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Resumo

Este estudo teve como objetivo estabelecer um panorama da producdo cientifica nacional relativa
a Educacdo Interprofissional em Saude (EIP), com énfase nas pesquisas desenvolvidas junto a pds-
graduandos ou profissionais de satide ao longo de uma década (2008-2018). Trata-se de uma revisdo
integrativa realizada mediante consultas as bases de dados MEDLINE, LILACS, SciELO-Brasil e Scopus.
Compuseram o corpus de analise 31 referéncias, as quais foram examinadas segundo um conjunto
de dimensdes analiticas. Evidenciou-se que as referéncias se concentram nos ultimos cinco anos e,
predominantemente, foram assinadas por pesquisadores vinculados a universidades publicas, derivam
de pesquisas qualitativas voltadas a pratica interprofissional e tiveram como participantes profissionais
de saude inseridos em servigos de aten¢do primaria. Conclui-se que o fortalecimento da EIP no pais
se afigura como um importante caminho a ser percorrido no sentido da integralidade das a¢cdes e dos
servigos de salde, e que novas pesquisas sao necessarias para tanto.
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Abstract

This study aimed to establish an overview of the Brazilian scientific production related to
Interprofessional Education in Healthcare (IPE), emphasizing researches developed with graduate
students or healthcare personnel participation along a decade (2008-2018). This is an integrative
review carried out in MEDLINE, LILACS, SciELO-Brasil and Scopus databases. The corpus of analysis
consisted of 31 references, which were examined according to a set of analytical dimensions. It was
evidenced that the references are concentrated in the last five years, and, predominantly, were signed
by researchers from public universities, derive from qualitative research focused on interprofessional
practice, and had as participants professionals inserted in primary healthcare services. It can be
concluded that the strengthening of IPE in Brazil is an important way towards the integrality of health
actions and services, and that new research is needed for this purpose.
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review

Resumen
Este estudio tuvo como objetivo establecer una vision general de la produccion cientifica brasilefia
relacionada con la Educacion Interprofesional en Salud (EIP), con énfasis en investigaciones realizadas
con la participacion de estudiantes de posgrado o profesionales de salud a lo largo de una década.
Esta es una revision integradora realizada a través de consultas a las bases de datos MEDLINE, LILACS,
SciELO-Brasil y Scopus. El corpus de analisis comprendié 31 referencias, que fueron examinadas de
acuerdo con un conjunto de dimensiones analiticas. Se evidencié que las referencias se concentraron
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en los Ultimos cinco afios, y, predominantemente, fueron firmadas por investigadores vinculados

a universidades publicas, son derivadas de investigaciones cualitativas centradas en la practica

interprofesional y tuvieran como participantes profesionales de salud de servicios de atencion

primaria. Se puede concluir que el fortalecimiento de la IPE en Brasil es una forma importante de

avanzar hacia la integralidad de las acciones y servicios de salud, y que se necesita mas investigaciones

para este fin.

Palabras clave: posgrado, profesionales de la salud, formacién de los profesionales de la salud, revision
de literatura

Introducao

A Educacgdo Interprofissional em Saude (EIP) tem ocupado um lugar de crescente desta-
gue nas propostas de aperfeicoamento das politicas publicas de saide em diversos paises
(Reeves, 2016). Porém, os primeiros debates acerca da relevancia do trabalho em equipe
para a reorientacdo da formacdo e da pratica em saude surgiram ha décadas, ja que mo-
vimentos pioneiros nesse sentido se sucederam em servicos de saude do Reino Unido nos
anos 1960 (Barr, 2015). Na América, segundo Blue, Brandt e Schimitt (2010), a colaboracdo
entre diferentes profissGes do campo da saude comecou a se intensificar a partir da década
de 1970, sobretudo em centros de sauide vinculados a universidades estadunidenses. A des-
peito disso, comumente atribui-se a origem do conceito de EIP a um grupo de especialistas
que, em 1986, se reuniu em um evento promovido pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) (Kantrowitz, Kaufman, Mennin, Fulop, & Guilbert, 1987).

