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PREFACIO

A Estratégia Saude da Familia (ESF) é reconhecida
como importante iniciativa para a reforma de sistemas de
saude. Sua abordagem articula acdes de promoc¢ao, preven-
cdo e recuperacao. A ESF visa a reorganizacao da atencao
a saude ao mesmo tempo que possibilita a execucao de
inumeros estagios, experiéncias e projetos no Brasil. Nesse
contexto, a criacdo do projeto PET-Saude objetiva promover
e qualificar a integracdao ensino-servico-comunidade para
o desenvolvimento de atividades na rede de servicos de
saude. Em sua nona edicdo, esse projeto tem como meta
principal formar profissionais mais aptos para o trabalho
colaborativo em saude.

“O PET-Saude/Interprofissionalidade tem propor-
cionado: novas possibilidades, sutilezas, descobertas, par-
cerias, rearranjos, ressignificados da formacdo em saude,
mudancas nas relacdes de trabalho, mudancas na forma-
cdo dos campos de estagio, ampliacdo do conceito de
saude, compreensao das funcdes no servico, construcao
em conjunto, aprendizagem significativa...” Essas sao im-
pressdes de aprendizes (alunos, professores e profissio-
nais do servico) de ocupacdes distintas que aprendem
uns sobre os outros e uns com os outros para melhorar a



colaboracado e a qualidade da atencao basica em saude
No municipio de Joao Pessoa-PB.

Apesar do aumento consideravel no nimero de pro-
ducdes académicas em educacdo interprofissional nos
ultimos anos, sdo necessarios registros de alta qualidade,
transcricoes e relatos para preencher a lacuna de conhe-
cimentos que continua a existir. S8o necessarios testemu-
nhos verdadeiros de pessoas que planejam, organizam,
se reunem, resolvem conflitos, se comunicam e lideram
equipes. Sdo atores que trabalham com pacientes, fami-
lias, cuidadores e comunidades para prestar assisténcia
da mais alta qualidade.

Este e-book tem como propdsito tornar publicas as
reflexdes e as experiéncias produzidas pelo projeto 074. A
producao Aprendizagem interprofissional: experiéncias do
PET-Saude na atencao basica reune, de maneira preliminar,
os resultados de um conjunto seleto de atividades/acdes
e certamente € um forte dispositivo para o fortalecimento
da EIP no Brasil. Boa leitura!

Eudes Euler de Souza Lucena

SUMARIO - CAPA
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APRESENTACAD

O Programa de Educacao pelo Trabalho para a Sau-
de (PET-Saude) é um programa inicialmente proposto
pelos ministérios da Saude e da Educacao do Brasil e
instituido pelas portarias e ,de 3 de
marc¢o de 2010, com o intuito de viabilizar a qualificacao
dos profissionais da saude, por meio do aperfeicoamento
e da especializacao em servico, bem como da iniciacdo ao
trabalho, estagios e vivéncias, dirigidos aos profissionais,
estudantes da area da saude e usuarios de servicos de
saude, de acordo com as necessidades do Sistema Unico
de Saude (SUS).

O PET-Saude continua a missao de reorientacao
da formacdo em saude iniciada pelo Programa Pré-Sau-
de em 2005, porém com a missdao de fortalecimento da
educacao pelo trabalho em saude, sendo um importante
dispositivo para o fortalecimento das acdes de integracao
ensino-servico-comunidade, por meio de atividades que
envolvem o ensino, a pesquisa, a extensdo universitaria
e a participacao social.

Historicamente, a Universidade Federal da Paraiba
(UFPB) promove, de maneira significativa, mudancas
curriculares nos cursos da area da saude gue visam uma
formacao profissional mais coerente com a necessidade


about:blank
about:blank

de saude das pessoas e voltada para o SUS por meio
de importante integracdo com os servicos, de maneira
a atender as orientacdes das Diretrizes Curriculares Na-
cionais (DCN).

Nessa perspectiva, participou de todas as chamadas
promovidas pelo Ministério da Saude voltadas diretamen-
te a graduacao, tendo os seus projetos aprovados, me-
diante edital, aos programas Pro-Saude | (2005), Pro-Sau-
de Il (2008), PET-Salde da Familia (2009), PET-Saude/
Vigilancia (2010), PET-Saude Mental (2011), PET-Saude/
Redes (2012 e 2014), PET-Saude/GraduaSUS (2016) e o
atual PET-Saude/Interprofissionalidade (2018).

A presente edicdao do PET-Saude apresenta o de-
safio do desenvolvimento da educacao interprofissional
em saude (EIP). A EIP acontece quando estudantes de
duas ou mais profissdes aprendem com, a partir de e
sobre o outro para qualificar o cuidado em saude. Dela
derivam outros conceitos como aprendizagem compar-
tilhada, cuidado interprofissional, trabalho em equipe
interprofissional, pratica colaborativa, pratica interpro-
fissional, entre outros.

Da presenca de colaboracdao desses membros da
equipe de saude, ao trabalharem em parcerias entre si e/
ou pessoas, familias, grupos e comunidades e mesmo or-
ganizacdes, resulta a pratica interprofissional. Distingue-se,
assim, da nocao de multiprofissionalidade ao extrapolar
o estatico compartilhamento de saberes, que sustentaria
as praticas de cada profissional para uma aprendizagem
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compartilhada, baseada a partir das interacdes existentes
no mundo do trabalho.

E uma abordagem que, embora pareca recente no
cenario nacional, se mostra como uma potente estratégia
para o fortalecimento de principios fundamentais do
SUS, dentre os quais a atencdo centrada no usuario e
a qualificacdo da forca de trabalho, o que implica na
reorientacdo da formacao dos futuros profissionais.

Nessa perspectiva, a realizacao de atividades inter-
profissionais que envolvam os mais diversos profissionais
dos servicos de saude, de todos os pontos da rede de
atencdo a saude, destacando-se aqueles da atencao ba-
sica, em funcao das suas caracteristicas, colaboraria com
a reducao da fragmentacao do trabalho em saude e, por
sua vez, do cuidado em saude.

Assim, o PET-Saude/Interprofissionalidade é uma
das iniciativas mais promissoras para a implementacao
da EIP no Brasil, pois esta permitindo a integracao entre
universidades e servicos de saude no desenvolvimento
de atividades que se utilizardo dos pressupostos da EIP
tanto na formacao dos estudantes das mais diversas cate-
gorias profissionais da area da saude como em processos
educacionais para os profissionais de saude, na ldgica da
educacao permanente, envolvendo os usuarios dos servi-
cos de saude, ainda contemplando acdes para a formacao
de professores para o tema da EIP.
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No Projeto n? 74, desenvolvido conjuntamente
pela Universidade Federal da Paraiba (UFPB) e pela
Secretaria Municipal de Saude de Jodo Pessoa-PB SMS/
JP, existem cinco grupos tutoriais que desenvolvem ati-
vidades com a participacao efetiva de diversos cursos
de graduacao, implantando e fortalecendo a perspectiva
da interprofissionalidade.

A proposta submetida foi resultante de uma constru-
¢ao coletiva entre docentes de diversos cursos da saude
da UFPB e técnicos vinculados ao gerenciamento das
atividades educacionais e a atencao basica da Secretaria
Municipal de Saude de Jodo Pessoa, visando um projeto
gue atendesse a realidade local e as prerrogativas do edital
do PET-Saude/Interprofissionalidade, iniciando, assim, um
trabalho colaborativo desde a sua elaboracao.

Foram contemplados tutores e estudantes da UFPB
e preceptores profissionais da atencdo basica da SMS/
JP-PB, por meio de processo seletivo simplificado. Os
participantes operacionalizam os objetivos do projeto em
atuacdo nos campos de pratica da Secretaria de Saude,
inseridos em 15 unidades de saude da familia do munici-
pio e respectivos equipamentos sociais, nos NASF-AB,
CAPS e no campus | da UFPB.

Dentre os cursos envolvidos em cada um dos cinco
grupos tutoriais, compostos por tutores, preceptores e es-
tudantes, estdo as graduacdes em educacao fisica, enfer-
magem, farmacia, fisioterapia, fonoaudiologia, medicina,
nutricdo, psicologia, servico social e terapia ocupacional.
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A coordenacdo local do Projeto n? 74 é desenvolvida por
profissional com formacdo na area de direito, o qual esta
a frente da Gestdo de Educacao na Saude do municipio.

Parte dos objetivos propostos no projeto sdo cum-
pridos pelo acompanhamento e desenvolvimento de ati-
vidades no processo de trabalho e fluxo dos servicos,
visando o fomento da interprofissionalidade e das praticas
colaborativas nas equipes de saude da familia. A avaliacao
do conhecimento e do entendimento individual e coleti-
vo dos profissionais de saude que atuam nas USF e dos
estudantes envolvidos acerca da interprofissionalidade
também norteia o desenvolvimento das acdes.

E possivel identificar as praticas existentes estruturadas
dentro de cada servico de saude, dentre as quais se pode
apontar as potencialidades para desenvolver e/ou fortalecer
as acodes interprofissionais e colaborativas. Ressalta-se que
as principais fragilidades na promoc¢ao da atencao e do
cuidado em saude para a elaboracao de novas estratégias
coletivas e integradas de superacao e resolutividade sao
enfoques e desafios aos estudantes, tutores e preceptores,
tendo compreensao da necessidade de desenvolvimento
das acdes na linha do “Cuidando do cuidador”.

Essas questdes sao avaliadas, estudadas e encami-
nhadas em momento de encontro semanal dos grupos
tutoriais, nos quais, por meio de embasamento teodrico e
construcao coletiva, as acdes vao se desenhando para a
implementacdo das acdes nas USF e respectivos territorios.
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A principal estratégia abordada, consoante a for-
macao interprofissional dos participantes em formacao,
é o fortalecimento do vinculo entre as equipes de cada
servico e 0s usuarios, contribuindo com o desenvolvimento
de acdes interprofissionais internas e externas a unidade
de saude da familia.

Também é possivel, ao indicar os desafios da inter-
profissionalidade, identificar possiveis fatores nas relacdes
de trabalho que prejudicam o processo de trabalho e/
ou dificultam o trabalho interprofissional nas unidades
de saude para superar as barreiras com as equipes. Sa-
be-se que, de acordo com a proposta de contribuicao
de uma formacao mais adequada as demandas do SUS,
os profissionais que ndo tiveram oportunidade de ex-
perimentar a realidade de trabalho interprofissional na
sua formacado enfrentam mais desafios na construcao
coletiva do cuidado.

No entanto, pontuando avancos na construcao co-
laborativa, esta sendo possivel realizar o planejamento
estratégico de algumas atividades de forma flexivel e par-
ticipativa, a exemplo de acdes de saude voltadas para as
comunidades das areas atendidas e que foram pensadas
com as equipes das USF.

O impacto da atuacao interprofissional foi o reflexo
da motivacdo das equipes participantes do projeto que
visualizaram a importancia de incluir no processo de traba-
Iho a participacao do trabalhador no planejamento, na dis-
cussao e decisao sobre as atividades a serem executadas
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nas USF e nos territdrios. Com a colaboracao e empenho
irrestritos a participacao dos discentes no planejamento
e definicao das acdes de saude, o PET-Saude reafirma a
importancia do programa no processo de educacao dos
profissionais em formacao e daqueles atuantes no servico,
para estes, como educac¢ao continuada e permanente.

A atuacdo dos docentes (tutores) e dos profissionais
de saude (preceptores) no trato dialdgico, participativo
e colaborativo junto aos discentes e as equipes possibili-
ta a valorizacao e o reconhecimento da contribui¢cao do
trabalho interprofissional no decorrer de todo o processo.

Este livro, portanto, tem como objetivo apresentar
experiéncias que emanam do desenvolvimento das acdes
do PET-Saude/Interprofissionalidade UFPB/SMS-JP du-
rante o primeiro ano de projeto.

Inicialmente, os quatro primeiros capitulos abordam
a insercao do PET nos servicos, e os desafios apresentados
demonstram, de uma maneira geral, olhares dos envolvi-
dos, trazem a realidade especifica de algumas experiéncias
e apresentam uma logica de cuidado na perspectiva da
promocdo da saude para o trabalhador.

Os quatro capitulos seguintes apresentam a ex-
periéncia do PET-Saude atuando nas linhas de cuidado,
tais como saude da mulher, saude da crianca, saude da
populacao negra e pratica de exercicio fisico.
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Os dois ultimos capitulos descrevem a experiéncia
da utilizacdo de instrumentos em que a pratica interpro-
fissional pode ganhar maior visibilidade na atencao basica,
tais como a visita domiciliar e o Projeto Terapéutico Singu-
lar. Segue, assim, uma breve explanacdo de cada capitulo:

Insercao do Programa Pet-Saude/Interprofissio-
nalidade na USF: primeiro contato e seus desafios. Essa
experiéncia mostra o processo de insercdao do projeto
PET-Saude/Interprofissionalidade em uma unidade saude
da familia, com o objetivo de estimular o trabalho inter-
profissional dentro da atencao basica (AB). Retrata uma
trajetdria de idas e vindas no processo de interacdo do
ensino-servico-comunidade, mostrando que tantos os
estudantes como os profissionais de saude inseridos na
atencdo basica precisam, no seu cotidiano, inventar e rein-
ventar formas de aprender e fazer juntos para proporcionar
um cuidado de qualidade centrado nas necessidades de
salde das pessoas.

Multiplos olhares sobre o trabalho interprofissio-
nal e a formacao em saude. Nesse relato, as autoras ti-
veram o proposito de narrar as experiéncias adquiridas
na insercdo do PET-Saude/Interprofissionalidade a partir
das vivéncias no territdrio da unidade saude da familia
ancoradas na intencionalidade da pratica colaborativa
exercida entre os profissionais de saude da unidade, do-
centes, discentes, preceptores, tutores e comunidade.
Essa experiéncia destaca o valor de aprender e trabalhar
com o outro, a importancia da comunicacao, da atencao
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centrada no usuario e no territdério com valorizacao da
integracao ensino-servico-comunidade para a qualidade
da atencdo a saude.

Insercao da abordagem interprofissional na rotina
de duas equipes de saude da familia. Esse trabalho ob-
jetiva relatar a experiéncia vivenciada durante a insercao
de uma equipe do PET-Saude, bem como a introducao
dos conceitos tedrico-praticos interprofissionais na rotina
desses dois territdérios de saude da familia (A e B), envol-
vendo estudante de graduacao, preceptor e trabalhadores,
a interacdo entre esses atores e a reflexdo sobre as po-
tencialidades e fragilidades desse processo de formacao
em interprofissionalidade, diante dos desafios que cada
equipe enfrenta em seu cenario. O fortalecimento do SUS
requer continuas reflexdes das praticas em sadde, bem
como da formacdo dos seus profissionais.

Interprofissionalidade e a promog¢ao do cui-
dado junto aos trabalhadores e trabalhadoras na
unidade de saude da familia. O relato trata de uma
experiéncia sobre as praticas interprofissionais e a pro-
mocao do cuidando do cuidador junto aos trabalha-
dores e trabalhadoras da unidade de saude da fami-
lia. O desenvolvimento de atividades voltadas para a
linha de cuidado em saude conhecida como “Cuidan-
do do cuidador” contribui para a promog¢ao do bem-
-estar dos trabalhadores e trabalhadoras em saude. Essa
experiéncia valorizou as potencialidades presentes na
equipe, promovendo a humanizacao nas relacdes de
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trabalho visando a promoc¢ao do cuidado com aquele
gue cuida.

Grupos de gestantes: espaco de pratica cola-
borativa na estratégia de saude da familia. Esse tra-
balho relata a experiéncia de implantacdo do grupo
de gestantes na USF a partir do projeto PET-Saude/
Interprofissionalidade da UFPB, campus |, e Secretaria
Municipal de Saude de Joao Pessoa-PB. A estratégia de
intervencao realizada pela equipe do PET-Saude pro-
porcionou a realizacdo de atividade educativa norteada
pela problematizacdo, em que o conhecimento prévio
dos participantes € levado em consideracao, superando
a transmissdo de informacdes aos usuarios em relacao
ao cuidado de si e de sua familia.

