundamento nas
questdes relacionadas ao cuidado de criangas e adolescen-
tes com cancer e suas familias.

O conjunto desses fatos relatados repercute no perfil
de enfermeiros requeridos pelos servigos, bem como na
estruturacdo de programas de educagdo permanente que
os auxiliem no desenvolvimento de uma pratica avan¢ada
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As oportunidades
de ensino e
desenvolvimento
eram limitadas e as
enfermeiras adquiriam
habilidades e
competéncias por meio
do autoaprendizado e
do treinamento a beira
do leito.

relacionada a assisténcia, ao ensino, a pesquisa e a gestdo
em Oncologia Pedidtrica®.

O Servigo de Enfermagem do Instituto de Oncologia
Pediatrica (IOP) do Grupo de Apoio ao Adolescente e a
Crianga com Cancer (GRAACC) da Universidade Federal de
Sdo Paulo (UNIFESP) implantou uma nova metodologia de
organizagdo de trabalho que incorporou atividades que
incluiam competéncias especificas de pratica avancada.

Na busca de um modelo que atendesse a realidade ins-
titucional, adaptamos o modelo norteamericano de Clinical
Nurse Specialist - CNS (Enfermeiro Clinico Especialista - ECE),
denominacdo dada ao enfermeiro que possui

amplo conhecimento técnico-cientifico, pensamento critico,
capacidade para tomada de deciséo e para resolugédo de
problemas, além de sensibilidade e compaixao para com
as criangas, adolescentes, adultos jovens, suas familias e
a comunidade em que vivem®.

Para a organizacdo e execuc¢do desse modelo, foram
adotadas as competéncias propostas pela Association of
Pediatric Hematology/Oncology Nurses
(APHON), para que o ECE execute uma assis-
téncia qualificada ao paciente e sua familia.
Tais competéncias incluem:

o cuidado direto; a consulta de enfermagem;
alideranga; a colaboragao e cooperagéo com
a equipe de saude e usuarios; o ensino; a
pesquisa; e a participagao ativa na tomada
de decisées éticas e morais.

O presente artigo descreve o processo
de adaptacdo e implantagdo do modelo de
assisténcia do ECE e as agdes desenvolvidas
pelas enfermeiras que ocupam essa fungdo
no IOP/GRAACC-UNIFESP. Seu objetivo
é relatar a experiéncia da adapta¢do e implanta¢do do
modelo de pratica avancada de enfermagem por meio da
incorporagdo do ECE em uma instituigdo de referéncia no
cuidado a crianga e ao adolescente com cancer na cidade
de S3o Paulo.

METODO

Para relatar a experiéncia de implantagao desse modelo
de pratica avancada de enfermagem, optou-se por descre-
ver o contexto em que se desenvolveu seu planejamento
e vivéncia da agdo.

Contexto da experiéncia

A perspectiva de oferecer as criangas e aos adolescen-
tes com cancer o mesmo tratamento oferecido nos paises
desenvolvidos motivou um grupo de médicos, enfermeiros,
empresarios, voluntarios e representantes da comunidade
a constituir, no inicio de 1990, o GRAACC, cuja missdo é
garantir a essa populagdo, o direito de alcangar todas as
chances de cura, com qualidade de vida, por meio de um
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atendimento dentro do mais avancado padréo cientifico®.
Essa missdao, baseada nos valores de competéncia, ética,
transparéncia, solidariedade, trabalho em equipe e igual-
dade nas relagdes de todos os profissionais envolvidos,
levou 0 GRAACC a se consolidar como centro de referéncia
no tratamento do cancer infantojuvenil por meio de seu
hospital IOP, inaugurado em 1998,

A demanda crescente e 0 compromisso com a missao
idealizada estimulou os profissionais a buscar um modelo
de atendimento multiprofissional que correspondesse
as necessidades e atendesse as particularidades dessa
populacdo. A premissa do cuidado centrado na crianca e
na familia; o conceito de desospitalizagdo, privilegiando o
atendimento ambulatorial/hospital-dia; a disponibilizagdo
de recursos técnicos, cientificos e humanos adequados, o
treinamento e a capacitacdo profissional constituiram a
base para a adoc¢3o desse modelo®,

Nesta mesma linha de construcdo, a enfermagem
consolidou-se e estabeleceu como missdo:

prestar assisténcia de enfermagem ao paciente e a familia,
com conhecimento técnico-cientifico especifico, baseado
em valores éticos e de humanizagdo, com o objetivo de
garantir o cuidado e a qualidade de vida, assegurando a
dignidade em todas as fases do ciclo da vida®.