Na atualidade, algumas entidades tém exercido um importante papel na difusdo da EIP
no mundo. O Centre for the Advancement of Interprofessional Education (CAIPE) é uma de-
las, na medida em que, em 2013, publicou um guia, intitulado Introducing Interprofessional
Education (Barr & Low, 2013), com diversas orientacOes para a operacionalizacdo da EIP,
inclusive com indicacGes sobre a abordagem do tema na graduacdo e na pds-graduacdo. Ja
o Canadian Interprofessional Health Collaborative (CICH) disponibiliza, em seu website, uma
biblioteca virtual composta por publicaces voltadas ao compartilhamento de experiéncias
exitosas e a ampliacdo de discussdes relativas a EIP (Reeves, Abramivich & Goldman, 2009).
Como reflexo do trabalho desenvolvido por autores associados as referidas entidades ou a
outras que tém se ocupado da EIP, mostrou-se inegavel seu valor como estratégia capaz de
elevar a qualidade da atencdo em saude. Afinal, compreende-se que a EIP ocorre quando,
por meio de praticas colaborativas, membros de duas ou mais profissées do campo da saude
- estudantes ou profissionais — aprendem e trabalham em conjunto, visando a melhoria
do cuidado oferecido aos pacientes (Barr & Low, 2013; Canadian Interprofessional Health
Collaborative [CIHC], 2010; OMS, 2010).

No que diz respeito especificamente a realidade nacional, Feuerwerker e Capozzolo
(2013) apontam que as primeiras criticas ao carater uniprofissional e tecnicista dos modelos
de formacdo e atuacdo dos profissionais de saude no Brasil - consideradas um ponto de
partida da EIP - surgiram timidamente nas décadas de 1960 e 1970, sobretudo com iniciati-
vas isoladas no ambito académico. Todavia, foi em 1988, com o advento da Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil e a consequente implementac3o do Sistema Unico de Saude
(SUS), que a saude publica no pais passou a ser norteada por uma concep¢ao ampliada de
saude, a qual pressupde a integracdo de saberes e praticas. Ja o alinhamento da formacao
em saude aos principios do SUS, para além de iniciativas isoladas, passou a se materializar



com a homologacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) dos cursos de graduacdo
do campo da saude, por meio do Parecer n? 1.133, emitido em 7 de agosto de 2001 (Brasil,
2001).

Sendo assim, a EIP no Brasil vai ao encontro dos principios do SUS, especialmente por
fomentar a integralidade das a¢Ges e dos servicos de salde, em consonancia com a com-
plexidade das necessidades da populagdo em nosso contexto sécio-historico (Costa, 2016;
Peduzzi, 2016). Logo, a EIP tem proporcionado relevantes contribuicGes em duas vertentes
basicas: (1) a melhoria da qualidade da atencdo a salude e (2) a reorganizac¢do curricular da
formacdo profissional em saude, inclusive na pds-graduacdo. Tais contribuices, a propdsi-
to, foram potencializadas pelo plano de cooperacdo técnica da Organizacdo Pan-Americana
de Saude (OPAS), que lancou, em 2017, a Rede Regional de Educacdo Interprofissional das
Américas (REIP), a qual tem fomentado a interlocucdo entre organizacdes governamentais,
educacionais e profissionais de 19 paises (Gontijo, Freire Filho, & Forster, 2019).

Deve-se sublinhar que o governo brasileiro, especialmente nas duas Ultimas décadas, tem
investido em iniciativas de EIP, entre as quais a Politica Nacional de Educacdo Permanente
em Saude (PNEPS), de 2004, que instituiu os Programas de Residéncia em Saude Uni e
Multiprofissional, o Programa Nacional de Reorienta¢ao da Formacgdo Profissional em Saude
(Pré-Saude), de 2005, e o Programa de Educacgdo para o Trabalho em Saude (PET-Saude), de
2008 (Dias, Pereira, Batista, & Casanova, 2016). E cabe mencionar ainda a criacdo do Plano
Nacional para Implementacao da Educacdo Interprofissional, capitaneado pelo Ministério da
Educacdo (MEC) para o biénio 2017-2018 (Costa, Peduzzi, Freire Filho, & Silva, 2018).