Trabalho interprofissional na educa¢ao em saude
com criangas: o aprender uns com os outros por meio
de atividades ludicas. Relata a vivéncia de aprendiza-
gem compartilhada entre profissionais de um Centro de
Referéncia em Educacao Infantil (CREI) e trabalhadores
de uma equipe de saude da familia (eSF) e a equipe do
PET-Saude/Interprofissionalidade. O objetivo da acao foi
trabalhar com criancas a importancia da higiene bucal
e corporal, utilizando metodologias ativas. O trabalho
colaborativo potencializa o cuidado no sentido de qua-
lificar a producao de saude e trazer o usuario para a
centralidade do cuidado.
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Conhecendo a Politica Nacional de Saude Integral
da Populacdao Negra: desafios dos profissionais da Es-
tratégia Saude da Familia. Esse relato tem o objetivo de
apresentar a experiéncia da realizacdo de uma roda de
conversas com profissionais de uma equipe de saude da
familia e a equipe do PET-Saude/Interprofissionalidade
sobre a Politica Nacional de Saude Integral da Popula-
cdo Negra (PNSIPN). Os autores discutem os aspectos
conceituais e as diretrizes da PNSIPN, colaborando com
a divulgacao dos direitos da populacdao negra contidos
nesse dispositivo legal entre os profissionais da atencao
basica, iniciativa essencial na garantia da atencdo a saude
dessa populacdo de forma integral e equanime.

Vivéncias do PET-Saude/Interprofissionalidade:
experiéncia exitosa com a implantacao de atividade fi-
sica orientada em academia ao ar livre. Esse relato tem o
objetivo de descrever as experiéncias da EIP vivenciadas
por académicos integrantes do grupo tutorial Il do Pro-
grama PET-Saude/Interprofissionalidade da UFPB/SMS-JP,
com o intuito de proporcionar o bem-estar e melhoria na
gualidade de vida da populacdo. A demanda surgiu dos
profissionais do servico e usuarios para a realizacao de
acompanhamento das atividades fisicas na academia ao
ar livre, localizada defronte a unidade, uma vez que o uso
dos equipamentos era feito sem orientacdo.

Visita domiciliar interprofissional no cuidado ma-
ternoinfantil: atividade de formacao no campo de pra-
tica. Este capitulo traz o relato das visitas domiciliares
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interprofissionais que envolvem didlogo entre as varias
profissdes da area de saude em suas varias abordagens
(educativas e assistenciais) no cuidado maternoinfantil.
Essa experiéncia possibilitou, além da troca do conheci-
mento técnico-cientifico entre os nucleos profissionais, a
inclusdo da percepcao sobre a realidade socioeconbdmica
e cultural das usuarias, permitindo um aprendizado com-
partilhado e construido entre todos os atores envolvidos,
unindo o saber cientifico ao saber popular, aproximando
ainda mais os profissionais entre si e com as usuarias, de
forma colaborativa e corresponsavel.

Projeto Terapéutico Singular como estratégia in-
terprofissional para atencao a saude dos vulneraveis.
Esse capitulo tem como objetivo apresentar a elaboracao
do Projeto Terapéutico Singular com a participacao da
equipe do PET-Saude, dos profissionais da equipe de
saude da familia e do individuo-familia, na perspectiva
de produzir o cuidado centrado nas necessidades do
usuario e sua familia, no fortalecimento de vinculo des-
tes com os profissionais de saude e na producdo de um
cuidado integral e resolutivo. Para a forma¢cdo em saude,
contribuiu para a construcao do aprendizado a partir da
otica da educacdo interprofissional.

Finalizamos essa apresentacao ensejando que esse
livro seja um dispositivo para praticas produtoras de saude
mais qualificadas, com a atencao centrada no usuario e
fruto de praticas interprofissionais colaborativas. O nosso
interesse € nao soO disseminar experiéncias e com elas o
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arcabouco tedrico que as sustenta, é também pensar a
interprofissionalidade em sua dimensao interrelacional.
Esse é o desafio posto. Estamos no caminho.

Talitha Rodrigues Ribeiro Fernandes Pessoa
Davy Alves da Silva

Maria de Lourdes de Farias Pontes

Marcia Queiroz de Carvalho Gomes
Michelly Santos de Andrade
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CAPITULD 1

INSERCAO DO PROGRAMA PET-SAUDE
INTERPROFISSIONALIDADE NA USF:
PRIMEIRO CONTATO E SEUS DESAFIOS.

Paulo Vitor de Souza Silva

Thalyta Maria Cabral de Brito Albuquerque
Michelly Santos de Andrade

Talitha Rodrigues Ribeiro Fernandes Pessoa

O municipio de Jodo Pessoa-PB conta com uma
cobertura primaria de saude organizada em cinco distritos
sanitarios. Por sua vez, a atencao basica nesses territorios
segue predominantemente o modelo da Estratégia de
Saude da Familia.

Dentre as unidades de saude da familia (USF) do
municipio, a USF Santa Clara conta com duas equipes de
saude da familia integradas (equipe A e equipe B) e estad
localizada no bairro do Castelo Branco, Distrito Sanitario V.

Dentro desse cenério, o programa PET-Saude/Inter-
profissional se inseriu e buscou estimular a equipe para
a pratica interprofissional e colaborativa. As equipes sao
formadas pela composicao basica, contando cada equipe
com a presenca do profissional médico, equipe de enfer-



magem, equipe de saude bucal e agentes comunitarios
de saude (ACS), além da equipe de servicos gerais e ad-
ministrativos, contando com o apoio dos profissionais do
Nucleo Ampliado de Saude da Familia e Atencdo Basica
(NASF-AB). Somados a esses profissionais, a equipe PE-
T-Saude, composta por uma preceptora que desempenha
funcdo de psicdloga do NASF-AB/geréncia da unidade e
um aluno do curso de odontologia da Universidade Fe-
deral da Paraiba (UFPB).

A principio, o discente do projeto passou por um
processo de reconhecimento do cenario de pratica, de
vinculo com a equipe do servico e de reconhecimento das
potencialidades e fragilidades presentes no servico. A partir
de entao, foi possivel planejar articulacdes colaborativas
entre os profissionais, almejando a estimulacdo da inter-
profissional dentro da atencao basica (AB). Apresenta-se
aqui o relato sobre o processo de insercao do projeto PE-
T-Saude/Interprofissionalidade na USF Santa Clara.

VIVENCIANDO O PRIMEIRO CONTATO

O Programa de Educacao pelo Trabalho para a Sau-
de (PET-Saude) trouxe como proposta a educacao pelo
trabalho como uma ferramenta para o fortalecimento de
acdes que visam a integracdo do ensino-servico-territo-
rio. O PET potencializa a formacdo da forca de trabalho
para o SUS, sensivel e preparada para o enfrentamento
das diversas realidades em saude da populacao (BRASIL,
2010). Essa nova edicao do PET-Saude traz a provocacao
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da interprofissionalidade para a atencdo basica, com base
no convite da Organizacdao Mundial de Saude (ALMEIDA;
TESTON; MEDEIRQOS, 2019).

Uma das estratégias do PET-Saude/ Interprofissio-
nalidade UFPB/SMS-JP é a insercdo semanal dos parti-
cipantes na atencao basica, onde passam pelo processo
de reconhecimento do campo de pratica nas unidades de
saude da familia (USF) e seus respectivos territorios. Essa
experiéncia permite a aproximacdo dos participantes com
os profissionais da unidade, com a dinamica de trabalho,
com o territdério no qual o servico estd inserido, assim
CcoOmo com 0s usuarios. Esse movimento de insercao de
atores externos em uma equipe de trabalho acompanha
o intuito da construcao de vinculo e identidade, pontos
primordiais para um processo de trabalho fluido e dina-
mico (ARAUJO, 2018).

Nesse contexto, a insercao de estudantes dentro
das atividades de trabalho das equipes da Unidade Santa
Clara se iniciou com o processo de reconhecimento do
campo de atuacao, com o propdsito de conhecer a unida-
de de saude e todas as suas dimensdes. As atividades de
reconhecimento foram planejadas pela equipe do PET de
forma que o estudante tivesse a oportunidade de construir
vinculo, bem como uma identidade com os profissionais.
Para isso, o acompanhamento da dinamica de trabalho
dentro da unidade apresentou-se como alternativa inicial.

O processo de observacao se deu no cotidiano da
unidade, dentro das vivéncias semanais do PET no servi-
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co, reconhecendo o papel da geréncia, da enfermagem,
da odontologia, da medicina, dos agentes comunitarios
de saude, dos profissionais de servicos administrativos e
gerais. Além do reconhecimento da colaboracao da equi-
pe NASF-AB dentro do contexto da unidade. Os registros
das informacdes e percepcdes desses momentos foram
realizados no diario de campo da equipe do PET. As vi-
véncias registradas possibilitaram a percepcado da clareza
dos papéis de cada profissional dentro do processo de
trabalho da unidade, uma das competéncias colaborativas
gue caracterizaria uma pratica interprofissional.

Todo andamento inicial foi idealizado e posto em
pratica de forma observacional e dialogada. A equipe
do projeto pdde acompanhar rotinas, conversar com os
profissionais de forma individualizada tentando construir
vinculo. Todavia, nesse primeiro momento, algumas dificul-
dades foram identificadas durante o percurso, principal-
mente no que diz respeito a impossibilidade de a equipe
PET acompanhar alguns momentos da USF por conta da
incompatibilidade de horarios.

Para o seu cumprimento de carga horaria semanal,
a equipe PET, particularmente o estudante, tinha apenas
um turno de vivéncia na USF, o qual, em algumas ocasides,
nao correspondia a agenda dos profissionais da equipe.
Entretanto, em meio a essas adversidades foi possivel
acompanhar e trocar ideias diretamente com algumas
categorias profissionais, como a equipe de enfermagem,
equipe odontoldgica e com alguns ACSs.
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Dessa forma, algumas acdes desenvolvidas durante
esse processo inicial foram: participacao ativa do processo
de territorializacao e visita domiciliar com os alunos do
curso de terapia ocupacional da Universidade Federal da
Paraiba (UFPB), que desenvolve atividades de estagio
na unidade, vivéncia no processo de educacdo em saude
na escola (equipamento social localizado no territério da
USF) com a equipe de enfermagem, além do acompanha-
mento e participacdo no processo de recadastramento de
usuarios pelas equipes.

Todas as vivéncias demonstraram potencialidades
a serem exploradas dentro da USF Santa Clara, porém o
vinculo ndo aconteceu uniformemente. Alguns profissio-
nais ainda ndo compreendiam qual era o papel do PET
dentro da unidade; outros tinham a concepc¢ao de que o
estudante era mais um estagidrio da sua area especifica
de formacado. As duvidas que surgiram podem ser re-
sultado da abordagem individual que o projeto teve em
primeiro momento, se apresentando apenas para os pro-
fissionais com os quais houve a possibilidade de contato.
Com base nesse retorno, alguns guestionamentos surgi-
ram: como poderiamos abordar todos os profissionais das
duas equipes para esclarecer os objetivos do PET-Saude/
Interprofissionalidade? Qual seria a estratégia ideal para
alcancarmos nossos objetivos? Quais estratégias seriam
adeguadas para o trabalho da interprofissionalidade no
contexto da unidade?
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Esses e outros questionamentos foram levantados
nas reunides de planejamento de atividades e, partindo
deles, pensamos em uma nova estratégia para o engaja-
mento da equipe com a proposta da interprofissionali-
dade, oportunizada pelo PET. Resolvemos sair do campo
observacional, uniprofissional e, muitas vezes, timido, para
uma abordagem mais direta e compartilhada com todos
os profissionais. Dessa forma, a real intencionalidade do
projeto dentro da atencao basica seria compartilhada
com a equipe.

Partindo desse ponto, foram planejadas atividades
para serem desenvolvidas dentro da reunido de equipe,
momento estratégico em que os profissionais de saude
podem organizar, refletir, debater e construir estratégias
para melhorias nos seus processos de trabalho (SANTOS
etal, 2017). Sendo assim, € uma alternativa para abordar
todos profissionais e esclarecer as duvidas que ainda per-
meavam a chegada do projeto na unidade.

As atividades foram planejadas em um formato dina-
mico e interativo a fim de cativar a equipe e ndo ser uma
reunidao apenas de informes, por isso todas foram pensadas
em formato de roda de conversa, trabalhando dinamicas
de grupos e utilizando metodologias de aprendizado com-
partilhado. Algumas atividades foram: a dinamica naufrago,
pensada para trabalhar conceitos de trabalho colaborativo,
lideranca e resolucdes de conflitos, que sao competéncias
colaborativas do trabalho interprofissional e ponte para a
correlacao da dinamica com a pratica dentro da unidade;
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a linha do tempo PET-Saude, em que o resultado final foi
construir um panorama das propostas do programa ao
longo de suas edi¢cdes até a edicdo atual. Porém, dentro
da dinamica das reunides havia entraves que interferiram
diretamente no rendimento desses momentos.

O primeiro ponto em questao foi a falta de parti-
cipacdo dos agentes comunitarios de saude (ACS) nas
reunides, em razao do seu horario de trabalho, diferencia-
do dos demais membros da equipe, resultado de emba-
tes do respectivo sindicato. Os encontros da equipe, que
sao feitos as sextas-feiras a tarde, ndo coincidiam com
os horarios dos ACS na unidade. Essa questdo interferiu
diretamente: como poderiamos atingir toda a equipe, com
a falta de uma das classes de trabalhadores da Estratégia
de Saude da Familia?

Outro entrave estava na auséncia do profissional
meédico da equipe A, durante esses momentos. A medi-
cina foi vista como uma articulacao potente inicialmen-
te, por conta de o profissional médico ser vinculado a
residéncia médica em saude da familia, estratégia que
foca mudancas na oferta de assisténcia em saude. Con-
tudo, a realizacao de atividades extramuros da unidade
impossibilitava a presenca dele nas reunides, segundo
relato da geréncia da unidade.

Os desfalgues notados nos momentos de reunidao
de equipe comprometeram diretamente as tentativas
de contato compartilhado com os profissionais para a
construcao dos conhecimentos da interprofissionalidade
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gue subsidiariam o desenvolvimento das praticas cola-
borativas na USF.

Observou-se que alguns trabalhadores do servico
apresentaram resisténcias em colaborar com as atividades
do PET, possivelmente pela escassez de informacdes sobre
o projeto e clareza com relacdo aos N0ssos propositos.
Em alguns momentos, foi solicitado que partilhassem
suas praticas de trabalho dentro da dindmica, e diversos
trabalhadores expressavam que ndo necessitava, em razao
de que todos os presentes ja conheciam as atribuicdes
dos demais, atitudes que geraram descontinuidade no
andamento da atividade proposta.

Desse modo, deu-se o processo de vinculacao do
projeto PET a USF, passando por momentos positivos,
mas vivenciando dificuldades que devem ser refletidas e
enfrentadas visando melhorias no processo de trabalho.

DESAFIOS DA INTERPROFISSIONALIDADE
NA ATENCAO BASICA

A caminhada da educacao interprofissional no pais
objetivando a mudanc¢a da formacao em saude tem gran-
des exemplos de praticas, uma delas € o Programa de
Educacao pelo Trabalho para a Saude — PET-Saude, ini-
ciativa que orienta a formacao de forca de trabalho com
potencial critico e reflexivo (MIRA; BARRETO; VASCON-
CELOS, 2016).
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O PET-Saude fomenta, em sua 92 edicao, o trabalho
da interprofissionalidade na atencado basica, meio prefe-
rencial de entrada da comunidade ao Sistema Unico de
Saude (SUS), sendo a atencao basica o servico responsa-
vel por solucionar a maior parte dos problemas em saude
da populacao brasileira (MALTA et al., 2016). A atencao
basica torna-se, pois, cenario ideal para a estimulacdo de
praticas interprofissionais e colaborativas, potencializando
a estratégia e um cuidado em saude mais integral.

Porém, dentro de todo esse ideal de mudanca na
formacdo em salde e nos servicos que o projeto carrega,
batemos de frente com a realidades dos servicos, que é
desafiadora e ainda apresenta caracteristica do modelo
biomédico. Realidade cheia de nuances de pratica taylo-
rista, em que a produtividade e os niumeros sao levados
como fator principal e avaliativo, aumentando a fragmen-
tacdo e colaborando para a execucao da assisténcia por
especialidades (SANTOS et al., 2017).

Em alguns momentos vivenciados, essas nuances
puderam ser identificadas nas praticas dentro da USF
Santa Clara. De alguma forma, e guardadas as proporcdes,
as equipes ainda estdao imersas em demandas individuais,
sem articulacao com seus companheiros de servico.

A falta dessa articulacao interfere diretamente nos
desafios para a pratica interprofissional e colaborativa e
pode estar relacionada a diversos outros fatores, tais como
a concepcao procedimental de cuidado dos profissionais
e da populacao, a falta de foco na promoc¢ao de saude,

SUMARIO - CAPA

W
N



as circunstancias administrativas de produtividade, assim
como condicdes gerenciais de trabalho.