Dessa forma, organizou a¢Ges de cuidado pautadas em
protocolos pré-estabelecidos, tendo como referéncia o
cuidado integral, porém ainda centradas em necessidades
pontuais que demandavam resolugdo imediata.

As constantes demandas geradas pela complexidade
da doenga, de seu tratamento e as repercussdes causadas
nos individuos e suas familias motivaram a enfermagem a
repensar o modo de prestacdo de assisténcia vigente e as
competéncias esperadas nos diferentes niveis da assisténcia
oferecida na instituicdo.

Assim, pensou-se em incluir enfermeiros responsaveis
pelo planejamento, execugao e avaliagdao do cuidado pres-
tado a um determinado grupo de pacientes, de acordo com
o tipo de neoplasia ou modalidade terapéutica, numa visdo
ampliada, articulada e progressiva na linha de cuidado,
caracterizada como pratica avancada de enfermagem.

Optou-se pela adogcdo de uma nova metodologia de
organizagao do trabalho de enfermagem que incluiu o ECE
na composicdo da equipe.

Da ideia a concretizagdo do projeto

Aidealizagdo do projeto teve inicio na década de 1990,
com base em experiéncias pessoais dos profissionais da
instituicdo referentes ao perfil dos ECE no exterior e par-
cerias com ECE do The Hospital for Sick Children (Toronto
— Canada) e St. Jude Children Research Hospital (Memphis
—EUA), mantidas até o presente. Seu delineamento ocorreu
em 2009 junto a area de Ensino e Desenvolvimento em En-
fermagem (EDEnf) para definicdo de competéncias, perfil,
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processo seletivo e drea administrativa/financeira para
questdes relacionadas aos custos, sendo sua implantagdo
realizada em margo de 2010.

O perfil definido pela enfermagem da instituicao para
a fungdo de ECE tem dez pré- requisitos: ter formagdo
académica de nivel superior em Enfermagem, registro no
Conselho Regional de Enfermagem do Estado de Sao Paulo
(COREN/SP); titulo de especialista lato sensu em Oncologia
Pediatrica, Enfermagem Oncoldgica ou Enfermagem Pedia-
trica; ter ingressado ou estar se preparando para ingressar
na pos-graduacdo strito sensu em Enfermagem; ser sécio
da Sociedade Brasileira de Oncologia Pediatrica (SOBOPE);
experiéncia minima de dois anos na area ambulatorial, além
de atuagdo nas unidades de internagdo do IOP; aprovagdo
nos cursos de capacitagcdo em quimioterapia antineopldsica
e cateter venoso central totalmente implantdvel existentes
na instituicao; disponibilidade para trabalho em regime de
40 horas semanais; fluéncia em inglés e ser aprovado no
processo seletivo interno para essa fungao.

As competéncias do ECE para a pratica da enfermagem
no IOP/GRAACC foram elaboradas com base em quatro
pilares essenciais: assisténcia qualificada, educacdo/ensino
(paciente, familia, profissionais), pesquisa e gestao.

Na Assisténcia, adotou-se, em termos conceituais, a com-
peténcia do cuidado direto proposto pela APHON": o ECE
interage diretamente com os pacientes e familiares visando
promover a saude, o bem-estar e a qualidade de vida destes,
fundamentado em uma perspectiva holistica do processo
saude-doenca. Nesta perspectiva, espera-se que o ECE seja
o profissional de referéncia para essa populagdo, bem como
para a equipe multiprofissional, assumindo a responsabilidade
por seu desenvolvimento profissional e educac¢éo continuada.
Dentre as atividades previstas nesta esfera, destacam- se: con-
sulta de enfermagem, visita clinica, assisténcia na realizagdo
de procedimentos diagndsticos e acompanhamento da tera-
péutica instituida, monitoramento dos protocolos terapéuticos
instituidos e comunicagdo a equipe médica das alteragdes
identificadas, participagdo em discussGes de casos clinicos e
reunides cientificas, seguimento telefonico dos pacientes e
familias nas diversas etapas do tratamento.