Diante do exposto, é possivel afirmar que a EIP vem tendo sua importancia reconhecida
progressivamente no plano concreto da saude publica (Freire Filho, Silva, Costa, & Forster,
2019; Barr, 2015). Contudo, ha certas resisténcias quanto aos seus desdobramentos no pais,
até mesmo porque a execucdo de praticas colaborativas encontra uma série de obstaculos
em razdo da tendéncia a divisdo do trabalho que atravessa modelos de formacdo e atuacdo
dos profissionais de saude (Costa, 2016). Alguns caminhos para a superacdo desses obstacu-
los foram demarcados por pesquisas sobre EIP realizadas nos ultimos anos no Brasil (Peduzzi,
Norman, Germani, Silva, & Souza, 2013). Justifica-se, portanto, um mapeamento do conheci-
mento disponivel a respeito. O presente estudo foi concebido precisamente para tanto, pois
teve como objetivo estabelecer um panorama da producdo cientifica nacional relativa a EIP,
com énfase nas pesquisas desenvolvidas com a participacdo de pds-graduandos ou profissio-
nais de saude ao longo de uma década (2008-2018).

Método

Os procedimentos metodoldgicos tipicos das revisdes integrativas foram empregados no
presente estudo. Tais procedimentos se referem, basicamente: (1) a definicdo do tema da re-
visdo; (2) a busca e a selecdo de referéncias em bases de dados; (3) a demarcagdo das infor-
macdes a serem extraidas das referéncias; (4) a andlise das referéncias; (5) a sintese dos re-
sultados; e (6) a agregacdo das evidéncias cientificas disponiveis (Mendes, Silveira, & Galvao,
2008; Souza, Silva, & Carvalho, 2010). Vale destacar que as revisdes integrativas se afiguram
como uma modalidade de revisdo da literatura particularmente inclusiva, pois permitem
a admissdo, no corpus de analise, de publicacdes derivadas de pesquisas desenvolvidas a
partir de diversos delineamentos (Soares et al., 2014).



No presente estudo, a busca de referéncias se deu no periodo compreendido entre 10
de outubro de 2018 e 5 de dezembro de 2018, sendo realizada nas bases de dados Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE), Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Electronic Library Online-Brasil (SciELO-
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Brasil) e Scopus. Optou-se pelos descritores “educacdo em pds-graduacdo”, “educacgdo de
pods-graduacdao em saude”, “equipe de assisténcia em saude”, “aprendizagem interprofission-
al”; “aprendizagem compartilhada”, “aprendizagem colaborativa”, “educacdo interprofis-
sional” e “interprofissional”. Tais descritores foram selecionados porque vém sendo ampla-
mente utilizados em publicagdes nacionais sobre EIP e se revelaram mais produtivos do que
outros semelhantes em buscas prévias, embora alguns deles ndo constem dos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS), vocabulario técnico criado pela Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e adotado por muitos periddicos cientificos brasileiros?.

Mais especificamente, os descritores foram cruzados como demonstra a Figura 1. No
entanto, cabe mencionar que o descritor “educacdo de pds-graduacdo em saude” foi uti-
lizado nas bases de dados SciELO-Brasil e Scopus, devido a natureza generalista delas, sendo
substituido por um descritor correspondente, “educacdo de pds-graduacdo”, nas bases de
dados LILACS e MEDLINE, especificas do campo da saude. Essa estratégia também foi ado-
tada por ter se mostrado mais proveitosa do que outras possiveis em buscas prévias. Com
o intuito de viabilizar a localizagdo do maior nimero de referéncias possivel, os campos de
busca utilizados foram os mais abrangentes dentre aqueles existentes em cada uma das bas-
es de dados consultadas: “todos os campos” na SciELO-Brasil e na Scopus, “todos os indices”
na LILACS e “titulo/resumo/assunto” na MEDLINE. Ademais, ndo foram utilizados quaisquer

limites oferecidos pelas bases de dados.

— | Aprendizagem interprofissional
Educacio de pos-graduacdo em saiide = Aprendizagem compartilhada
Equipe de assisténcia ao paciente Aprendizagem colaborativa
Profissionais de sande === Educacio interprofissional

= Interprofissional

Figura 1 — Cruzamentos dos descritores utilizados

As referéncias localizadas foram arquivadas no software EndNote Web e passaram por
um processo de rastreamento visando ao descarte de eventuais duplicidades. Procedeu-se,
entdo, a leitura dos resumos das referéncias restantes para determinar o material que viria

2 £ interessante mencionar que, a despeito de serem frequentemente utilizados como sindnimos, os sufixos
“disciplinar” e “profissional” ndo sdo equivalentes, pois, em sintese, o primeiro alude ao plano tedrico e o
segundo ao plano pratico (Baquido, 2017). Por essa razdo, descritores associados ao sufixo “disciplinar” ndo
foram selecionados para os fins do presente estudo.