A exigéncia de melhorias em seus indicadores, a
busca pelo alcance do quantitativo de procedimentos por
profissional, dentre outras metas impostas pelas gerén-
cias centrais, contribuem para a perpetuacado da pratica
fragmentada e interferem diretamente no didlogo e arti-
culacdo entre os profissionais dentro da atencao basica
(PREVIATO; BALDISSERA, 2018).

Dentro dessa realidade de bater metas, os momen-
tos de reunides eram pouco explorados, reduzindo, as-
sim, o seu potencial, pois se resumiam, na maior parte do
tempo, na passagem de informes, atritos e comunicacao
precaria entre os profissionais. Ressalta-se, portanto, que
as reunides de equipe na AB sao ferramentas que possibi-
litam a reflexdao sobre as acdes e viabilizam a comunicacao
interprofissional (PREVIATO; BALDISSERA, 2018).

Nesse sentido, as faltas dos profissionais nas reu-
nides podem revelar um aparente desconhecimento e
valorizacao das tentativas de desenvolvimento de um
trabalho mais colaborativo na USF. Isso pode ser causa-
do por uma fragilidade na comunicacao interprofissional
dentro do processo de trabalho na USF Santa Clara, que
corrobora para o trabalho fragmentado, um fator com
relacdo direta na oferta do cuidado para com os usuarios.
Lima et al. (2020), em seu estudo, trazem uma reflexao
sobre a comunicacao interprofissional como competéncia
primordial para a pratica interprofissional em saude, estra-
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tégia que busca, no didlogo entre profissionais, encontrar
solucdes para entraves presentes na dinamica de trabalho,
resultando em melhorias na assisténcia prestada.

Dentro dessa realidade, a questdo de reunides se-
paradas entre profissionais e ACS entra em cena: como
podemos pensar em trabalho colaborativo, trabalho em
equipe, dinamica interprofissional sem o ACS?

O ACS dentro da dinamica de uma equipe de saude
da familia se apresenta como o principal elo entre o terri-
torio de atuacao e os profissionais, uma vez que se apre-
senta, em inUmeros momentos, como a voz da populacao
do territdrio dentro da atencao basica (SILVA et al., 2018).
Como podemos pensar em trabalho colaborativo, sem
esses atores do processo de cuidar em saude? O processo
de reuniao com os ACS separados dos demais profissionais
traz a questao do distanciamento entre membros.

Peruzzo et al. (2018) identificaram os principais obs-
taculos do processo de trabalho dentro da atencao basica,
dentre eles, o distanciamento entre membros de equipes
interferia diretamente. Dentro da dinamica da unidade
em que o programa estava sendo inserido, também foi
notado o clima de distanciamento entre os trabalhadores.

Esse distanciamento é ainda potencializado pela
auséncia de alguma categoria profissional durante as reu-
nides, trazendo prejuizos as relacdes interpessoais dentro
de uma unidade integrada, estratégia que une equipes
de saude em uma mesma estrutura fisica, de acordo com
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o processo de territorializacdo da area. Tal constatacao
vai de encontro a possibilidade impar de as reunides de
equipe trazerem acdes de socializacdao de conhecimen-
tos, planejamento de atividades conforme a demanda do
territdrio e tomar decisdes visando melhorias (GRANDO;
DALL'AGNOL, 2010). Sugere-se, portanto, que esse seja
um momento a ser explorado para o trabalho da interpro-
fissionalidade, seja na perspectiva da educacao perma-
nente em saude, seja como proposta de planejamento e/
ou avaliacdo das praticas coletivas e individuais da equipe.

Diante de todos os momentos vivenciados por esse
processo inicial, € preciso voltarmos nosso olhar para a
intencionalidade da equipe PET dentro da unidade. Difi-
culdades e entraves sempre estarao presentes, quando
se trata de trabalho em equipe, no entanto, dentro da
realidade particular de cada unidade, precisamos refletir o
motivo pelo qual planejamos as acdes, nao focando ape-
nas o “como”, mas primeiramente nos ocupando com o
“porqué” para o desenvolvimento das nossas acdes. Assim,
poder-se-a trabalhar no intuito de superar as dificulda-
des que estardo presentes nessa caminha de fomento a
interprofissionalidade na atencao basica.

CONTRIBUIGOES DA VIVENCIA

O Programa de Educacao pelo Trabalho para a Sau-
de (PET-Saude), dentro da Unidade Santa Clara, proporcio-
nou, dentre outras contribuicdes, reflexao sobre as praticas
colaborativas que caracterizam a interprofissionalidade,
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levando os trabalhadores a ficarem atentos a outras for-
mas de pensar o trabalho. E notdrio que a ampla deman-
da de atividades nos servicos de saude ainda impede a
frequéncia da participacao da equipe nas acdes com o0s
académicos, como também nas reunides de equipe.

Como ja explanado, as reunides de equipe deveriam
ser um encontro rico de discussdes sobre o trabalho, relato
de experiéncia e uma oportunidade de compartilhamento
das necessidades dos usuarios, a fim de compreender a
realidade e propor conjuntamente, contando com saber
de cada profissdao, acdes que atendam as necessidades
da comunidade. Todavia, as reunides de equipe cons-
tantemente ndo recebem a importancia que deveria dos
profissionais que deveriam ser agentes multiplicadores
de boas praticas no servico.

Sobretudo, no grupo se fez presente um grande
desafio, vivenciar a interprofissionalidade em uma uni-
dade integrada de duas equipes, onde ambas as equi-
pes demonstraram dificuldades para trabalhar de forma
colaborativa, com foco no trabalho predominantemente
individual e uniprofissional.

Entretanto, a insercdo do PET-Saude/Interprofis-
sionalidade no ambito do servico na USF desencadeou
reflexdes sobre o trabalho e as praticas desenvolvidas.
Isso possibilitou resultados, principalmente no que diz
respeito ao olhar diferenciado para as diferentes forma-
cdes académicas.
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Ainda a vivéncia do estudante PET na USF contribui
com a formacao profissional em saude, alinhada com as
diretrizes do SUS. Naturalmente, essa vivéncia mostra, além
de potencialidades, as dificuldades e pontos criticos que
precisam ser aprimorados. A participacdo dos alunos nos
servicos de saude estimula a qualificacdo dos trabalhadores,
trazendo repercussdes positivas ao trabalho desenvolvido.

Espera-se, a partir das acdes realizadas pelo PET-
-Saude, uma maior integracao entre as equipes de saude
e os profissionais que delas fazem parte. Nesse sentido, foi
observada a necessidade de uma constante interacdo entre
estudantes, trabalhadores, gestores e usuarios, privilegiando
o trabalho em equipe e a interprofissionalidade, em que
esta deve ser permanentemente incentivada, até mesmo
integrando os estudantes dos cursos da drea de saude em
componentes curriculares unificados durante sua formacao,
visando a integralidade da formacao desses profissionais
preparando-os para um exercicio profissional mais aberto
aos campos de conhecimento e atuacdo em saude.

CONSIDERACOES FINAIS

A inclusdo dos académicos nas unidades de saude
acarretou contribuicdes importantes para todos. A inte-
gracdo entre ensino-servico-comunidade é essencial para
a formacao de forca de trabalho comprometida com a
proposta do SUS, viabilizando uma maior integracdo da
teoria com a pratica. Tal situacao proporciona uma ligacao
direta com os problemas da populacao e as dificuldades
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do trabalho em equipes de saude da atencdo basica, ja
gue é indispensavel conhecer o dia a dia das unidades, os
servicos oferecidos e interagir com todas as areas profis-
sionais de diferentes nucleos disciplinares.

Nesta experiéncia, o Programa de Educacao pelo
Trabalho para a Saude — PET-Saude colocou em pauta a
necessidade de interacdo entre os diferentes profissionais
da atencdo basica, para que possam inventar e reinventar
formas de vivenciar a interdisciplinaridade, resultando em
melhores efeitos na dinamica do trabalho que resultem
em servicos resolutos e de qualidade para a populacao.

Espera-se que a participacao dos alunos no campo
pratico, vivenciando os impasses da rotina de trabalho,
nem sempre colaborativa, prepare os futuros profissionais
de saude para atuarem no SUS. Ainda, que a experiéncia
vivida resulte, processualmente, em uma melhor qualidade
do servico que sera oferecido a populacao em um futuro
proximo, construindo um juizo de responsabilidade social
nos profissionais da equipe e nos estudantes em formacao
na area da saude.
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CAPITULD 2

MULTIPLOS OLHARES SOBRE
O TRABALHO INTERPROFISSIONAL
E A FORMACAO EM SAUDE

Janaina von Séhsten Trigueiro
Allma de Souza Barbosa
Verénica Ebrahim Queiroga
Karolaine da Silva Santos
Roberta Eduarda Torres

A Unidade de Saude da Familia (USF) Timbo | in-
tegra a Rede Escola de Jodo Pessoa, parceria firmada
em 2005 entre a Prefeitura Municipal e as instituicdes de
ensino superior (IES). Assim, torna-se um locus de pratica
e aprendizagem para estudantes de graduacao e a quali-
ficacdo dos profissionais em servico. Nela estdo inseridos
0S mais importantes projetos indutores da formacao em
saude, com destaque para o Programa de Educacao pelo
Trabalho para a Saude (PET-Saude) desde a sua primeira
versao, em 20009.

O territorio da referida USF estrutura-se como uma
unidade individual composta por uma equipe de saude
da familia, uma equipe de saude bucal e dez agentes
comunitarios de saude (ACS), os quais desempenham



acdes constantes de vigilancia em saude, com monito-
ramento de 1.300 familias e estimativa populacional de
5.200 habitantes.

Nessa conjuntura, o projeto PET-Saude/Interprofis-
sionalidade foi inserido na USF por meio de uma equipe
composta por uma estudante do curso de nutricdo, uma
estudante do curso de servico social e duas preceptoras
profissionais da unidade: a enfermeira e a dentista.

Diante do exposto, o intuito deste capitulo é re-
latar as experiéncias adquiridas na insercao do PET-
-Saude/Interprofissionalidade a partir das vivéncias no
referido territdorio da USF, ancoradas na intencionalidade
da pratica colaborativa exercida entre os profissionais
de saude da unidade, docentes, discentes, preceptores,
tutores e comunidade.

OS CAMINHOS PERCORRIDOS

As atividades do PET interprofissional foram dispara-
das nos cenarios de aprendizagem a partir das discussdes
realizadas nos grupos tutoriais e do curso preparatdrio
acerca dos conceitos tedrico-conceituais e metodologicos
gue todos os envolvidos no projeto; coordenadores, tuto-
res, discentes e preceptores participaram como atividade
obrigatoria. Outrossim, a partir do aprofundamento tedrico
e das reflexdes das demandas do territdrio, foram traca-
dos objetivos a serem alcancados e determinadas quais
as ferramentas necessarias para que fosse obtido éxito.
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Posteriormente, os frutos desses encontros foram
expendidos para dentro da USF por meio de um rodizio
de apresentacdes sobre as profissdes e suas contribui-
cdes, nas quais cada profissional, em sua individualidade,
compartilhou com os demais suas atribuicdes enguanto
atuante da atencdo primaria a saude (APS), legitimando
suas contribuicdes especificas e gerais.

A apresentacao do papel do médico trouxe refle-
x0es para a equipe, emergindo conflitos sobre o modelo
biomédico-centrado, muito presente nas acdes e pos-
turas diante da equipe. Esse movimento foi perpassado
pela necessidade de despertar para varias possibilidades
de atuacdo do médico na perspectiva de romper com
esse paradigma e buscar novas formas de aprender a
aprender na perspectiva da pratica colaborativa e do
cuidado interprofissional.

A potencialidade dessa experiéncia foi contemplada
a partir da valorizacdo dos conhecimentos especificos de
cada nucleo profissional, tendo como recurso o incentivo
a autorreflexdao dos profissionais sobre sua importancia.
Ademais, uma vez que proporcionou melhor compreensao
da perspectiva de equipe interprofissional e das praticas
colaborativas, possibilitou unir instrumentos que podem
estabelecer a abordagem centrada no paciente.

Para atender a comunidade e alcancar os objetivos
previamente estudados e propostos, € necessario que a
equipe conheca a realidade e os aspectos relevantes da
populacdo sob sua responsabilidade. Consequentemente,
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auxiliar no diagnodstico situacional, no planejamento e na
execucdo das acdes articuladas com outros pontos da
Rede de Atencdo a Saude (RAS), equipamentos sociais
e outras instituicdes.

Na conducdo dessas acdes, docentes, discentes
e profissionais de saude articulados com a comunidade
buscaram desenvolver propostas interprofissionais, tais
como consultas compartilhadas, reunides de equipe, pro-
jetos terapéuticos singulares (PTS) e salas de espera,com
o intuito de assegurar a saude integral do ser humano. A
partir dessas propostas foi criado o Grupo de Boas Prati-
cas, CuUjos encontros ocorrem quinzenalmente no espaco
cedido pela igreja da comunidade, sendo esse nosso maior
cenario de atuacdo no PET.

A criacdo do grupo foi uma ideia que resultou ndao
apenas na aproximacao da comunidade, mas também na
otimizacdo do tempo de consulta e na qualificacdao do cui-
dado, despertando a importancia sobre o autocuidado e o
sentimento de coparticipacao do usuario com a sua saude.

Suscitou ainda um espaco para compartilhamento
de vivéncias exitosas e formas de superacao das dificul-
dades encontradas para manter os tratamentos prescritos,
ensinar a autoaplicacao dos insulinodependentes, reedu-
cacdo alimentar, empreendedorismo e geracao de renda.

Cabe destacar que o grupo proporciona atividades
e acdes que diminuem o fluxo da demanda dentro da
unidade, permitem o fortalecimento de vinculos, maior
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participacdo do usuario e o estimulo a reflexdo critica,
evidenciando a importancia da interprofissionalidade no
ambito da saude e a interdisciplinaridade nas atividades.

Assim, € fomentada uma nova visao sobre acdes
de promocédo a saude e impulsiona que a comunidade e
a equipe se desliguem do modelo biomédico, ocorrendo
uma construcdo da pratica da atencdo centrada no pa-
ciente por meio do trabalho interprofissional. Enfatiza-se
qgque um dia do més é destinado ao acompanhamento
continuado desses usuarios, o que permitiu, de fato, um
maior alcance e assisténcia a comunidade que possuia
uma limitada locomocgao.

Dentre as acdes desenvolvidas na USF, a visita domi-
ciliar obteve destaque no campo de atuacao interprofissio-
nal. No intuito de atender a demanda da comunidade, uma
equipe composta por profissionais, docentes e discentes
de diferentes areas, tais como medicina, odontologia, en-
fermagem, nutricao, servico social e fonoaudiologia, dire-
cionam-se as residéncias dos usuarios para atendimento
integral centrado na assisténcia ao paciente.

Um caso clinico é previamente estudado por meio
de ferramentas de abordagem familiar como genograma,
ecomapa e projetos terapéuticos singulares (PTS), discu-
tidos pela equipe na USF a fim de que seja escolhida a
melhor estratégia para o usuario, considerando seu con-
texto familiar, social, econdmico e de saude.
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Logo, contribui para a qualificacdo dos aspectos da
interprofissionalidade da equipe, de forma que os profis-
sionais possam interagir harmoniosamente com um uUnico
objetivo comum, resultando num melhor acolhimento para
0 usuario e resolucao integral dos seus problemas a partir
da pratica colaborativa exercida. Além disso, o exercicio
da interconsulta na visita domiciliar permite o comparti-
Ihamento do conhecimento entre os profissionais, em que
o estreitamento de lacos aprimora a fluidez do trabalho,
otimiza os resultados e torna o cuidado mais efetivo.