Em areas especificas, como o Transplante de Medula
Ossea, o ECE participa da execucdo de procedimentos téc-
nicos relacionados a aspiracdo e infusdo de medula dssea,
corddo umbilical e precursores hematopoiéticos de sangue
periférico, assim como da avaliagdo de complicagdes nos
pacientes transplantados.

Na Educac¢do/Ensino, o ECE é responsavel pelo processo
de ensino individualizado ao paciente e sua familia, por
meio do levantamento das necessidades de aprendizagem,
utilizacdo de estratégias pedagdgicas especificas, avaliacdo
e reavaliacdo da compreensao das informagGes fornecidas.
Em relagdo a equipe de enfermagem, responde pelo ensi-
no dos protocolos de tratamento e cuidados especificos
de enfermagem. A interface com os membros da equipe
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multiprofissional é feita por meio da troca de informacdes
a respeito do paciente e sua familia. Com os estudantes de
graduacdo e pds-graduacdo da drea da salde, o ECE interage
em aulas, estagios e eventos cientificos, contextualizando o
cancer infantojuvenil na salde publica brasileira.

Dentre as atividades nessa area, destacam-se: elabora-
¢d0 e/ou adaptacdo de materiais educativos apropriados a
idade e a capacidade cognitiva dos pacientes e familiares/
cuidadores, como brochuras, manuais e brinquedos instru-
cionais; elaboragao e implantagao de protocolos de cuidados
de enfermagem para prevengao de riscos e agravos, durante
todas as fases do tratamento; participagdao em reunides cli-
nicas multiprofissionais, promovendo a interdisciplinaridade
por meio de discussdes de caso e participa¢do na realizagdo
dos programas de treinamento e desenvolvimento de enfer-
magem para os diferentes niveis de formacdo profissional.

Na area de Pesquisa, os temas investigados surgem de
questGes advindas da pratica de enfermagem em Oncologia
Pedidtrica. O ECE estimula a busca pelo embasamento cien-
tifico de sua pratica mediante a participagao em protocolos
de pesquisa clinica; desenvolvimento e participagdo em
projetos de pesquisa vinculados a grupos de pesquisa da Es-
cola Paulista de Enfermagem (EPE — UNIFESP); participacdo
em cursos e eventos cientificos nacionais e internacionais
relacionados a sua area de atuagdo, bem como na produgdo
de artigos cientificos, divulgando resultados de estudos
desenvolvidos na instituicdo; orientacdes de trabalhos de
conclusao de curso e monografias de cursos de graduagao
e poés-graduacgado lato sensu em Enfermagem.

Na Gestdo, algumas das atividades do ECE sdo: gerencia-
mento das demandas de recursos, custos, ambiente e suporte
social para a assisténcia ao paciente e a familia, registro de
informacGes pertinentes as agdes de Enfermagem, ressaltando
os indicadores de desempenho e de qualidade da assisténcia.

Ap6s a definicdo do perfil e das competéncias para
a fungdo, foram definidas as primeiras areas que seriam
contempladas com os ECE, cuja escolha foi baseada nas
necessidades de atendimento existentes no cenario institu-
cional. A seguir, foi elaborado um edital para selecdo interna
dos enfermeiros elegiveis para o cargo. Para participar da
sele¢do o candidato deveria entregar a documentagao
comprobatdria do perfil exigido e apresentar um projeto
de trabalho contendo sua proposta de atua¢do na area,
abrangendo os quatro pilares conceituais previstos para o
ECE, para posterior avaliagdo da comissdo julgadora.

Vivenciando e avaliando a agdo

A area de EDEnf recebeu o primeiro ECE. A seguir as
areas contempladas foram: Dor e Cuidados Paliativos,
Tumores do Sistema Nervoso Central e Tumores Osseos
e Retinoblastoma. Esses ECE tornaram-se rapidamente
referéncia na instituicdo, para o acompanhamento do
tratamento das populagdoes mencionadas. Essa posi¢do
evidenciou a necessidade do ECE adquirir novos conheci-
mentos técnico-cientificos, de modo a se fortalecer para o
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desempenho da fungdo, incorporando saberes especificos.
Em decorréncia dessa posi¢do e da crescente demanda nos
diferentes aspectos envolvidos na linha de cuidado, o ECE
ampliou e incorporou novas responsabilidades como gestor
do cuidado dessa populagdo junto a equipe de saude.