a constituir o corpus de analise, levando-se em conta um conjunto de critérios de inclusdo.
Foram selecionadas as referéncias: (1) que abordavam tematica concernente a EIP junto a
pos-graduandos ou profissionais de saude; (2) que foram publicadas entre 2008 e 2018;
(3) decorrentes de pesquisas desenvolvidas no contexto nacional, estando ou ndo redigi-
das em portugués; (4) veiculadas no formato de artigo empirico disponibilizado on-line.
Consequentemente, foram excluidas as referéncias que ndao se ocupavam diretamente do
assunto em pauta, ndo foram publicadas no periodo de 10 anos especificado, eram result-
antes de pesquisas executadas em outros paises ou que se enquadravam em outros forma-
tos de publicacdo.

A selecdo das referéncias foi empreendida independentemente por dois avaliadores.
Discordancias pontuais foram solucionadas a partir da leitura dos textos completos das
referéncias localizadas e da consulta a um terceiro avaliador. As referéncias selecionadas
foram, entdo, examinadas, também de modo independente por dois avaliadores, a partir
de sete dimensdes analiticas estabelecidas, a fim de ordenar o processo de extracdo de
informacdes, a saber: (1) ano de publicacdo; (2) autoria e filiagcdo institucional; (3) fonte de
publicacdo; (4) local/regido de realizacdo da pesquisa; (5) método; (6) nivel de atencdo em
salde da pesquisa e (7) principais resultados. Tal exame, cumpre assinalar, foi baseado na
leitura dos textos completos das referéncias selecionadas.

Resultados e Discussdo

As consultas as bases de dados subsidiaram, no total, a localizacdo de 421 referéncias,
sendo 50 na MEDLINE, 90 na LILACS, 143 na SciELO-Brasil e 138 na Scopus. Apds a eliminacdo
das duplicidades, contudo, restaram 271 referéncias, as quais foram aplicados os critérios de
inclusdo. Como consequéncia, um numero expressivo de referéncias foi excluido, de modo
que o corpus de andlise foi constituido por apenas 31 referéncias. Ressalte-se que, em certo
aspecto, ja era esperada a exclusdo de uma quantidade elevada de referéncias, em funcao
da abrangéncia da estratégia de busca empregada. Ndo obstante, causou certa surpresa o
fato de que, em muitas referéncias localizadas, o termo “interprofissional” foi utilizado de
forma pouco criteriosa, sem o estabelecimento de uma articulacdo mais consistente com a
EIP. Logo, o primeiro critério de inclusdo foi decisivo para a constituicao do corpus de analise.

Em relacdo a primeira dimensdo analitica, verificou-se a seguinte distribuicdo das refe-
réncias por ano de publicacdo: uma em 2010, duas em 2011 e 2013, trés em 2014, sete
em 2015, seis em 2016, trés em 2017 e sete em 2018. Ou seja, é possivel observar uma
importante concentracdo de referéncias (74,19%) entre 2015 e 2018, o que demonstra que
a exploragdo da EIP na literatura nacional € um fenémeno recente, sobretudo no tocante a
pesquisas desenvolvidas junto a pds-graduandos ou profissionais de saude. E parece razoa-
vel reforcar que, acompanhando Michel, Olsson e Toassi (2019) e Peduzzi (2016), o incre-
mento da producgdo cientifica consagrada a tematica demanda maiores investimentos para
impulsionar o estreitamento das relagdes entre as universidades e os servicos de saude.

A segunda dimensdo analitica revelou que a maioria das referéncias (61,29%) - como
aquelas de autoria de Arruda, Barreto, Ribeiro e Frota (2018), Barreto et al. (2018) e Casanova,
Batista e Ruiz-Moreno (2015) - foi assinada por membros de diferentes profissdes do campo
da saude, o que pode ser considerado positivo, levando-se em conta que a EIP diz respeito a



formacdo e a atuagdo dos profissionais de saide como um todo. Com relacdo a filiagdo institu-
cional, notou-se que todas as referéncias foram produzidas por pelo menos um pesquisador
vinculado a universidades publicas, com destaque para a Universidade de Sao Paulo (USP) e
a Universidade Federal do Ceara (UFC), responsaveis, respectivamente, por 35,48% e 12,90%
das referéncias. Tal achado é consistente com aqueles oriundos das analises bibliométricas
realizadas por Michel et al. (2019) e Mallmann (2018) sobre a producado cientifica nacional
consagrada a EIP, assim como reflete a tendéncia histdérica a maior produtividade das univer-
sidades publicas no Brasil constatada por Sidone, Haddad e Mena-Chalco (2016).