AS MARCAS DA NOSSA CAMINHADA

Ao se colocar como palco que exalta o protagonis-
mo da educacao interprofissional (EIP), a USF Timbo | cria
possibilidades inovadoras perante o exercicio do cuidado
na praxis. Considerando o cerne do quadrilatero da for-
macao, as personagens se movem em diferentes lugares,
porém seguem para uma unica direcao: o cuidado integral.
O docente como formador, o discente como o novo ator
e o profissional como veterano na atuacao (re)aprendem
e se (re)inventam, diariamente, sobretudo a lidar com o
roteiro imprevisivel que cada usuario do servico possui.
E deve ser assim: a formacao académica proporcionar ao
futuro profissional competéncias tedrico-praticas, por meio
das trocas de experiéncias, agregando o saber apreendi-
do a criatividade, haja vista a subjetividade existente na
relacdo que se estabelece entre o ensino, o servico e a
comunidade (CECCIM; FEUERWERKER, 2004).
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Especificamente no trabalho desenvolvido pela equi-
pe de saude da familia (eSF) Timbo |, percebe-se que as
tecnologias leves de cuidado se fazem presentes desde
O primeiro momento em gque o usuario chega a USF. Ha a
preocupacdo de grande parte dos profissionais em cultivar
uma relacao horizontal e humanizada entre o servico e a
comunidade, valorizando uma das competéncias essenciais
para o trabalho interprofissional, que é a comunicac¢cao
(PREVIATO; BALDISSERA, 2018).

Como mencionado anteriormente, ha algumas limi-
tacdes de cunho relacional dentro da equipe, o que reforca
a situacdo de assimetria entre os profissionais, suscitan-
do posicdes desiguais que desequilibram o processo de
trabalho como um todo. O fato € que alguns profissionais
ainda apresentam resisténcia na compreensao da pratica
colaborativa, pondo em xeque a qualificacdo da assisténcia
e a mudanca organizacional da atencao.

Nesse interim, o desafio € ampliar atitudes cola-
borativas e unificar os diferentes nucleos de saberes e
praticas. Para isso, faz-se mister a ruptura de paradigmas
hierarquicos no interior dos servicos (BARROS; SPADACIO;
COSTA et al., 2018). Como opc¢ao de superacao, indica-se
a implementacao da poliarquia, a qual envolve, essencial-
mente, o compartilhamento do ato de cuidar (MENDES,
2011), sendo consoante a interprofissionalidade.

Assim, novas configuracdes de trabalho devem ser
criadas com base na interprofissionalidade. Todavia, essa
inovacdao nao deve ser restrita a Unidade, deve abarcar
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outros setores, a exemplo da gestdo, no sentido de prover
0S servicos de recursos que subsidiem a compreensao
de que o trabalho colaborativo € um constructo de um
esforco coletivo, dialogado e partilhado entre os diversos
atores envolvidos (MATUDA et al., 2015).

Pela natureza das necessidades de saude nesse
territorio, evidencia-se que um profissional sozinho nao
consegue dar as respostas exigidas pelas diferentes si-
tuacdes, sinalizando, assim, a importancia do trabalho em
equipe (COSTA, 2016). Nessa logica, é possivel afirmar que
a centralidade do processo de producdo dos servicos sao
O usuario e suas necessidades de saude. Essa compreen-
sdo exige uma nova forma de trabalho, mais integrada e
marcada pela efetiva comunicacdo (AGRELI; PEDUZZI;
SILVA, 2016).

Estabelecer a comunicacao durante o cuidado cen-
trado ao usuario tem sido um grande desafio para a equipe.
Sendo uma das competéncias para a efetivacao da pratica
interprofissional, reconhece-se a necessidade de um olhar
atento para as diversas maneiras de se comunicar. Tais
formas vao desde o uso de termos técnicos nas consul-
tas, nas rodas de conversas ou nas orientacdes que, por
vezes, Nndo correspondem aos costumes e conhecimentos
da comunidade. Diante desse entrave, Acioli et al. (2016)
assinalam ser primordial a construcao de estratégias que
valorizem e favorecam a articulacao entre os saberes po-
pulares e cientificos, com a finalidade de promover praticas

SUMARIO - CAPA

H
00



ancoradas no diadlogo que, por si so, delineardo o caminho
para o cuidado integral.

No que concerne a comunicacao dentro do processo
de trabalho da equipe, constatou-se que o didlogo precisa
ser fortalecido, na perspectiva de uniformizar as infor-
macdes e horizontalizar as relacdes. Sendo um aspecto
categodrico para a pratica colaborativa em saude, o ato de
comunicar-se é algo que deve ser exercido diariamente,
para o bem do grupo, do coletivo. E uma arte que deve
ser cultivada com base no respeito, limitacdes e priorida-
des da equipe. Sugere-se que seja exercida a tomada de
decisao compartilhada, bem como instigar momentos de
partilha para a clarificacdo interprofissional (PREVIATO;
BALDISSERA, 2018), o que ja foi realizado pelo grupo
do PET e obteve um impacto bastante positivo para os
integrantes da USF Timbo |I.

Uma das acdes ja consolidadas na referida unidade
e que abrange aspectos comunicativos € o acolhimento.
Como base para o processo de trabalho, percebe-se que
ele ocorre por meio de acdes realizadas pela equipe, que
se traduzem em momentos sensiveis as singularidades
da comunidade assistida. E observado o comprometi-
mento exercido pelos profissionais no que diz respeito ao
usuario, a escuta qualificada perante as suas queixas e a
empatia, que se configuram como atos fundamentais para
a adesdo colaborativa do usuario ao cuidado (PASSOS;
PANELLI-MARTINS, 2019).
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Propositalmente, com o intuito de fortalecer a re-
lacdo profissionais-comunidade, a EIP surge como uma
estratégia metodoldgica em expansao, incentivada pela
Organizacao Mundial da Saude (OMS), a ser incorporada
nos programas de formacao, utilizando bases tedricas e
conceituais para complementar e fortalecer o ideario do
SUS. Consiste em uma proposta em que profissdes apren-
dem, de forma colaborativa, sobre o trabalho conjunto e as
especificidades de cada um, reconhecendo a importancia
da oferta de servicos integrais e a articulacao juntamente
aos sujeitos, familias e comunidade com a finalidade de
proporcionar mais qualidade no cuidado (WHO, 2010;
COSTA, 2016).

No momento em que os profissionais aliam seus
saberes e focam o usuario — intrinsicamente em suas
demandas de saude —, todo o processo de cuidado se
da na atencado centrada no paciente. A partir disso, uma
nova direcdo é adotada, a qual extrapola os cernes de
cada profissao e especialidade, dirigindo-se para a pratica
interprofissional, potencializando assim a qualidade do
cuidado em suas diferentes dimensdes (AGRELI; PEDU-
ZZl; SILVA, 2016).

Em sua pesquisa, Lopes e Ribeiro (2015, p. 12) elen-
cam varias sugestdes, dentre elas uma que corrobora o
pensamento anterior:

Oportunizar reflexao sobre como permitir
a pessoa exercer mais a sua autonomia no
processo de cuidado a saude. Neste ponto
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especifico, quando se fala em pessoa, esta-
-se referindo tanto ao profissional, que deve
poder exercer uma maior participacdo na
organizacdo do seu processo de trabalho
e pratica, quanto a pessoa-que-busca-aju-
da, que deve poder exercer plenamente seu
papel de “especialista nela mesma”, contri-
buindo assim verdadeiramente para obter o
melhor e mais adequado em termos de cui-
dado para seus problemas.

A necessidade de aumentar o potencial do traba-
Ihador da salude por meio da cooperacao entre eles se
faz oportuna para o desenvolvimento de uma formacdo
interprofissional nas universidades e nos centros de pes-
quisas. Essa construcdo de confianca e vinculos entre os
profissionais, e Ndo apenas com 0OS usuarios, sao requi-
sitos indispensaveis para a implantacdo de uma atencao
centrada no paciente.

E € nesse contexto que a USF é locus privilegiado
para a adocao de praticas que reorientem os modos de
cuidar e acompanhar a saude do individuo, consideran-
do sempre a sua coletividade. Contudo, é imprescindivel
rever os moldes da formacdo académica para atuar de
forma contextualizada, compartilhada e em equipe, diante
dos desafios que nascem diariamente no ambito da APS
(FREIRE FILHO et al., 2018).

A logica da formacao uniprofissional surge como
obsoleta, uma vez que legitima a fragmentacdo dos sabe-
res e técnicas, bem como gera fragilidades nas relacdes
de trabalho em equipe. Em contrapartida, a formacao
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baseada na interprofissionalidade abre portas para o agir
colaborativo, comprometido e sensivel a indissociabilidade
do ser humano (COSTA et al., 2018).

Portanto, € necessario fomentar o sentimento de
pertencimento dos diversos atores, na busca de juntos
— profissionais, docentes, discentes e usuarios — encon-
trar respostas aos problemas de saude, intensificando
a interacdo e a comunicacao verbal e a ndo verbal. Os
conflitos sempre existirdo, contudo, devem servir de pilar
para novas reflexdes, superacdes e fortalecimento dos
gue neles estdo envolvidos. Enfim, a pratica colaborativa
centrada no usuario ndo pode ser uma imposicao, mas,
sim, uma decisdo compartilhada, uma divisdo de poder
entre todos os participes do processo.

COLHENDO FRUTOS PELO CAMINHO

As vivéncias contribuiram para a qualidade da as-
sisténcia, na medida em gue se reconheceu o valor de
aprender e trabalhar junto com o outro, da importancia
da comunicacao, da atencdo centrada no usuario e no
territdorio com valorizacdo da integracdao ensino-servi-
co-comunidade.

O trabalho interprofissional exercido na USF vem
proporcionando uma intensa comunicacao e interacao
entre os profissionais e estudantes das diferentes areas,
suscitando melhorias na resolubilidade dos servicos e
qualificacdo da atencao a saude.
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Ha evidéncias de melhoria do acesso da comuni-
dade aos servicos de saude e da qualidade do cuidado
ofertado ao paciente. E visto que o individuo passa a
ser considerado em sua totalidade e atendido na pers-
pectiva da integralidade, considerando sua singularida-
de no contexto plural no qual esta inserido. Ademais, o
usuario é incorporado como sujeito ativo no processo
do cuidado, ampliando sua percep¢cao sobre a saude e
integrando a equipe.

Salienta-se ainda que a articulacdo entre o ensino
e O servico proporcionada pelo PET torna possivel que
o discente assuma um papel de sujeito transformador na
construcdo de uma concepcao de saude ampliada, pois
insere o mesmo no cenario de pratica colaborativa des-
de o processo de formacao académica. No entanto, na
perspectiva dos discentes e docentes, a EIP precisa ser
trabalhada inicialmente dentro das instituicdes de ensino
superior (IES). E necessario que haja, a principio, uma
capacitacao dos docentes para que a EIP seja efetivada.

Os cursos académicos refletem ainda uma pratica
fragmentada e dividida em disciplinas, fomentando este-
redtipos hostis das profissdes. O trabalho coletivo muitas
vezes sO acontece quando estdao nos cenarios praticos
de aprendizagem, na maioria, de forma incipiente e com
alguns tensionamentos. Desse modo, observa-se que a
universidade forma, separadamente, profissionais que
precisarao trabalhar juntos.
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Durante as vivéncias, uma gama de estratégias fo-
ram utilizadas, da mesma forma que dispositivos como
planejamento coletivo, reunides de equipe, PTS, visitas
domiciliares e outras acdes focadas nas necessidades da
comunidade, familia e territdrio, vislumbrando uma apro-
ximacao que parece favorecer os nexos interprofissionais,
favorecidos pela articulacdo com a Rede Escola e insercao
nos projetos da reorientacdo da formacao.

CONSIDERAGOES FINAIS

Constatou-se, no cenario aqui retratado, iniciativas
gue estimulam acdes que permeiam a EIP, vivenciadas por
trabalhadores, discentes e docentes. Essa triade de atores
envolvidos expressa nas entrelinhas de suas acdes um dese-
jo coletivo de transformar e valorizar as praticas de ensino-
-aprendizagem. Anseia-se ainda a qualificacdo do cuidado
na APS a fim de obter a colaboracao efetiva no trabalho da
equipe de saude, o que certamente provocara mudancas na
formacao profissional, bem como dos futuros profissionais.

As vivéncias favoreceram o (re)encontro entre os
sujeitos, a troca de experiéncia e o aprendizado coletivo,
o (re)conhecimento de papéis na equipe, assim como de
docentes e discentes. Configuraram-se ainda na criacao
de um espaco dialdgico e participativo de producdo de
saberes e fazeres em saude na atencao primaria na pers-
pectiva da EIP e das praticas colaborativas.
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Recomenda-se intensificar o debate sobre a EIP
e pratica colaborativa, alicercado no reconhecimento e
valorizacao dos saberes, fazeres de todos, no interior das
equipes de saude e nas |ES, além de reproduzir essa ex-
periéncia em outros cenarios da gestdo municipal de Jodao
Pessoa, considerando as especificidades locais.
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CAPITULD 3

INSERCAO DA ABORDAGEM
INTERPROFISSIONAL NA ROTINA DE
DUAS EQUIPES DE SAUDE DA FAMILIA

Regiane Fixina de Lucena

Williana de Oliveira Silveira

Talitha Rodrigues Ribeiro Fernandes Pessoa
Michelly Andrade

A atencdo primaria € o cenario da assisténcia a
saude voltada para o cuidado longitudinal, permitindo a
construcado de vinculos entre equipe da saude da familia
e comunidade, identificando os determinantes sociais
do processo saude-doenca de cada territorio vivo e suas
caracteristicas epidemioldgicas para um planejamento
estratégico e, consequentemente, um cuidado mais efe-
tivo (BRASIL, 2014).

Tomando a atencdo primaria como a responsavel
pelo maior percentual da resolutividade das demandas
em saude, o Programa de Educacao pelo Trabalho para
a Saude (PET-Saude), em sua vigéncia atual com o tema
interprofissionalidade, busca fortalecer os perfis de com-
peténcia para o trabalho em equipe, junto ao processo de



formacao dos profissionais dos diversos cursos de saude
em parceria com a gestdo local. Esse projeto contemplou
16 unidades de saude da familia (USF) de Jodao Pessoa,
distribuidas nos cinco distritos sanitarios.

Esse relato contempla as atividades do PET-Sau-
de/Interprofissionalidade em duas dessas USF. Nesses
territdrios, as duas equipes de saude da familia (eSF)
tém estruturas isoladas, localizadas nas adjacéncias do
centro da capital paraibana, em uma parte mais tradi-
cional da cidade.

A insercao da equipe do PET nesse territdrio se deu
pelo fato da preceptora, nutricionista do Nucleo Ampliado
de Saude da Familia e Atencao Basica (NASF-AB), ser
referéncia para as duas equipes. No inicio, a insercao do
projeto ocorreu apenas em uma das unidades por esta
apresentar maiores demandas na parte nutricional e nas
acoes educativas para a comunidade, no ano de 2019.

A populacao assistida era em torno dos 3.500 usua-
rios em ambas as unidades, predominantemente idosa,
e em uma delas o funcionamento se dava em um prédio
anexo a um centro social ja ha muitos anos, o que favo-
receu o estabelecimento do vinculo com a comunidade.

A introducao do tema interprofissionalidade para
a sensibilizacao quanto a intencionalidade do projeto foi
apresentada em reunido de equipe, sendo bem acolhida
entre todos, inclusive com entusiasmo para melhorias
nas questdes de trabalho, expresso na fala de alguns dos
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presentes. Nesse momento inicial, houve disponibilidade
de alguns profissionais para se engajarem nas atividades
propostas e refletir sobre as praticas de cuidado, diante
das atividades de rotina que ja desenvolviam, com o
intuito de se tornarem mais efetivos e articulados en-
qguanto equipe.

Esse trabalho objetiva relatar a experiéncia viven-
ciada durante a insercdo dessa equipe do PET-Saude,
bem como a introdug¢ao dos conceitos teodrico-praticos
interprofissionais na rotina desses dois territorios de saude
da familia (A e B), envolvendo estudante de graduacao,
preceptor e trabalhadores, a interacdo entre esses atores
e a reflexdo sobre as potencialidades e fragilidades desse
processo de formacdo em interprofissionalidade diante
dos desafios que cada equipe enfrenta em seu cenario.

Acrescenta-se o intuito de elucidar as possibilidades
de resposta do setor da saude sobre a introducao de novas
tematicas, a exemplo da interprofissionalidade, conside-
rando a complexidade dos fatores envolvidos na atencao
primaria como ordenadora do cuidado na rede SUS.

CONHECENDO O TERRITORIO E
AS PARTICULARIDADES

Demanda das atividades

De inicio, foi preciso (e de suma importancia) que
a equipe do PET conhecesse a dinamica de trabalho dos
profissionais de ambas as unidades assistidas pela pre-
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ceptora (I e ll), para que assim estabelecesse trocas de
experiéncias entre os envolvidos. Foi preciso atentar para
prioridades dos problemas em saude e frequéncia das
demandas; horarios de pico dos atendimentos; grupos
etdarios mais representativos para o cuidado, com base
no principio da equidade; conhecer os impressos utiliza-
dos pelos profissionais em sua rotina didria de trabalho
na atencado primaria, seu preenchimento como meio de
comunicacao entre os trabalhadores e, posteriormente,
fornecer dados para alimentar o e-SUS.

