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A comunicação humana, por sua complexidade, aparece como objeto de estudo em diversas áreas, sendo a área da saúde uma delas. O cuidado em saúde não se dá de outro modo senão a partir das 
relações humanas, tornando a comunicação essencial para o profissional que está inserido nesse contexto. Dessa forma, a ação do profissional deve estar orientada no sentido de estabelecer uma 
comunicação efetiva. Das inúmeras situações que envolvem a comunicação no âmbito da saúde, destaca-se neste estudo a relação entre a tríade profissional de saúde, paciente e familiares, cujo 
conteúdo da comunicação frequentemente está relacionado a uma situação de doença que pode trazer sofrimento ao receptor da mensagem a ser comunicada.

Trazendo essa discussão para a realidade institucional do INCA, temos a comunicação como essencial ao considerarmos a necessidade de informar sobre a interrupção dos tratamentos com 
finalidade curativa e o início do tratamento paliativo. Na instituição, essa mudança ocorre mediante a transferência das unidades de origem (HC I, HC II e HC III) para a unidade de cuidados paliativos 
exclusivos, o HC IV, e para isso é necessário que o paciente passe pela consulta da enfermeira do Posto Avançado para avaliação clínica e definição do encaminhamento.

Compreender o processo comunicacional entre profissionais de saúde, pacientes e/ou familiares atendidos nos Postos Avançados da Unidade de Cuidados Paliativos do INCA (HC IV) como 
dispositivo da transferência para os cuidados paliativos exclusivos.

● Analisar os processos de comunicação presentes durante os atendimentos do Posto Avançado do HC IV.

● Identificar as possíveis dificuldades e potencialidades do processo de comunicação realizado pelas enfermeiras do Posto Avançado do HC IV.

De acordo com a análise parcial dos dados, é possível perceber que a falta de treinamento para a comunicação de más notícias dos profissionais de saúde, principalmente médicos, interfere 
diretamente no atendimento realizado no Posto Avançado. Além disso, ressalta-se o potencial da equipe multidisciplinar para acolher as demandas do paciente e seus familiares.
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A presente pesquisa é de abordagem qualitativa, com finalidade exploratória, e utilizou como instrumentos entrevistas semiestruturadas e observação participante, além de análise documental 
para complementar as informações. As entrevistas e as observações foram realizadas com cinco enfermeiras que trabalham ou que já trabalharam nos três Postos Avançados do HC IV, localizados 
nas unidades I, II e IV do INCA, considerando que o ambulatório que recebe as pacientes do HC III encontra-se localizado atualmente no segundo andar do prédio do HC IV. A observação abordou o 
momento da comunicação entre essas profissionais e os pacientes e/ou seus familiares no ambulatório e nas enfermarias, e foi registrado através do instrumento de diário de campo. Os dados 
foram analisados por meio da técnica de análise de conteúdo temática.

A partir da análise foram criadas as seguintes categorias: “O Posto Avançado e a relação com as equipes”; “O processo de comunicação na transferência”; “Cuidados Paliativos e estratégias de 
comunicação”; “Ser HC IV”.

Na primeira categoria serão descritos a rotina e o funcionamento do Posto Avançado para dar início à discussão sobre como é realizada a transferência dos pacientes para os cuidados paliativos, 
destacando ainda a relação que as enfermeiras estabelecem com as equipes das unidades de origem. Na segunda, será discutido quais são as dificuldades e os entraves que surgem na comunicação 
dentro do PA, analisando os modelos que se estabelecem nas relações de cuidado. A discussão apresentada na terceira categoria gira em torno das informações dadas aos pacientes e familiares 
sobre os cuidados paliativos e as estratégias utilizadas pelas profissionais para estabelecer uma comunicação efetiva. Por fim, “Ser HC IV” traduz o sentimento de pertencimento das profissionais 
com relação à unidade e ao trabalho realizado, além de apresentar as potencialidades do serviço identificadas pelas enfermeiras.

A transferência para os cuidados paliativos e o 
processo de comunicação nos Postos Avançados 

do HC IV

Tabela 1. Frequências dos indicadores de qualidade da terapia nutricional enteral em pacientes oncológicos em 
cuidados paliativos exclusivos, suas fórmulas e respectivas metas

Figura 1. APAC por região do país

Gráfico 2: Intervenções farmacêuticas durante o AC-T.

Gráfico 1: RAM leves durante o AC-T.

TNE: Terapia Nutricional Enteral. *fórmula adaptada