A propodsito da terceira dimensdo analitica, cabe salientar que as referéncias sele-
cionadas foram publicadas em 17 periddicos cientificos distintos, sendo que a revista
Interface — Comunicagdo, Saude, Educag¢éo concentrou a maior parte delas (29,03%). A
ocorréncia de certa diversidade quanto a fonte das referéncias selecionadas pode ser con-
siderada favoravel a difusdo da EIP entre membros de diferentes profisses do campo da
saude. Porém, ndo houve diversidade equivalente no tocante a quarta dimensdo analitica.
Afinal, verificou-se que a maioria das referéncias (54,84%) deriva de pesquisas realizadas
na regido Sudeste, predominantemente no Estado de S3o Paulo (32,26%). Em contraparti-
da, nenhuma se desenvolveu na regido Norte. Tal achado possivelmente esta relacionado
a notdria concentracdo de cursos de pds-graduacdo no Sudeste brasileiro, observada por
Sidone et al. (2016) e Michel et al. (2019), bem como a existéncia, nessa regido, de grupos
de pesquisa que tém se dedicado a EIP, a exemplo daquele intitulado “Gestdo e Educacdo
em Saude e Enfermagem na Perspectiva Colaborativa Interprofissional”, abrigado na Escola
de Enfermagem da USP.

Os achados referentes a quinta dimensdo analitica ddo conta de que a maioria das re-
feréncias (80,65%) decorre de pesquisas qualitativas, a exemplo daquelas assinadas por
Domingos, Nunes e Carvalho (2015), Ellery, Pontes e Loiola (2013), e Previato e Baldissera
(2018). Isso pode ser explicado considerando-se o interesse dos autores em explorar a visdo
de profissionais de salde inseridos em instituicdes de ensino superior ou servicos de saude
quanto a questdes relativas a EIP, em especial a execucdo de praticas colaborativas. E preciso
salientar que a definicdo do método de uma pesquisa se encontra diretamente relacionada
ao seu objetivo, de maneira que, como adverte Augusto (2014), ndo deve ser determinada
meramente pela preferéncia do pesquisador. A autora acrescenta que, por esse motivo, cabe
a todo pesquisador renunciar a qualquer tentativa de hierarquizacdo entre os métodos qua-
litativos e quantitativos.

O nivel de atencdo em saude contemplado nas referéncias selecionadas — sexta dimensdo
analitica do presente estudo — indica que a atencdo primaria tem sido privilegiada. Afinal, boa
parte delas teve como participantes profissionais de salde vinculados a Estratégia Saude da
Familia (ESF) (22,58%) ou aos Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASFs) (12,9%), ou en-
tdo residentes de Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude (PRMSs) cuja area de
concentragdo concerne a atencdo primaria (16,13%), como se vé nas referéncias assinadas
por Arruda et al. (2018), Faquim e Frazdo (2016) e Reis, Medeiros, Pacheco e Caixeta (2016).
Tais achados possivelmente espelham o movimento de reorientagdo do fluxo assistencial do
SUS a partir da atencdo primaria, o qual foi intensificado pela criacdo do Programa Saude da
Familia (PSF), em 1994 (Brasil, 1994). Além disso, os servigos de saude correspondentes a
atengdo primaria podem ser considerados especialmente compativeis com as premissas da



EIP, pois se afiguram como um /ocus no qual tendem a ser estimulados o trabalho em equipe
e o empreendimento de praticas colaborativas (Mallmann, 2018).

A sétima e ultima dimensdo analitica compreende os principais resultados reportados
pelas referéncias selecionadas. Optou-se por organiza-los em eixos tematicos, delimitados
de acordo com o foco das referéncias. Identificou-se que 21 referéncias (67,74%) prioriza-
ram a atuacdo interprofissional, oito referéncias (25,81%) contemplaram a integracdo de
estratégias de atuacdo e aprendizagem interprofissional e apenas duas referéncias (6,45%)
foram dedicadas preponderantemente ao desenvolvimento de estratégias de aprendizagem
interprofissional. Ou seja, a maioria das referéncias tratou de questdes relativas ao traba-
lho desenvolvido em servicos de saude na perspectiva da articulacdo entre as atividades
interprofissionais e as atividades especificas de determinadas profissdes do campo da saude,
o que reforca a constatacdo de Peduzzi (2016), de acordo com a qual, no Brasil, observam-se
mais iniciativas direcionadas a atuacdo do que a aprendizagem interprofissional, situacdo
gue, ainda para a autora, somente podera ser revertida com uma insercao mais efetiva da
EIP nas grades curriculares dos cursos de graduacdao em saude.