Além disso, observar o relacionamento interpessoal
e os fatores que interferiam nessa relacdo, a exemplo das
formas de comunicacao, foi um dos aspectos que favore-
ceu o olhar sobre a producao do cuidado em saude nesses
territorios. Tornou-se mais dificil envolver na proposta
de trabalho da equipe do PET aqueles profissionais que
nao estariam presentes no turno no qual as acdes seriam
desenvolvidas, por motivos de folga ou quaisquer outros,
como agenda externa.

Devido a essa constatacdo, outras estratégias de
uso atemporal foram construidas, como: a “caixa PET”
com materiais de educacao interprofissional; o “colar da
interprofissionalidade”, como ferramenta ludica e artesanal,
com fitas coloridas que expressavam as competéncias co-
laborativas e outros conceitos correlacionados a educacao
interprofissional (EIP); além de artigos impressos, tarjetas
com conteudo informativo e questdes reflexivas, fruto
dos processos de aprendizagem dos encontros tutoriais.
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Surgiram, entao, as questdes internas que geravam
conflitos entre os membros da equipe, levando-os ao dis-
tanciamento diante de uma comunicacao nao efetiva. As
atividades programadas da agenda semanal continuaram
sendo executadas, cada um com sua atribuicdo restrita
ao seu nucleo profissional.

Esse fato revelou a importancia de discutir sobre
como o relacionamento entre os profissionais, enquanto
pessoas que pensam e agem diferentemente, reflete essa
interacdo na qualidade do cuidado produzido, identifican-
do, inclusive, as ferramentas para a resolucao de conflitos,
orientadas por uma pratica interprofissional, igualmente
sustentada pelas demais competéncias colaborativas da
atencao centrada no usuario, comunicacao, clareza de
papéis, lideranca e trabalho em equipe.

Esse fato comecou a sobressaltar mais fortemente
a divisdao de trabalho e o isolamento profissional em uma
unidade mais do que em outra, 0 que impulsionou a equipe
do PET a desenvolver acdes de maior apoio nesse cenario,
aprofundando a intencionalidade da interprofissionalida-
de, caracterizada pelo trabalho em equipe baseado nas
competéncias colaborativas, e, assim, qualificar praticas
de saude para uma atencao centrada no usuario.

Percebeu-se a necessidade de resgatar o planeja-
mento estratégico, com o uso do dispositivo “sala de si-
tuacdo”, para gue por meio dos numeros nos indicadores
apresentados pelo Ministério da Saude (BRASIL, 2019) e
nos registros proprios da equipe, como o caderno dos
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agentes de saude, houvesse melhor visualizacdo dos as-
pectos passiveis de aprimoramentos, de reforco das acdes
propostas. Os profissionais se mostraram bem motivados
em participar dessa atividade, desde a coleta até a orga-
nizacao dos dados obtidos por todos da unidade.

PLANEJAMENTO DAS INTERVENGOES

Diante das questdes que os trabalhadores de uma
das eSF apresentavam, a equipe do PET passou a iden-
tificar, inicialmente, dinamicas e textos que oferecessem
respaldo e norteassem a elaboracdo de atividades dirigi-
das a resolucao de conflitos. As dinamicas selecionadas
buscavam estimular as relacdes interpessoais nas reu-
nides, momento de maior concentracao dos profissionais.

Abordar essa competéncia colaborativa se tornou
um desafio, pois como nem todos dessa eSF estavam
disponiveis para participar no horario dessas atividades.
O objetivo de despertar a percepcao de acolhimento a
visdes diferentes sobre uma mesma questdo/tematica (a
ser decidida coletivamente) perdeu parte de sua poténcia.

Mais uma vez essa fragilidade revelou a dificuldade
na busca de consensos, as vezes, até produzindo afeta-
mentos no ambito pessoal, que se refletiam nas relacdes
de trabalho e, consequentemente, na producdo do cuidado
a0s usuarios, ainda gue as atividades programadas entre
si de forma multiprofissional permanecessem mantidas.
Isso provocou um deslocamento na equipe do PET, no
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sentido de repensar caminhos estratégicos na saude para
lidar com desafios.

ARTICULACOES COM A REDE DE ATENCAO, ATORES
ENVOLVIDOS, MODO DE EXECUCAO DAS ATIVIDADES

Um desses caminhos buscados foi envolver um gru-
po operativo de idosos que funcionava em um anexo a uma
dessas USF, a fim de desenvolver praticas colaborativas
por meio de tematicas que envolvessem um conhecimento
comum aos diferentes nucleos profissionais, ressaltando
suas correlacdes e interdependéncias na perspectiva de
cuidado ampliado.

Esse tema se pds em roda na reunido de equipe,
trazendo inclusive os olhares dos idosos, expondo suas
fragilidades e possibilidades de abordagem que incenti-
vassem a continuidade das atividades desse grupo, cati-
vando seus componentes para se fazerem presentes nos
encontros semanais em interacao com a eSF em atuacao
interprofissional e, por conseguinte, com a comunidade.

Os profissionais presentes abracaram o compromis-
so de apoiar essa agenda com os idosos e socializar para
os demais envolvidos da equipe, bem como outros equi-
pamentos sociais do territério, como escolas, igrejas, por
meio dos estudantes que realizam os estagios curriculares
das universidades conveniadas com a Secretaria Municipal
de Saude de Jodo Pessoa, construindo e planejando essa
parceria dentro da programacao de atividades da equipe.
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Esse caminho foi pensado com o intuito de forta-
lecer a coesdo e comunicacao efetiva interprofissional,
reunindo esforcos para uma causa comum que assiste
uma das muitas demandas em saude. Também permitiu
abrir possibilidades para novos desdobramentos, traba-
Ihando concomitantemente as relacdes interpessoais, a
criatividade e inovacao nas diversas formar de cuidar e
gue estd aberta a ajustes, adequacdes e sugestdes diante
dos desafios diarios que se apresentam no cotidiano dos
servicos de saude, em alguns casos, de forma surpreen-
dente, requerendo respostas imediatas dos trabalhadores,
servicos e comunidade.

Um exercicio importante nessa vivéncia foi com-
preender os momentos de cada cenario na sua dinami-
ca de trabalho, nos diversos tempos envolvidos diante
das aberturas para a mudanca de praticas e reflexdo das
posturas. Ha situacdes em que as respostas desejadas
nao serao imediatas, dentro das expectativas da equipe
do PET, mas que intrinsecamente causam alguma trans-
formacao quer seja individual ou em grupo, gquer mais a
frente por um caminho proprio de cada microterritorio, de
forma criativa e inovadora para as situacdes complexas e
multicausais da vida das pessoas em suas condicdes de
saude (CECCIM, 2017).

Percebendo isso, com o consentimento do coorde-
nador do projeto, a equipe do PET enxergou a possibili-
dade de apoiar a outra unidade dos Corddes, na qual a
preceptora também se encontrava inserida, oportunizando
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a aproximacao e conhecimentos acerca do tema por meio
da reflexdo das praticas e do trabalho colaborativo, uma
vez que ambas as equipes possuem suas particularida-
des e formas de resposta as provocacdes trazidas pelo
projeto PET.

Outro ponto positivo é que as duas USFs, por serem
do tipo isolada (Unica equipe) e proximas geograficamen-
te, mantém uma relacdo de apoio na agenda de atividades
nesses cenarios, possuindo uma troca de experiéncias
continua. Nessa perspectiva, em um futuro préoximo, é
possivel gue USF B preste ajuda a USF A nesse processo
de ruptura no processo de trabalho, de uma pratica mul-
tiprofissional para uma interprofissional.

Atentando para o dinamismo das muitas questdes
de saude e da vida das pessoas, trabalhado na atencao
primaria, surgiu nesse momento de entrada da equipe do
PET a demanda prioritaria do cadastramento da populacao
em nivel nacional, surpreendendo a todos e transformando
a gestdao do SUS acerca da atualizacao de dados e alcance
da meta de 4.000 usuarios acompanhados por equipe de
saude da familia.

Uma das equipes mostrou maior necessidade de
auxilio nesse processo do que a outra, requerendo maior
mediacao para tracar estratégias de levantamento dos avan-
cos e fragilidades. Houve algumas reunides para planejar
com essa equipe os dias de visitas da equipe do PET, de
forma a ndo comprometer o funcionamento da unidade. O
apoio entre os trabalhadores para se ajudarem mutuamen-
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te no quantitativo dos cadastros, mantendo a retaguarda
das outras atividades, foi algo positivo que proporcionou
engajamento e sintonia, além de atentarem para a clareza
dos seus papeéis como membros de uma equipe.

Eis que fomos surpreendidos com a pandemia da
covid-19, e o consequente afastamento social adotado
transformou toda a logistica da saude e da educacao.

O seguimento do projeto junto as equipes, abran-
gendo os tutores, estudantes dos cursos de saude, pre-
ceptores e equipe de atencao primaria, se tornou virtual,
pelo Whatsapp, videos e demais redes sociais, oferecendo
apoio de retaguarda as necessidades mais emergentes,
bem como ao pensamento estratégico para conter a pro-
pagacao do virus e protecao aos profissionais das linhas
de frente nos atendimentos, promovendo educacao em
saude, acolhimentos aos grupos de risco para a covid-19
e outras necessidades de saude dos territorios que se se-
guiram, como acompanhamento das gestantes, acamados,
usuarios com doencas cronicas, entre outras.

REFLEXOES A LUZ DA LITERATURA E APORTE TECNI-
CO DA INTERPROFISSIONALIDADE

Os sistemas de saude distribuidos pelo mundo estao
fragmentados, com dificuldades para gerenciar a saude de
seus usuarios devido as necessidades reais nao atendidas
(BURTON et al., 2010). Diante disso, a inquietude e os pro-
gressos no trabalho que envolve a interprofissionalidade
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buscam oferecer uma contribuicdo fundamental para os
avancos do cuidado em saude e de quem dele usufruir,
de acordo com seu potencial de resolutividade.

As competéncias para a pratica interprofissional
colaborativa oferecem um caminho a seguir por meio da
comunicac¢ao, do cuidado com foco no usuario, na fa-
milia e comunidade, da clareza dos papeéis profissionais,
do trabalho em equipe, solucdo de conflitos e lideranca
colaborativa (COSTA, 2018). Ambientes de trabalho com
muitas fragilidades nessas competéncias apresentam maior
dificuldade no processo do trabalho interprofissional, pois
por meio da correlacdao entre aguelas que se almeja es-
truturar uma equipe de trabalho efetiva e resolutiva nas
demandas em saude gue se apresentam (GRIGGIO; Ml-
NINEL; SILVA, 2018).

A interprofissionalidade contribui na complementa-
ridade de informacdes dos nucleos de saberes, na comu-
nicacao entre profissionais que se da pelo preenchimento
adequado do prontuario dos usuarios, na oferta de inter-
consultas, na satisfacdo dos usuarios por ter uma atencao
integral, articulada e resolutiva, além de evitar conflitos,
perda de informacdes e divergéncia de condutas que pro-
porcionam inseguranca e baixa adesao aos tratamentos
(COSTA, 2018; PEDUZZI, 2016).

A literatura sobre interprofissionalidade aponta
progressos possiveis aos ambientes em que é favorecida
essa mudanca de praticas. Isso ainda € um anseio para
a maioria dos profissionais, devido a logica da formacao
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tradicional em saude, que ainda é fragmentada, o que torna
a educacao interprofissional, a colaboracao e o trabalho
em saude algo para desenvolvimento a médio e longo
prazo (GRIGGIO; MININEL; SILVA, 2018).

A atencdo primaria configura-se como contexto apro-
priado para as atividades do PET-Saude/Interprofissionali-
dade, pois se pode conviver com trabalhadores das diferen-
tes profissdes, vivenciar a organizacao dos atendimentos,
receptividade ao projeto e interacdo com a proposta.

E importante compreender que a dindmica dos
espacos, pPor Mais que sejam servicos com 0s mesmos tipos
de atividade, tem ritmos diferentes nas relacdes, empatias,
disponibilidades para acolher inovacdes e aberturas para
reflexdes a respeito de si, do outro e do meio que vivenciam
(FORTUNA et al., 2005; PEDUZZI, 2016).

E inegdvel registrar o prazer de ver que as
provocacdes produzidas pela equipe do PET, por meio
de dinamicas, reunides e discussdes, foram valorizadas,
o que fortaleceu e enriqueceu a relagcao do servico com
a educacao (interprofissional), produzindo licdes de
valorizacdo as possibilidades de se reinventar diariamente,
apoio uns aos outros para realizar tarefas e compreensao
das diferentes formas de atuacao das equipes (CARDOSO
et al., 2009; CECCIM, 2017).

Outro aspecto observado e que fez a equipe do PET
refletir trata da importancia do acolhimento como contato
primario do usuario com a unidade. O usuario, ao expor sua
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situacdo de saude, motivos e necessidades que o trouxe,
torna aquele momento um preambulo da construcdo da
relacdes usuario-servico e sua vinculacao (BRASIL, 2013).
Baseado nas reunides de grupo tutorial e nessa vivéncia,
o acolhimento foi reconhecido como uma ferramenta de
cuidado que precisa ser devidamente apropriado para
todos os profissionais das equipes da atencdo primaria,
em um dialogo para criar a melhor forma de realiza-lo.

Em algumas unidades ndo se realiza a escuta qua-
lificada em todos os atendimentos e prioriza-se os casos
mediante a classificacao de riscos, mas realiza agenda-
mento das consultas como garantia de acesso e resposta
ao usuario permitindo acolher, ao menos, 30% dos atendi-
mentos em demanda espontanea (COUTINHO; BARBIERI;
SANTOS, 2015). Cada territdrio entende e lida com o aco-
Ihimento de formas diferentes para atender aos anseios da
comunidade que assiste e as necessidades de resolucao
gue cada situacdo de saude requer (BRASIL, 2013).

CONSIDERACOES FINAIS

A insercdo da equipe do PET nas equipes partici-
pantes do projeto tem por base, primeiramente, oferecer
ferramentas para introducdao do tema interprofissionalida-
de dentro da pratica didria das equipes, ressaltando suas
intencdes, desafios, conquistas e repercussdes na forma
de cuidado das demandas atuais de saude.
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Ao desenvolver atividades que proporcionam re-
flexdo sobre o agir em saude, na perspectiva das com-
peténcias colaborativas, a exemplo do cuidado centrado
no paciente, familia e comunidade, reafirmam-se praticas
de cuidado em saude que se perderam perante a roti-
na desgastante do trabalho, que resulta na acomodacao
dos profissionais e da prépria comunidade. Esse resgate
acontece com as ferramentas de educacdo em saude, a
exemplo da sala de espera e discussao de projetos tera-
péuticos singulares (PTS); sala de situacao para discussao
e avaliacdo de indicadores; planejamento estratégico de
acdes em saude, incluindo parceria com atores sociais
locais — ONGs, igrejas, escolas e outros servicos publicos.

O aporte tedrico por meio de livros, artigos e do-
cumentos oficiais construidos pelas entidades de saude
nas diversas esferas do governo busca por caminhos mais
vidveis e melhor resultado nas formas de cuidado, sendo
um dos meios para estudar esse tema, acessar evidéncias
e obter um norte para a tomada de decisao estratégica
nas politicas de saude.

A educacao dos futuros profissionais de saude deve
ser permeada por experiéncias de interacao entre educan-
dos e profissionais de diversos cursos no ambito da saude,
como as aqui relatadas, pois aflora novos significados e
abre caminhos para o entendimento do que envolve uma
rede de saude e sua complexidade.

O PET-Saude tem contribuido para melhorias na
formacao curricular, no exercicio da pratica profissional,
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mas sobremaneira nas aptiddes humanas, nas relacdes de
convivéncia e confianca entre os atores sociais nos servi-
cos do SUS e destes com seus usuarios, conferindo maior
seguranca no trabalho de redes intersetoriais, menores ia-
trogenias na clinica e fortalecimento da gestao estratégica.

A participacdo do PET na atencdo primaria oferece
prerrogativas para profissionais que ndo tiveram a opor-
tunidade, durante sua formacao, de vivenciar a aprendiza-
gem da interprofissionalidade na sua pratica de atuacao.
Nesse sentido, nota-se que o fortalecimento do SUS requer
continuas reflexdes das praticas em saude, bem como da
formacao dos seus profissionais, o que faz necessaria a
manutencdo e continuidade do projeto nos campos de
atuacao do PET-Saude.