Assumir a responsabilidade da tomada de decisdo sobre
os cuidados a serem prestados ao cliente e a sua familia
favoreceu a obtencgdo de respostas e resultados mais efe-
tivos no tratamento. O estreitamento do vinculo entre ECE,
paciente e familia e o compartilhamento das decisGes sobre
o cuidado com os demais integrantes da equipe de enferma-
gem e de salde, tornou mais visivel e proativa sua atuacao,
otimizando o planejamento e a execuc¢do das agdes.

O reconhecimento do ECE pelos pacientes e familias é
evidenciado pelo estreitamento da relagdo cliente/familia/
enfermeiro em todas as etapas do processo de cuidar,
exemplificado pela solicitacdo constante nos momentos de
orientacdo e tomada de decisdo compartilhada, resultando
no fortalecimento do vinculo entre paciente, a familia e ECE.

O reconhecimento possibilitou, no periodo de 2011 a
2012, a expansdo desse modelo de organizagdo de trabalho
de enfermagem para as areas de Transplante de Medula Os-
sea, Radioterapia e Diagndstico por Imagem e Leucemias e
Linfomas, resultando atualmente na existéncia de oito ECE.

Varios fatores favoreceram a implantagdo e o desenvolvi-
mento do projeto, como a filosofia da instituicdo e da enferma-
gem, o comprometimento do grupo de ECE e o apoio irrestrito
dos gestores, do corpo clinico e da equipe de enfermagem.
Esses fatores possibilitaram o avango na prestagdo de um cui-
dado seguro e de qualidade a uma clientela cuja condicdo de
doenca exige uma equipe altamente qualificada para fazer face
adiversidade e a complexidade das demandas decorrentes do
tratamento e do processo de reabilitacdo e reinserc¢do social.

Ainda resultante dessa implantacdo, outro avango foi
a participacdo e a divulgacdo em eventos cientificos de
trabalhos que emergiram de necessidades do cotidiano
da pratica profissional, de autoria individual do ECE ou em
conjunto com a equipe multidisciplinar.

Tendo em vista o carater inovador da proposta e os de-
safios proprios de qualquer projeto em implantagdo, houve
necessidade de ajustes nas diversas esferas de competéncia
dos ECs, de modo a atender prioritariamente as demandas
advindas da area assistencial e de ensino. Como consequ-
éncia dessa decisdo, as atividades previstas para as esferas
relacionadas a pesquisa e a gestdo ainda estdo aquém do
esperado. A busca do equilibrio no desenvolvimento das
competéncias nos quatro pilares propostos para a atuacdo
do ECE é o desafio enfrentado atualmente.

Outro desafio também evidenciado é o estranhamento
de alguns membros da equipe de saude frente a essa nova
proposta de atuagdo do enfermeiro. Na percepc¢ao de uma ECE,
para alguns médicos, enfermeiros, nutricionistas, assistentes
sociais e fisioterapeutas, lidar constantemente com a presen¢a
da enfermeira, participando do atendimento junto ao paciente,
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foi visto como uma invasdo dos seus espagos de atuagdo.
Esta situacdo foi superada aos poucos por meio de reunides
multiprofissionais em que foram discutidas as especificidades
da atuacdo de cada profissional em relacdo as demandas de
cuidados da populagdo atendida no IOP e, principalmente, a
finalidade da inser¢do do ECE na organizag¢do de trabalho da
equipe de enfermagem. Esta estratégia, aliada a avaliagdo
positiva do atendimento recebido, verbalizado por pacientes
e familiares, tem contribuido para resolugdo dessa questao.

A percepgdo da necessidade de utilizar indicadores para
avaliar o impacto desse modelo de organizagdo de trabalho
de enfermagem na qualidade da assisténcia ao paciente e
a familia tem sido objeto de reflexdo e discussdo do grupo,
sendo a préxima etapa a ser implantada.

CONSIDERAGOES FINAIS

Buscou-se refletir e suscitar debates acerca da trajetéria e
da contribuicdo desse projeto institucional para o aprimora-
mento da qualidade da assisténcia de enfermagem no contexto
da Enfermagem em Oncologia Pediatrica. Com tal propésito,
procurou-se descrever o papel desempenhado pelos ECE nos
contextos assistencial, cientifico, educacional e gerencial.

A necessidade de um atendimento individualizado, qua-
lificado, humanizado e baseado nas necessidades de cada
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