PublicacGes recentes sinalizam que essa insercdo vem ocorrendo, por exemplo, na
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) e na Universidade Federal de Sdo Paulo
(UNIFESP), no campus da Baixada Santista. A primeira dessas universidades desenvolve acdes
de EIP na atencdo primaria por meio de uma disciplina compartilhada na grade curricular de
15 cursos de graduacdo em saude, a qual, a partir de diferentes estratégias de ensino-apren-
dizagem, prioriza a analise do territério e o trabalho em equipe, bem como a aprendizagem
interprofissional (Toassi, Olsson, Lewgoy, Bueno, & Peduzzi, 2020). J4 a segunda universidade
conta com um projeto pedagdgico voltado a interacdo entre diferentes profissdes da saude,
sendo que todos os seus seis cursos sdo direcionados por trés eixos de formagdo comuns e
um eixo especifico e, assim, rompem com os modelos tradicionais de ensino centrados nas
disciplinas e na formacdo uniprofissional (Batista et al., 2018).

As referéncias enquadradas no primeiro eixo tematico sublinham a importancia, na visao
de diferentes profissionais de salde, das praticas colaborativas para a melhoria da aten-
¢do em saude, mas apontam a existéncia de obstaculos devido a questdes organizacionais
e relacionais (Araljo & Galimbertti, 2013; Barros & Ellery, 2016; Caram, Rezende, & Brito,
2017; Souza, Peduzzi, Silva, & Carvalho; 2016; Faquim & Frazdo, 2016; Goulart, Camelo,
Simdes, & Chaves, 2016; Previato & Baldissera, 2018). A |dgica hierarquica e verticalizada
ainda presente em muitos servicos de saude foi apontada como o obstdculo organizacional
que mais dificulta a atuacdo interprofissional, uma vez que, contrariando as premissas da
EIP, confere maior relevancia a certos saberes em detrimento de outros (Arruda & Moreira,
2018; Bispo Junior & Moreira, 2018; Freire Filho, Costa, Magnago, & Forster, 2018; Oliveira,
Lemes, Machado, Silva, & Miranda, 2010; Valadao, Lins, & Carvalho, 2017). Por outro lado,
o compartilhamento de responsabilidades foi considerado fundamental para a qualidade do
cuidado oferecido aos pacientes (Domingos et al., 2015; Padula & Aguilar-da-Silva, 2014).

Outro importante obstaculo organizacional a implementacdo da EIP, segundo os partici-
pantes das referéncias de Arruda e Moreira (2018), Bispo Junior e Moreira (2018), Caram
et al. (2017), Pirolo, Ferraz e Gomes (2011) e Peixoto e Brito (2015), diz respeito a inex-
isténcia de dispositivos formais capazes de fomentar a comunicagdo em muitos servicos de
saude, uma vez que a troca de informacgdes foi reconhecida como fator imprescindivel para



a operacionalizacdo de praticas colaborativas. Constatou-se que, comumente, profissionais
de saude se queixam da falta de horarios e espacos fisicos regulares para reunides de equipe
(Barros & Ellery, 2016; Peduzzi, Brigida, Mandu, Souza, & Silva, 2011; Reis et al., 2016; Rocha,
Barreto, & Moreira, 2016). E, como exposto na referéncia de autoria de Previato e Baldissera
(2018), tal situacdo pode ser enquadrada de fato como problematica, levando-se em conta
gue as reunides de equipe se afiguram como um dispositivo formal potencialmente benéfico
a organizacao dos servicos de saude.