Diante do modelo assistencial de saude ainda he-
gemonico e centrado no médico, iniciativas como a atual
do PET-Saude possibilitam, por meio de vivéncias como a
relatada, ampliar a discussao sobre a interprofissionalidade
como alternativa para um cuidado em saude mais resolutivo,
resultante de intervencdes amplas, que envolva a vida das
pessoas. Também é um modo de produzir conhecimento
em ato, junto ao outro, perante a complexidade dos pro-
blemas reais que acontecem no cotidiano dos servi¢cos de
saude e comunidade (FORTUNA et al, 2005), aumentando
a capacidade do profissional para enfrentar situacdes que
requerem a capacidade de reinvencao e criacao de novas
possibilidades (FRANCO, 2015), bem como grandes crises
da saude, como a atual pandemia da covid-19.
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CAPITULD 4

INTERPROFISSIONALIDADE E A
PROMOCAO DO CUIDADO JUNTO AOS
TRABALHADORES E TRABALHADORAS
NA UNIDADE SAUDE DA FAMILIA

Ernani Vieira V. Filho

Elisangela de Oliveira Inacio

Kalyna Ligia Amorim Macedo

Maria Ester da Silva Nascimento Brito Barbosa
Reinaldo dos Santos Mendes da Silva

O presente texto versa sobre o Programa de Edu-
cacdo pelo Trabalho para a Saude, o PET-Saude/Interpro-
fissionalidade, e consiste em uma iniciativa do Ministério
da Saude com o Ministério da Educacdo. O PET-Saude/
Interprofissionalidade é desenvolvido pela Universidade
Federal da Paraiba em parceria com a Secretaria Municipal
de Saude de Joao Pessoa e visa promover a integracao
do ensino-servico-comunidade e fortalecer as acdes da
atencédo bésica do Sistema Unico de Saude (SUS).

Este trabalho abordara a trajetdéria do PET-Saude/
Interprofissionalidade e as suas principais atividades de
ensino-aprendizagem para o trabalho em saudde na Uni-



dade de Saude da Familia Cruz das Armas V, situada em
Jodo Pessoa-PB, e que tiveram inicio em abril de 2019.

O texto compreende um relato de experiéncia acom-
panhado da reflexdo critica e propositiva dos integrantes
de um grupo tutorial vinculado ao PET-Saude, consti-
tuido por: dois professores tutores, sendo um professor
do curso de medicina, vinculado ao Centro de Ciéncias
Médicas (CCM); e uma professora do curso de servico
social, vinculada ao Centro de Ciéncias Humanas, Letras
e Artes (CCHLA) da UFPB. Ainda, contou com uma pro-
fissional da odontologia que atua na atencao basica de
saude, na qualidade de preceptora do programa; e mais
dois estudantes da UFPB, sendo uma discente (bolsista)
do curso de terapia ocupacional e outro (voluntario) do
curso de servico social.

A insercao desse grupo tutorial no territdrio para
desenvolver as atividades do PET-Saude/Interprofissiona-
lidade deu-se, a priori, com a apresentacao do programa,
dos seus objetivos e das prospostas de atividades de en-
sino — aprendizagem para o trabalho em saude junto aos
trabalhadores e trabalhadoras da unidade. O grupo tutorial
(GT) do PET-Saude/Interprofissionalidade realizou uma
visita a USF Cruz das Armas V, a fim de conhecer e iniciar
uma aproximacao com a equipe. A preceptora (odontdloga)
apresentou a unidade de saude, que esta situada em um
espaco do tipo casa, localizada em um dos bairros mais
antigos de Joao Pessoa, Cruz das Armas. A USF Cruz das
Armas V pertence ao Distrito Sanitario | e compreende um
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espaco fisico de pequeno porte, organizado e contendo:
uma recepcao; trés salas especificas destinadas aos aten-
dimentos médico, odontoldgico e de enfermagem; sala de
vacinas; cozinha; banheiro; e area externa.

A articulacdo inicial desse GT com a equipe de saude
da USF Cruz das Armas V consistiu na inser¢cao dos seus
integrantes para conhecer a unidade de atencdo basica
de saude. Houve uma reunido com a equipe local para
promover a apresentacdo dos memlbros do grupo tutorial
do PET-Saude/Interprofissionalidade e dos trabalhadores
e trabalhadoras de saude da referida unidade.

PROGRAMA PET-SAUDE/INTERPROFISSIONALIDADE

A educacdo interprofissional em saude compreende
um processo de compartilhamento de conhecimentos e
de saber profissionais. Consiste numa estratégia adota-
da pelo Programa PET-Saude Interprofissionalidade, que
envolve o processo de ensino-aprendizagem para o tra-
balho em saude com discentes e docentes e o incentivo
as praticas colaborativas entre os profissionais de saude,
visando o fortalecimento das acdes de ensino, pesquisa
e extensdo por meio da Universidade Federal da Paraiba
com a comunidade local.

As atividades de educacao em saude desenvolvidas
pelo PET-Saude/Interprofissionalidade da Universidade
Federal da Paraiba (UFPB) estabelece parceria direta com
a Secretaria Municipal de Saude (SMS) de Jodo Pessoa-PB
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e promove a educacao em saude nas unidades de aten-
cdo basica. Sao atividades de ensino-aprendizagem para
o trabalho em saude para incentivar a interprofissionali-
dade, aprimorar as praticas colaborativas e integrativas,
fortalecer o trabalho em equipe e aperfeicoar o cuidado
voltado as reais necessidades de saude da populacao.

O PET-Saude/Interprofissionalidade agrega um con-
junto de profissionais da atencao basica de saude de Jodo
Pessoa que assumem o papel de preceptor(a), professores
da Universidade Federal da Paraiba que exercem a funcao
de tutor (@) e estudantes da graduacao vinculados ao
Centro de Ciéncias da Saude (CCS), Centro de Ciéncias
Médicas (CCM) e ao Centro de Ciéncias Humanas, Letras
e Arte (CCHLA) da UFPB.

O programa envolve diversas areas de saber, entre
elas, os cursos de enfermagem, educacao fisica, farmacia,
fisioterapia, fonoaudiologia, medicina, nutricdao, odonto-
logia, psicologia, servico social e terapia ocupacional. Por
meio da interlocucao entre a Universidade Federal da Pa-
raiba (UFPB) e a Secretaria Municipal de Saude (SMS) em
Jodo Pessoa-PB, o Programa PET-Saude/Interprofissiona-
lidade assume atividades presenciais e complementares,
e estd organizado em cinco grupos tutoriais (GT), em
gue cada grupo compreende os segmentos ja sinaliza-
dos (preceptores, tutores e discentes), também envolve
os trabalhadores e trabalhadoras de saude e atende aos
usuarios dos servicos.
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O PET-Saude/Interprofissionalidade estd voltado
para a educacdao em saude por meio da integracdo entre o
ensino, servicos e comunidade, com énfase para o desen-
volvimento das praticas colaborativas e interprofissionais.

A INTERFACE DA INTERPROFISSIONALIDADE
NA ATENCAO A SAUDE POR MEIO DO
“CUIDANDO DO CUIDADOR”

Neste texto traremos relatos sobre a experiéncia
vivenciada na Unidade de Saude da Familia Cruz das Ar-
mas V, a partir da insercdao de um grupo tutorial (GT-1)
vinculado ao PET-Saude/Interprofissionalidade (UFPB/
SMS) no referido territério. Compreende, portanto, alguns
resultados preliminares referentes ao primeiro ano de
atuacdo do PET-Saude/Interprofissionalidade nas unidades
basicas de saude e destaca a importancia da promoc¢ao da
linha de cuidado voltada para o “Cuidando do cuidador”
com a equipe de saude.

Dessa forma, o relato trata da experiéncia sobre as
praticas interprofissionais e a promoc¢ao do “Cuidando do
cuidador” com os trabalhadores e trabalhadoras da USF
Cruz das Armas V, no municipio de Joao Pessoa. Refe-
re-se a uma experiéncia que contou com a participacao
dos integrantes do grupo tutorial 1 (GT-1), vinculados ao
PET-Saude/Interprofissionalidade.

Discutimos o Programa PET-Saude/Interprofissiona-
lidade com a equipe durante a nossa aproximacao inicial
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e insercao na referida unidade. Também desenvolvemos
um planejamento estratégico e participativo que resultou
na elaboracdo e aprovacao de um plano de atividades
prioritarias junto a equipe, com sugestdes de praticas
colaborativas e indicacdes para a realizacdo do “Cuidando
do cuidador”. Foram demandas apontadas pelos préprios
trabalhadores e trabalhadoras da USF Cruz das Armas
V. As atividades propostas também foram aprovadas na
reunido do colegiado do PET-Saude/Interprofissionalida-
de (UFPB/SMS). Para definir essas atividades, realizamos
rodas de conversas com a equipe de salde e pensamos
acerca da finalidade do trabalho interprofissional e suas
contribuicdes na promoc¢ao do cuidado em saude.

Empiricamente durante uma discussao coletiva so-
bre a promocao do cuidado foi aprovada a linha de aten-
cdo a saude intitulada “Cuidando do cuidador”, que con-
sistiu na reflexao sobre a promoc¢ao da qualidade de vida
e de saude dos trabalhadores e trabalhadoras da unidade,
dentro e fora do espaco de trabalho. A equipe também
despertou para a necessidade de exercitar a escuta quali-
ficada entre os seus proprios pares, no sentido de atender
as possiveis queixas de adoecimento do trabalhador e da
trabalhadora, em decorréncia de sobrecargas de trabalho
ou ainda de relacdes de trabalho competitivas e desmo-
tivadoras ou mesmo advindas dos problemas pessoais.

Nessa direcdao, as atividades desenvolvidas com a
equipe resultaram em nova pactuacao voltada para a pro-
moc¢ao do cuidado ampliado a saude do trabalhador e da
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trabalhadora da unidade de saude. Também possibilitou
gue a equipe refletisse sobre as condi¢cdes de trabalho e
0Ss seus impactos na propria saude, nas relacdes familiares
e profissionais e nas disputas no processo de trabalho.
Bem como trouxe a viabilidade de repensar o processo
de gestdo e execucdo do trabalho na perspectiva da in-
terprofissionalidade para ndo sobrecarregar apenas um
individuo e prevenir o possivel adoecimento decorrente
de um trabalho mais exaustivo e isolado.

As atividades de aprendizagem para o trabalho em
saude foram desenvolvidas entre discentes, tutores, pre-
ceptora, profissionais, trabalhadores e trabalhadoras de
saude da USF Cruz das Armas V. Desenvolvemos dinamicas
e momentos de reflexdo a partir do uso de metodologias
ativas que contribuiram para o reconhecimento do papel
de cada ente presente na equipe. Também permitiu a to-
dos os participantes avaliar a necessidade de incentivar
e promover o autocuidado e a atencdo tanto a saude da
populacdo quanto do trabalhador e da trabalhadora no seu
processo de trabalho e valorizar as praticas colaborativas
para a efetivacdo do trabalho interprofissional, de modo
a evitar um amplo desgaste individual.

Os principais objetivos definidos e assinalados no
Plano Coletivo de Atividades foram: 1) desenvolver acdes
de saude na linha do “Cuidando do cuidador”; 2) fortalecer
o vinculo entre trabalhadores e trabalhadoras do servico;
3) fomentar reflexdes sobre a interprofissionalidade; 4) in-
centivar as praticas colaborativas e interprofissionais para
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fortalecer a dinamicidade do trabalho e a qualidade dos
servicos junto aos usuarios na unidade de saude da familia.

A discussao sobre as praticas integrativas, colabo-
rativas e interprofissionais possibilitou a ampliacdo do co-
nhecimento sobre as atribuicdes de cada profissional no
processo de trabalho e a necessidade de manter a colabora-
cao mutua, a ética, o respeito e a valorizacdo dos diferentes
saberes sem fragmentar o processo de trabalho. Também
proporcionou que a equipe identificasse as dificuldades
no processo de trabalho, o que gerou uma reflexao critica
e propositiva sobre a dinamica institucional na promocao
da atencdo a saude e na indicacdo coletiva de estratégias
para superacao dos problemas estruturais e subjetivos.

PRINCIPAIS RESULTADOS: A PROMOGAO
DO CUIDANDO DO CUIDADOR NA USF
CRUZ DAS ARMAS V

A perspectiva de promover a linha de cuidado em
saude conhecida como “Cuidando do cuidador” surgiu en-
guanto uma demanda prioritaria apresentada pela propria
equipe de saude da USF Cruz das Armas V. Por meio de
uma reunido realizada entre a equipe da atencao basica e
os integrantes do GT 1do PET-Saude, surgiram narrativas
gue evidenciaram a necessidade de dar uma maior aten-
cado e valorizacao aos trabalhadores e trabalhadoras da
unidade, de modo a reconhecer o valor de cada individuo
e dos diferentes saberes, mas também fomentar, entre a
equipe, o entendimento acerca da importancia das praticas
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colaborativas e participativas no processo de promocao
da saude e no cumprimento da interprofissionalidade.

Constatamos gue a efetivacao de atividades volta-
das para a linha de cuidado em saude, conhecida como
“Cuidando do cuidador, contribuiu para a promocao do
bem-estar (fisico, social e mental) dos trabalhadores e
trabalhadoras em saude, pois valorizou as potencialidades
(individuais e coletivas) presentes na equipe e promoveu
maior incentivo ao respeito, ao zelo e a humanizacado nas
relacdes de trabalho visando a promocao do cuidado com
quem também cuida.

A partir da escuta qualificada em torno das neces-
sidades da equipe de saude da familia, os integrantes do
PET-Saude observaram que a principal demanda consistia
em proporcionar uma atencao mais especifica para o cui-
dado com os trabalhadores e as trabalhadoras de saude
daqguela unidade.

As atividades foram desenvolvidas de forma ludica e
propositiva e contou com a participacao ativa e criativa de
todos os membros da equipe de saude. Realizamos alonga-
mento, dinamicas em grupos, jogos, perguntas e respostas,
brincadeiras coletivas para abordar tematicas sugeridas
pela equipe, dentre elas, a interprofissionalidade. Houve
ampla adesao da equipe, uma vez que o planejamento e
a construcao do plano de atividades ocorreram de forma
participativa, visto que os integrantes do PET-Saude e a
equipe da unidade discutiram coletivamente e definiram
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as atividades e como se daria a participacdao de cada um
respeitando as prioridades e a rotina de trabalho.

No planejamento propds-se a oferta de atividades
gue garantissem um trabalho continuo, com énfase, prin-
cipalmente, na interprofissionalidade, na efetivacdao do
trabalho colaborativo, no fortalecimento das relagdes
interpessoais e na promoc¢ao do cuidado ao trabalhador
e a trabalhadora em saude para também promover a me-
Ihoria da qualidade do atendimento junto aos usuarios.

Segundo Madruga et al. (2015), o trabalho inter-
profissional compreende a atuacao de profissionais de
diversas areas e deve ser incentivada ainda na formacao.
A educacao interprofissional (El) é entendida como um
processo que envolve duas ou mais profissdes para um
aprendizado coletivo e que considera a visao do outro e
estimula a colaboracao a fim de aperfeicoar o cuidado com
a populacao, pois a atuacao coletiva e integrada entre os
diversos saberes e profissionais possibilita a reflexdao e o
planejamento das praticas de forma mais colaborativa, e
por meio da interacao e da participacao dos encontros é
possivel efetivar o trabalho interprofissional.

Pereira (2018) assinala que a interprofissionalidade,
tanto na saude como na educacao, promove novas estru-
turas de construcao intercultural como também interdis-
ciplinar, por meio da investigacao e criacao dos principios
fomentadores para o exercicio do trabalho colaborativo
na area da saude. Portanto, a interprofissionalidade ndo so
atua de modo integro, mas também ecoldgico no conhecer
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e ensinar, de maneira que ideia e atitude estdo integradas,
como uma praxis transformadora, e possui fortes enca-
deamentos metodoldgicos, conceituais e politicos, ligadas
a0 progresso da saude e educacao.