No que concerne as dificuldades relacionais, as referéncias assinadas por Arruda e
Moreira (2018) e Matuda, Pinto, Martins e Frazao (2015) evidenciam que a forma como se
desenvolve a comunicacdo entre os membros de diferentes profissGes do campo da saude é
capaz de comprometer o estabelecimento de relacionamentos mutuos e reciprocos, even-
tualmente inviabilizando o sentimento de pertencimento a equipe. Como consequéncia,
problemas de convivéncia podem se mostrar mais frequentes, sendo a fragmentacdao dos
processos de trabalho um de seus possiveis reflexos. Nesse sentido, torna-se patente que as
relacdes interpessoais perpassam o desenvolvimento de praticas colaborativas e, por essa
razdao, devem ser objeto de reflexdo constante em prol da consolidacdo da EIP (Bispo Junior
& Moreira, 2018; Ellery et al., 2013; Goulart et al., 2016).

As referéncias enquadradas no segundo eixo tematico lancam luz sobre diferentes ques-
tdOes acerca da integracdo de estratégias de atuacdo e aprendizagem interprofissional. Parte
dessas referéncias aponta que, em servicos de salde nos quais residentes desenvolvem ati-
vidades praticas, o trabalho em equipe tende a potencializar o aprendizado mutuo, dialé-
gico e interativo, sobretudo em certas condi¢des: quando sdo utilizadas metodologias ati-
vas para articular os processos pedagodgicos diretamente a resolucdo de problemas (Araujo,
Vasconcelos, Pessoa, & Forte, 2017), quando os preceptores se encarregam da interlocucdo
junto aos gestores (Arruda et al., 2018), quando é priorizada a constru¢do compartilhada de
Projetos Terapéuticos Singulares (PTSs) (Casanova et al., 2015) e quando o cuidado oferecido
aos pacientes se beneficia de recursos e equipamentos da comunidade (Gadelha & Barreto,
2018).

As referéncias assinadas por Barreto et al. (2018) e Faquim, Buiatti e Frazdo (2018),
também concernentes ao segundo eixo tematico, reportam resultados que dialogam dire-
tamente entre si. Ocorre que a primeira delas, tendo contemplado a 6tica de participantes
oriundos tanto do campo da saude quanto do campo da educacdo, indica que a gestdo par-
ticipativa amplia as possibilidades de aprendizagem no ambito das parcerias firmadas entre
instituicdes de ensino superior e sistemas municipais de saude. E, por meio da segunda
referéncia, concluiu-se que o emprego de um método participativo — denominado Método
de Planejamento de Projeto Orientado por Objetivos - foi capaz de intensificar a disposicao
para a colaboracdo interprofissional em dois servicos de atencdo primaria, na medida em
gue o envolvimento dos pacientes no planejamento das intervencdes que seriam desen-
volvidas junto a eles reforcou compromissos éticos dos profissionais de saude.

Ja Silva, Peduzzi, Orchard e Leonello (2015) constataram que, segundo professores uni-
versitarios do campo da saude, a aprendizagem interprofissional passa necessariamente
pela valorizacdo de saberes e praticas que se concretiza desde a discussdo de casos clinicos
até a realizacdo de consultas conjuntas. E, de forma semelhante, Vasconcelos, Stedefeldt
e Frutuoso (2016) defenderam que a associagdo ensino-servico — conforme membros de



diferentes profissdes do campo da salde - pode ser equiparada a uma simbiose, por pro-
porcionar importantes vantagens para ambas as partes, contanto que os envolvidos estejam
abertos para tanto. Sendo assim, as referéncias enquadradas no segundo eixo tematico re-
forcam que a insercdo académica em servicos de saude pode culminar na operacionalizacdo
de um novo modo de produzir salde e, para além disso, corroboram as premissas de Reeves
(2016), de acordo com as quais métodos de aprendizagem que permitem maior interativi-
dade - e, como consequéncia, ensejam a superacao de modelos de formacado tradicionais
- 530 0S Mais propicios a EIP.

Por fim, os resultados reportados por Perego e Batista (2016) e Figueiredo e Campos
(2014) nas duas referéncias enquadradas no terceiro eixo tematico — ou seja, aquelas que
se debrucaram especificamente sobre o desenvolvimento de estratégias de aprendizagem
interprofissional — sublinham que a pds-graduacdo pode, de diferentes maneiras, viabilizar
a aprendizagem interprofissional. A primeira dessas referéncias investigou a percepgdo de
residentes, preceptores e tutores sobre a formacdo para o trabalho em equipe. O PRMS
ao qual tais participantes se encontravam vinculados foi reconhecido como um espaco fa-
voravel a interprofissionalidade, por priorizar a integracdo das a¢des e dos saberes dos difer-
entes profissionais de saude e, assim, fomentar a interdependéncia profissional. Tais acha-
dos ilustram que, como observaram Lewgoy, Kuplich, Machado, Faber e Fagundes (2019),
as proposicdes dos PRMSs - como modalidade de pds-graduacdo /ato sensu norteada pela
formacdo em servico — estdo alinhadas as premissas da EIP.

Na segunda e ultima referéncia concernente ao terceiro eixo tematico, Figueiredo e
Campos (2014) avaliaram a utilizacdo do apoio Paideia como referencial pedagdgico em um
curso de especializacdo. Trata-se de um recurso conceitual e metodoldgico que parte de
uma critica a racionalidade gerencial hegemonica e visa a favorecer a gestdao democratica
em contextos institucionais e a ampliar as capacidades de andlise e tomada de decisGes
por parte de gestores, trabalhadores e também usuarios (Campos, 2000). Os autores da
referéncia em pauta verificaram que os participantes - membros de diferentes profissées do
campo da saude - encontraram no curso um espaco coletivo em que, especialmente a par-
tir da discussdo de casos clinicos, puderam aprimorar competéncias técnicas, éticas e rela-
cionais (Figueiredo & Campos, 2014). Portanto, evidenciou-se que em cursos de especiali-
zacdo, também, diferentes profissionais de saude podem aprender juntos para que venham
a trabalhar, em conjunto, de maneira mais qualificada. Essa € uma constatacdo importante,
tendo em vista que, no ambito de cursos de especializacdo no pais, tende ainda a prevalecer
a perspectiva uniprofissional.

Consideragoes Finais

O presente estudo, por meio de uma revisdo integrativa da literatura, buscou mapear o
conhecimento estabelecido sobre a EIP no Brasil, especificamente no tocante as pesquisas que
contaram com a participacdo de pds-graduandos e profissionais de salde ao longo de uma
década (2008-2018). A sintese dos resultados concernentes as dimensGes analiticas empre-
gadas demonstra que o interesse pelo tema na producdo cientifica nacional é recente, mas
tem aumentado consideravelmente, sobretudo devido ao trabalho de membros de diferentes
profissdes do campo da saude, predominantemente vinculados a universidades publicas.



Constatou-se também que as fontes de publicacdo sao diversificadas, sendo que a maioria das
referéncias selecionadas decorre de pesquisas cujo cenario foi a regido Sudeste e nas quais
foram privilegiados métodos qualitativos e servicos de salide concernentes a atencdo primaria.

Ressalte-se que as evidéncias cientificas proporcionadas pelas referéncias selecionadas
salientam que o fortalecimento da EIP no pais se afigura como um importante caminho
a ser percorrido no sentido da integralidade das ac¢Bes e dos servicos de saude, condicdo
necessaria em face das necessidades da populacdo, cada vez mais complexas e dinamicas
no campo da saude. As referéncias selecionadas forneceram ainda informagdes importantes
acerca do movimento de reorientacdo da pratica em saude mediante a valorizacdo do tra-
balho em equipe no pais, e, mais pontualmente, apresentaram indicacdes para o fomento
da aprendizagem interprofissional no ambito da pds-graduacdo. Por outro lado, observou-se
gue uma série de questdes segue em aberto. Talvez a principal delas seja a seguinte: como
operacionalizar as mudancas culturais - de modo a equacionar as relagdes de poder no
campo da saude, por exemplo — que se fazem necessdrias para que o empreendimento de
praticas colaborativas seja sustentavel em longo prazo no pais?

Novas pesquisas certamente auxiliardo a construir respostas para essa questdo, particu-
larmente se, de acordo com o panorama delineado no presente estudo, conferirem maior
énfase a exploracdo de estratégias de aprendizagem interprofissional. Ndo obstante, é pre-
ciso mencionar que o presente estudo tem um alcance determinado pelo fato de ter se ocu-
pado exclusivamente de referéncias veiculadas no formato de artigo. Com isso, ndo foram
contempladas teses e dissertacGes, por exemplo. Referéncias veiculadas nos formatos em
guestdo poderiam ampliar o corpus de andlise. Contudo, revisdes integrativas comumente
privilegiam artigos, por se tratar de literatura revisada e publicada de acordo com as praticas
mais valorizadas pela comunidade cientifica.
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