Em prosseguimento a execucdo das atividades
planejadas foi desenvolvida uma dinamica intitulada de
“dindmica do elogio”, que teve como proposta gerar a
reflexao critica sobre a valorizacdo de si e do outro, e o
reconhecimento das potencialidades individuais e cole-
tivas no processo de trabalho. Essa atividade permitiu
gue trabalhadores e trabalhadoras refletissem sobre a
rotina do trabalho, sobre as funcdes desempenhadas e
acerca da importancia do didlogo permanente entre os
membros da equipe como uma das formas de resoluti-
vidade para os problemas.

As atividades centradas no cuidando do cuidador
também contemplaram oficinas de leitura, exercicios de
alongamento, danca, dinamicas e jogos ludicos que possi-
bilitaram a descontracao coletiva por meio de brincadeiras
e da expressao corporal. Também contou com a apresen-
tacao de propostas de resolutividade para possiveis con-
flitos emergentes entre alguns membros da equipe; além
de proporcionar a reflexao coletiva sobre a importancia
do cuidado e do autocuidado.

Ainda como resultados positivos, os participantes
demonstraram-se mais motivados para o trabalho inter-
profissional e reafirmaram a importancia de manter o “Cui-
dando do cuidador” como linha prioritaria de cuidado em
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saude e para prevenir o adoecimento do trabalhador e da
trabalhadora no ambito do trabalho.

Galiski et al. (2019) ressaltam que ha diversos fatores
gue podem interferir na saude dos trabalhadores da saude,
principalmente na equipe de saude da familia (ESF), entre
eles, a escassez de recursos humanos e materiais, o modo
de eles se inserirem no mercado de trabalho, a condicao
do espaco fisico, as dificuldades nas relacdes interpes-
soais entre os integrantes da equipe, como também os
problemas sociais da populacdo da area de abrangéncia.
Esse conjunto de fatores pode resultar no sofrimento,
dor e adoecimento psiquico e fisico dos trabalhadores da
equipe de saude da familia.

Por meio das atividades realizadas (jogos, brinca-
deiras e dinamicas), os integrantes do PET-Saude tam-
bém promoveram uma mediacao na reuniao entre gestao
(gerente de saude) e a equipe de saude da USF Cruz das
Armas V, no sentido de despertar a valorizacao do trabalho
de todos e o reconhecimento do papel do outro em um
ambiente de trabalho coletivo e interprofissional.

Com base em um documento norteador intitulado O
marco para acdo em educacao interprofissional e pratica
colaborativa, a pratica colaborativa é entendida enquanto
uma acao efetuada por trabalhadores e trabalhadoras de
saude com diferenciados conhecimentos, os quais atuam
com diversos publicos, usuarios, familias, cuidadores, assim
como a comunidade, a fim de proporcionar, crescente-
mente, um acolhimento aperfeicoado (OMS, 2010).
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As vivéncias com as equipes de saude da familia per-
mitiram varias reflexdes, principalmente sobre as relacdes
interpessoais e tensdes no trabalho. Observamos que o
trabalho em equipe ndo € um processo facil de acontecer
e gue nem sempre as relacdes estabelecidas sdo as mais
agradaveis, visto que ha uma tendéncia cultural de que o
ambiente coletivo de trabalho seja desanimador e confli-
tuoso, e essa ldgica precisa ser superada.

Sobre o conceito de trabalho em equipe, Madruga
et al. (2015) afirmam gque consiste em um processo com-
posto por dois elementos: a acao racional dirigida a fins;
e a interacado, os quais se relacionam de modo reciproco.
A interacdo diz respeito ao agir comunicativo em busca
de um entendimento mutuo, que envolva as trocas de
saberes como uma valiosa caracteristica da experiéncia.

As atividades diretamente focadas na promocao
do “Cuidando do cuidador” ampliaram a nossa reflexao
critica sobre o trabalho interprofissional. Tivemos, ain-
da, outra dinamica em gue a equipe indicava os pontos
positivos e negativos que dificultavam ou interferiam no
éxito do trabalho individual e coletivo. Foram identificados
alguns nos criticos (situacdes-problemas), como disputas
desnecessarias nas relacdes de trabalho, individualismo,
desmotivacao, falta de autonomia de alguns usuarios,
entre outros; e foram apontadas algumas estratégias para
a resolucao de conflitos pela prépria equipe.

Por exemplo, o incentivo ao “Cuidando do cuida-
dor” surgiu como uma estratégia de motivacao para o

SUMARIO - CAPA

(0]
©



trabalho e de promoc¢ao ao autocuidado. Como estratégia
para envolver mais a comunidade nas acdes de saude
e promover o seu empoderamento, a equipe de saude
propds convidar a comunidade para participar de uma
reunido na unidade de saude. Entao os trabalhadores e
trabalhadoras de saude, acompanhados dos participantes
do PET-Saude planejaram e confeccionaram, de forma
colaborativa e criativa, panfletos e convites para a reuniao
gue foram entregues a comunidade local pelos agentes
comunitarios de saude.

Organizamos uma apresentacdo com recursos au-
diovisuais, utilizamos uma linguagem simples e objetiva
e, desse modo, fortalecemos os canais de comunicacao
entre a equipe do PET-Saude com a equipe da unidade de
referéncia e os usuarios. Em consonancia com o sentido da
interprofissionalidade e da intersetorialidade estabelecemos
uma articulacdo em rede com outros servicos, como NAS-
F-AB, e envolvemos outras equipes. Também fomentamos
o protagonismo da comunidade ao convidar usuarios dos
servicos para falarem sobre experiéncias individuais no
trato com o processo saude-doenca. Nesse sentido:

O trabalho interprofissional em Saude pode
ser mais aderente, compartilhado, colabora-
tivo e seguro, portanto, mais ecoldgico, sen-
do, assim, mais prazeroso, menos insalubre,
integrado e com maior reciprocidade. (PE-
REIRA, 2018, p. 1755).

Peduzzi et al. (2013) assinalam ainda que as opor-
tunidades de educacao interprofissional colaboram para
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a formacao de profissionais da saude, preparando-os de
forma mais satisfatoria para o trabalho em equipe, de
modo que a competitividade e a fragmentacdo sejam subs-
tituidas pela colaboracao, valorizacdo e reconhecimento
da interdependéncia das areas de saberes e praticas.

CONSIDERAGOES FINAIS

As atividades desenvolvidas pelo do Programa PE-
T-Saude/Interprofissionalidade (UFPB/SMS) na USF Cruz
das Armas V, em Joao Pessoa, em seu primeiro ano de
execucao, possibilitaram aos atores e sujeitos envolvidos
uma melhor compreensao sobre a interprofissionalidade
e a eficacia das praticas integrativas e colaborativas.

O conjunto de atividades em saude voltada para a
linha de atencao ao “Cuidando do cuidador”, contempla-
da pelo grupo tutorial 1, contribuiu para o fortalecimen-
to dos vinculos entre trabalhadores e trabalhadoras da
unidade e despertou um senso critico de colaboracao e
respeito entre eles.

Mediante as atividades desenvolvidas com a equipe
de saude foi possivel pensar sobre as dificuldades, apontar
alguns desafios e apresentar propostas de resolutividade,
bem como incorporar a perspectiva da interprofissionali-
dade na dinamica das relacdes de trabalho.

Observamos os ganhos a partir da insercao dos
membros do PET-Saude na USF Cruz das Armas V, uma vez
qgue atingimos os objetivos iniciais propostos e também
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executamos na integra um plano de atividades discutido
e elaborado com a prdpria equipe de saude, de forma
criativa, colaborativa e participativa.

A promoc¢ao do “Cuidando do cuidador” contribuiu
para o fortalecimento das relacdes de trabalho e a mo-
tivacdo dos sujeitos. e também possibilitou uma escuta
gualificada acerca dos problemas existentes. Grosso modo,
essa experiéncia ainda propiciou um melhor entendimento
acerca do Sistema Unico de Saude (SUS) e nos possibilitou
reafirmar a relevancia da luta pela defesa e pela garantia
de uma politica de saude publica, gratuita e universal no
Brasil, bem como o reconhecimento do papel fundamental
de um Estado democratico de direitos na promocao da
educacao em saude.

Por fim reafirmamos a valorosa contribuicdo dos
profissionais, dos trabalhadores e trabalhadoras de sau-
de no processo de formacao profissional de discentes
da UFPB e do corpo docente integrado ao PET-Saude/
Interprofissionalidade (UFPB/SMS). Destacamos a im-
portancia desse espaco de aprendizagem também como
uma oportunidade para a qualificacdao profissional e de
promocao a educacao permanente em saude.

Referendamos, ainda, o incentivo as praticas cola-
borativas e a interprofissionalidade na formacao profis-
sional e nas relacdes de trabalho, com fins de superar a
I6gica da fragmentacdao de saberes e garantir a partilha
de conhecimentos e integracdo das profissdes.
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CAPITULD 5

GRUPOS DE GESTANTES: ESPACO
DE PRATICA COLABORATIVA NA
ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA

Eduardo Victor Costa de Caldas
Geovane Fernandes Muniz

Marcio Costa dos Santos

Candice Regadas Gondim Santiago
Maria de Lourdes de Farias Pontes

A Estratégia Saude da Familia (ESF) é a referéncia
de estruturacdo da atencao primaria a saude no pais que
tem como centralidade a familia e o direcionamento a
comunidade (MENDONCA et al., 2019). Suas acdes e ser-
vicos sdo operacionalizados por equipe de profissionais
inseridos em uma unidade de saude da familia (USF) e
se caracterizam por serem um cenario ativo, onde acon-
tecem inumeras experiéncias no campo do cuidado e da
educacdo em saude.

Sendo assim, este capitulo relata a experiéncia de
implantacdo do grupo de gestantes na USF a partir do
projeto PET-Saude/Interprofissionalidade da UFPB, cam-
pus I, e Secretaria Municipal de Saude de Jodo Pessoa-PB.



Como ambiente desta experiéncia indica-se a Unida-
de Integrada Saude da Familia (USF) Nova Unido, situada
no bairro de Mangabeira, municipio de Jodo Pessoa, Parai-
ba. A USF Nova Unido conta com quatro equipes (Unido,
Prosind, Mangabeira IV e Panoramica), com cobertura
populacional de 13.800 pessoas e estd inserida em um
territdrio de facil acessibilidade, boa estrutura geografica,
com condicdes sanitarias adequadas e em funcionamento
diario para a comunidade.

Na USF existem grupo operativos de idosos, ges-
tantes e terapia comunitaria. As reunides acontecem no
periodo da tarde, quinzenalmente para o grupo de mulhe-
res e idosos, e semanalmente para o grupo de terapia co-
munitaria. Todos os profissionais da USF estdo envolvidos
nessas atividades, desde a programacao até a execucao,
seja de forma direta, seja indireta.

A equipe do PET-Saude, foi inserida na USF no més
de junho do ano de 2019, sendo composta pela odonto-
loga da equipe, assumindo a funcao de preceptora, um
estudante de medicina, um de enfermagem, e outro de
fonoaudiologia. O primeiro passo do grupo PET-Saude na
USF foi esclarecer, em reuniao da equipe, o objetivo do
projeto: promover e aprimorar a integracao ensino, servi-
¢co e comunidade, articulando professores, estudantes de
graduacao e profissionais de saude com vias ao desenvol-
vimento de atividades na rede de assisténcia em saude.
Dessa forma, foi pactuado com a gestao da unidade e a
equipe de saude que haveria a presenca dos estudantes
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por um turno na semana para o desenvolvimento de ati-
vidades com foco na interprofissionalidade.

A partir de demandas especificas, discutidas em reu-
nides semanais com os profissionais da USF, respeitando os
objetivos e conceitos do PET-Saude, conseguimos nortear
o planejamento das atividades levando em consideracao
0s seguintes parametros: a caracteristica do territorio,
perfil demografico, socioecondmico e epidemioldgico
da populacdo, bem como os aspectos relacionados ao
processo de trabalho da equipe.

RELATANDO A EXPERIENCIA

O fio condutor desta experiéncia foi a necessidade
da equipe da USF Nova Unido de reativar o grupo de
gestantes que existiu no ano de 2014, em que as equipes
realizavam consultas de pré-natal as segundas-feiras a
tarde. Considerou-se a importancia do acompanhamento
pré-natal na deteccdo precoce de enfermidades, tanto
maternas quanto fetais, com intuito de oferecer a preven-
cdo adequada, possibilitando, assim, o desenvolvimento
saudavel do produto da concepcdo e a reducdo do risco
da gestacao a mae (PEIXOTO, 2014).

Uma vez ao més as enfermeiras buscavam agen-
dar o maximo de gestantes para aquele dia e, por meio
de temas definidos previamente, conduziam as rodas
de conversas, troca de experiéncias e depoimentos das
usuarias. De acordo com os relatos das enfermeiras, para
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a manutencado das reunides mensais, o grupo contava
com doacdes da comunidade e do comércio do bairro.
Como as coordenadoras tinham outras demandas, nao
conseguindo manter a agenda dos encontros, as gestan-
tes foram faltando as reunides, e 0 grupo permaneceu
ativo por um periodo de seis meses.

No momento do planejamento da USF, os profissio-
nais de saude solicitaram ajuda da equipe do PET-Saude
para organizar o retorno do grupo de gestantes. Sabe-
-se gue as praticas relacionadas a atencado ao pré-natal
exigem a producdo de cuidados que fogem ao escopo
de apenas uma profissdo isolada; muito pelo contrario,
a interacdo entre as diversas disciplinas e profissdes da
saude se integralizam em uma pratica colaborativa e in-
terprofissional capaz de compor um plano de acdo que
contemple as necessidades de saude da gestante e do
concepto. (ROCHA et al., 2011).

Os grupos educativos sdo uma estratégia potente
na assisténcia a gestante para discutir temas como tipos
de partos, cuidados a serem prestados ao recém-nascido,
0S NOVOS papeéis sociais que advém da maternidade, os
quais podem ser fatores geradores de medo, ansiedade e
tensao, influenciando negativamente a mulher no periodo
gestacional, e tais preocupacdes devem ser acolhidas pela
equipe de saude que tem a funcao de cuidar de forma
continua e resolutiva (RIOS; VIEIRA, 2007).

A primeira atividade direcionada para este fim foi a
organiza¢cao de uma reuniao para mulheres, maes, puér-
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peras e gestantes, com a tematica de aleitamento mater-
no realizada em consonancia com a campanha nacional
“Agosto Dourado”. Esse primeiro momento contou com a
colaboracao dos profissionais da USF que se identificavam
com o tema abordado. Nos encontros subsequentes houve
uma maior adesdo de outras categorias profissionais, de
outros estudantes, e também as prdprias usuarias puderam
participar do planejamento das atividades.

O grande desafio para a equipe PET-Saude foi bus-
car construir essa atividade considerando a intenciona-
lidade da interprofissionalidade e entendendo que, para
alcancar uma pratica interprofissional, se faz necessaria a
presenca de uma interacao entre as profissbes com vista
no auxilio mutuo em torno do objetivo comum, definindo
como o centro do processo de cuidado o usuario, a familia
e a comunidade (REEVES et al., 2016).

Dessa forma, a primeira etapa do planejamento da
atividade foi identificar por que era importante resgatar
esse grupo operativo voltado para o publico de gestan-
tes. Em constante desenvolvimento académico, por meio
do ensino, pesquisa e extensao, a equipe do PET-Saude
identificou dados a respeito da pratica do aleitamento ma-
terno no Brasil, concluindo que apenas 38,6% do publico
infantil é alimentado de forma exclusiva com leite materno
durante os seis primeiros meses de vida (UNICEF, 2020).

Em adicdo, sabe-se que o aleitamento materno pode
diminuir a mortalidade, em cerca de 13%, por fatores etio-
I6gicos evitaveis no publico infantil com menos de 5 anos,
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configurando um importante protetor contra patologias,
como diarreia, infeccdes de vias aéreas e reacdes alérgi-
cas, além de amenizar o risco de hipertensao, diabetes,
elevacdo do colesterol, sobrepeso e obesidade na fase
adulta (OMS, 2020).

No ano de 2019, a Assembleia Mundial de Saude
determinou uma meta de “aumento da taxa de amamen-
tacdo exclusiva para 50% até 2025”. Perante tais desafios,
a implementacao de acdes de promocao e protecdo do
aleitamento materno se faz necessaria e depende de es-
forcos coletivos, intersetoriais e interprofissionais. Dessa
forma, a atencdo basica, por meio da Estratégia Saude da
Familia e sendo um pilar estruturante do Sistema Unico
de Saude (SUS), conta com a poténcia necessaria para
assegurar e potencializar o cuidado integral a saude.

Além disso, a equipe entende que esse tipo de grupo
facilita o didlogo entre os profissionais e usuarios, pro-
porcionando o fortalecimento de vinculos, mais acesso a
informacdes, seja entre usuarios e profissionais, seja entre
0S proprios usuarios, possibilitando também a construcao
de redes de apoio social (MENEZES; AVELINO, 2016).

A partir dessa definicdao da equipe, pensou-se no
proximo passo: como seria desempenhada essa atividade?
Como o més corrente era agosto, na vigéncia da campanha
nacional “Agosto Dourado” achou-se por bem utilizar a
campanha de incentivo ao aleitamento materno e fazer
a oficializacao do retorno do grupo de gestante da USF.
Destaca-se que, mesmo antes de iniciada tal campanha, ja
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era desejo desta unidade integrada retomar as atividades
com o grupo de gestantes, uma vez que duas equipes
da mesma unidade realizam suas consultas de pré-natal
semanalmente as quartas-feiras. Além dos indubitaveis
beneficios a comunidade, ha um nitido estreitamento das
relacdes interprofissionais, reforcando-se, assim, a asso-
ciacdo da busca do bem-estar coletivo a satisfacdo do
profissional de saude ao atuar de forma gratificante.

O Més do Aleitamento Materno, ou Agosto Dourado,
foi instituido pelo Congresso Nacional Brasileiro no ano
de 2017, por meio da Lei n?13.435 (BRASIL, 2017). A ori-
gem do nome advém da classificacdo da OMS quanto ao
leite materno, considerado alimento padrao-ouro nos seis
primeiros meses de vida do bebé. A lei visa intensificar
acoes intersetoriais que buscam orientar, conscientizar e
esclarecer a importancia do aleitamento materno para a
mae e o bebé, utilizando o didlogo com a comunidade,
a promoc¢ao de acdes e eventos de divulgacdo, com uso
simbolico da cor dourada em espacos e objetos que tra-
duzam a representatividade da campanha.

Com base nessas definicdes, utilizou-se como es-
tratégia pedagdgica para o desenvolvimento da reuniao
a problematizacao, que permite levantar discussao sobre
a realidade do cenario, aproximando a teoria da pratica
e favorecendo a ressignificacao de conceitos pertencen-
tes ao senso comum, bem como o repensar de acdes e
praticas do cotidiano das pessoas (VILLARDI; CYRINO;
BERBEL, 2015).
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A reunido teve duracao de 40 minutos e foi organi-
zada nos seguintes momentos:

12 momento: inicialmente, a preceptora e o grupo
de alunos se apresentaram, solicitando, em seguida, que
os presentes fizessem o mesmo. Comunicou-se aos pre-
sentes que a reunido compunha uma atividade do grupo
de gestantes, a qual iria acontecer mensalmente e com
o objetivo de discutir tematicas relacionadas a gestacao,
sendo de interesse da gestante e de todo o nucleo fami-
liar em torno dela. Para esse momento foi estipulado um
tempo de 10 minutos.

22 momento: aconteceu a discussao sobre o alei-
tamento materno e, para introducao da tematica, foram
realizadas as seguintes perguntas:

1. Qual a sua opinido sobre o aleitamento materno?
2. Alguém de vocés ja amamentou?

3. Como foi a experiéncia de amamentar?

4. Quais as facilidades e as dificuldades?

A partir desses questionamentos iniciou-se a conver-
sa sobre a tematica “Trabalhando mitos e verdades sobre
o aleitamento materno”. O tempo programado para essa
atividade foi de 20 minutos.

32 momento: neste momento foi trabalhada uma
etapa avaliativa. Solicitou-se que cada participante rela-
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tasse, em uma frase, o que aprendeu e indicasse um tema
para as proximas reunides do grupo. O tempo de duracao
para esse momento foi de 10 minutos.

Essa reunido aconteceu em 28 de agosto de 2019,
com a participacao de nove gestantes. Entre os profis-
sionais envolvidos estavam odontdlogos, enfermeiros,
farmacéutica, agentes comunitarios de saude, auxiliar
de servicos gerais e auxiliar de saude bucal. Além dos
estudantes do PET-Saude, estagidrios de enfermagem e
farmacia estavam presentes.

A preceptora da equipe, os estudantes do PET-Sau-
de e 0s demais profissionais envolvidos foram responsaveis
pelo planejamento e execucao da reunido de reativacao
do grupo de gestantes. A preceptora obteve, com a Ma-
ternidade Candida Vargas (Jodao Pessoa-PB), um video
explicativo a respeito da técnica de aleitamento materno,
estoque e doacao de leite materno, o qual foi transmi-
tido por meio de retroprojetor emm momento oportuno.
Também foram responsaveis pela decoracao da reuniao
e elaboracao de brindes tematicos a serem sorteados as
gestantes participantes.

Os estudantes do PET confeccionaram um banner
e folders informativos abordando a importancia da
amamentacdo para o binbmio mae-filho, constando
0s tépicos mais importantes abordados na atividade.
Além disso, cada um dos profissionais contribuiu com
a discussao, complementando ideias e trazendo a tona
reflexdes que enrigueceram o momento.
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Assim, a partir dessa experiéncia foi reativado o
grupo de gestantes da USF, possibilitando a continuida-
de das reunides, do processo de ensino em saude, das
partilhas, da escuta qualificada e do envolvimento da
comunidade na construcao de saberes. Dessa forma, foi
firmado um compromisso entre a preceptora, as outras
duas odontdlogas, a farmacéutica, a auxiliar de saude
bucal e os estudantes do PET-Salde para a perpetuacao
do grupo, bem como insercao definitiva da equipe do
PET-Saude na USF.

Para tal compromisso foi criado um grupo virtual
na rede social Whatsapp, composto pelos profissionais
de saude da USF, os estudantes do PET-Saude, as ges-
tantes e as maes. Estabeleceu-se, assim, uma ferramenta
de comunicac¢do virtual viavel a todos os colaboradores,
possibilitando o planejamento das reunides posteriores, os
temas a serem discutidos, os profissionais de outras areas
a serem convidados, bem como a lideranca compartilhada
e a resolucao de conflitos.

As reunides posteriores do grupo de gestantes
abordaram um tema a cada encontro mensal. Os temas
abordados foram os seguintes:

* Primeiros socorros em caso de engasgos e ou-
tros acidentes domeésticos envolvendo lactentes,
criancas e adolescentes;

 Shantala;

* Assisténcia farmacéutica as gestantes.

o
I
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Cabe ressaltar a repercussao positiva advinda de
tais atividades, tendo sido realizada uma entrevista com a
preceptora e os demais profissionais da equipe a respeito
do evento a convite de jornalistas ligados a prefeitura, com
posterior publicacdo no portal virtual oficial da Prefeitura
de Jodo Pessoa.

A partir desse grupo virtual, as tematicas acerca
das proximas reunides foram levantadas, discutidas e pla-
nejadas, além da continuidade do vinculo entre a equipe
de saude e as usuarias. Para convocar as usuarias para as
atividades planejadas, convites virtuais eram enviados para
O grupo com antecedéncia, e 0s impressos entregues aos
agentes comunitarios de saude, no intuito de resguardar
a data da atividade e, assim, consolidar a presenca de
guantidade significativa de usuarias.

Os convites virtuais foram elaborados por integran-
tes da equipe de saude da USF com conhecimento em
programas de computador especificos para esse fim. Tais
convites virtuais eram compostos por imagem ilustrativa a
respeito do tema a ser abordado, titulo da atividade, data,
hora e local em que a atividade seria realizada.

Por fim, a elaboracao de tais atividades mostrou-se
um campo fértil para a pratica colaborativa e a educacao
interprofissional, cernes do PET-Saude/Interprofissionalidade.
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REFLEXOES E CONSIDERACOES SOBRE A EXPERIEN-
CIA DO FAZER JUNTO

O campo de pratica em saude nos permite refletir
sobre a maneira como o cuidado € concebido por meio
de seus diferentes panoramas, das diversas ferramentas
e da pluralidade de atores inseridos em tal contexto.

Essa vivéncia foi norteada pela educacao interpro-
fissional (EIP), a qual ocorre quando os membros de mais
de uma profissao da saude aprendem em conjunto, de
forma interativa, com o propdsito explicito de melhorar a
colaboracédo interprofissional ou a salide/bem-estar dos
usuarios (REEVES et a/,, 2016).

A partir dessa definicao, podemos inferir que EIP
produz profissionais de saude mais colaborativos e com-
prometidos com o cuidado integral as pessoas (REEVES;
HEAN, 2013).

O resultado dessa formacao € a colaboracao no
processo de trabalho em saude, definida quando um gru-
po de profissionais de saude interage, a fim de comparti-
Ihar propdsitos, metas e alvos de cuidado, prezando pela
importancia de cada sujeito nesse elo. Tal colaboracao
ressignifica o objeto do cuidado em saude, colocando
como centro desse cuidado as necessidades de saude do
individuo. (WHO, 2010; REEVES et al,, 2010).

Com base nesses conceitos podemos dizer que,
para a preceptoria, a contribuicdo foi a possibilidade de
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crescimento pessoal e profissional. A qualificacao por meio
de novos paradigmas e valores coloca a preceptoria no
patamar de facilitadora e disseminadora de informacdes no
cotidiano da unidade. Ensinar, aprender e fazer, de manei-
ra inovadora, permite ressignificar a pratica colaborativa,
além de elevar a satisfacdao e motivacao profissional.

Para os estudantes, a contribuicdo de construir uma
intervencao centrada nas necessidades das usuarias, de
forma colaborativa, em que cada um aprendeu com o
outro e entre si, permitindo uma aprendizagem conjunta,
representou uma experiéncia impar na formacgao.

Em adicao, ressalta-se que, no cotidiano dos cur-
sos da area de saude, o aprendizado acontece de for-
ma segmentada, ou seja, em formato multidisciplinar e
uniprofissional, no qual individuos que estao inseridos
em um nucleo profissional aprendem com seu proprio
nucleo. Assim, faz-se urgente a necessidade do repensar
a formacao na perspectiva da interprofissionalidade para
a verificacao da atencao integral preconizada pelo SUS
e conforme um processo de trabalho em equipe, no qual
sao desenvolvidas as competéncias colaborativas.

Para a equipe de saude, as atividades interprofis-
sionais potencializam o servico, aumentam a assisténcia
a0 usuario e promovem saude e prevencao de agravos.
Além disso, a interacao da equipe fortalece as relacdes
profissionais e aproxima cenarios de areas, ocasionando
a troca de manejos do usuario que dela participa, oportu-
nizando, assim, que a APS seja efetivada na sua esséncia,
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conforme preconiza a legislacao do SUS e normativas
complementares.

Para as gestantes e puérperas, o resultado do tra-
balho é relatado por elas proprias:

Bom dia gente! Passando sé pra registrar
meus agradecimentos. Tenham a certeza que
foi uma tarde rica. Vocés trouxeram a mente
informacbes que outrora estavam adorme-
cidas. Mais que isso, tantas informacdes...
agradeco a todos pela dedicacdo, empenho
e apoio. Tudo que foi dito e esclarecido on-
tem foi de grande importancia e com certeza
fard grande diferenca. Amei aprender sobre
ordenha! Com certeza irei colocar em prati-
ca! Deus abencoe cada um de vocés! (Relato
de uma puérpera).

Se possivel, leva para o0 nosso proximo en-
contro dicas de como evitar engasgo e re-
fluxo. E, caso aconteca, como devemos agir.
Passei isso com minha filha e foi desespera-
dor, ela chegou a ficar roxinha nos meus bra-
cos! (Relato de uma mae).

Diante desse panorama, sabemos que o0 nosso pla-
nejamento, dito no inicio deste capitulo, proporcionou res-
postas efetivas e bons frutos. E também que investir na
interprofissionalidade fortalece a equipe, a deixa pronta para
o campo de atuacdo, de modo que as experiéncias prati-
cadas coletivamente ganham peso e surtem maior efeito,
e que o usuario deve ser o foco desse cenario, haja vista
ele ser o protagonista do financiamento solidario do SUS.
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CONSIDERACOES FINAIS

A estratégia de intervencdo realizada pela equipe
PET-Saude proporcionou a realizacao de atividade edu-
cativa norteada pela problematizacdo, em que o conheci-
mento prévio dos participantes € levado em consideracao,
superando a transmissao de informacdes aos usuarios em
relacdo ao cuidado de si e de sua familia.

Configura-se como desafio constante romper com
praticas educativas tradicionais e adotar metodologias
ativas adaptadas no ambito da atenc¢ao primaria, na pers-
pectiva de fortalecimento do controle social, e permitir
o protagonismo do usuario a medida que ele expde suas
duvidas e necessidades, construindo elementos para que
o cuidado seja planejado de forma coerente com a inte-
gralidade preconizada pelo SUS.

O reflexo do panorama aqui discutido elucida a im-
portancia da educacdo em saude para a efetivacao de
acdes, quando nao transformadoras, sensibilizadoras, no
ambito da interprofissionalidade; por meio da execucao
das competéncias colaborativas e do comprometimento
de profissionais, de gestores e da comunidade, com a
mudanca de modelos e praticas de saude de um territorio.

Assim, o PET-Saude contribui para o desenvolvimento
de acdes de cuidado interprofissional, no sentido de abdi-
carmos da mera reprodutibilidade do processo de traba-
Iho centrada na doenca, para que sejamos mediadores da
pratica focada nas necessidades do usuario, da familia e da

SUMARIO - CAPA

0
®



comunidade, legitimando o que preconiza os principios do
sistema de saude equanime, universal e integral.
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CAPITULO 6

TRABALHO INTERPROFISSIONAL NA
EDUCACAO EM SAUDE COM CRIANCAS:
O APRENDER UNS COM OS OUTROS
POR MEIO DE ATIVIDADES LUDICAS

Cristiane Costa Braga

Isaac Holmes Gomes da Costa

Lilian Rodrigues Rocha da Silva

Talitha Rodrigues Ribeiro Fernandes Pessoa
Michelly Santos de Andrade

Iniciamos este capitulo com a reflexdo que a educa-
cao interprofissional nos traz: podemos “aprender sobre os
outros, com os outros e entre si” (OMS, 2010, p. 13). E nesse
contexto que relatamos uma vivéncia de aprendizagem
compartilhada, fruto de um trabalho colaborativo entre
profissionais de um centro de referéncia em educacao
infantil (CREI) e trabalhadores de uma equipe de saude
da familia (eSF), portanto, tendo como cenario a atencao
primaria a saude (APS) e as suas diversas possibilidades
de praticas do cuidado em saude em foco.

O Programa de Educacéao pelo Trabalho para a Sau-
de (PET-Saude) tem-se destacado como uma importante



politica indutora dos processos de formacao em saude. No
ano de 2018, foi lancado o PET-Saude/Interprofissionali-
dade, objetivando mudancas curriculares na formacao e
na producao do cuidado em saude, em consonancia com
as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNSs) para 0s cursos
de graduacdo na area da saude, alinhados aos principios
da interprofissionalidade, interdisciplinaridade e interse-
torialidade, bem como a atribuicdo qualificada para os
procedimentos de integracao ensino-servico-comunidade
nos territorios, promovendo a educacao interprofissional
(EIP) e as praticas colaborativas (PC) (BRASIL, 2010a;
BRASIL, 2010b; BRASIL, 2018a).

Os autores deste relato compdem uma equipe de
atuacao em uma unidade de saude da familia (USF), cons-
tituida por uma preceptora (cirurgia-dentista) e dois estu-
dantes, sendo uma do curso de terapia ocupacional e outro
do curso de medicina, os quais sdo todos acompanhados
pelas tutoras, que sdo docentes dos cursos de graduacao
de fonoaudiologia e odontologia da UFPB, todos inclui-
dos em um dos grupos tutoriais (GT4) do PET-Saude/
Interprofissionalidade UFPB/SMS-JP.

Ressalta-se aqui o cenario de uma USF integrada,
qgue é formada por quatro equipes de saude da familia
(eSF), constituidas, em uma equipe minima, por agentes
comunitarios de saude, auxiliar de saude bucal, cirurgides-
-dentistas, enfermeiras, médicos, técnicas de enfermagem
e os profissionais da fisioterapia, da psicologia e do ser-
vico social gue compdem o Nucleo Ampliado de Saude
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da Familia (NASF), inseridas num territdrio extenso e em
processo de expansao. E nesse ambiente que o GT4/PE-
T-Saude desenvolve atividades coletivas e individuais,
embasado nos conceitos tedricos-metodoldgicos da EIP,
a qual acontece a partir do momento em que alunos e/
ou duas ou mais profissdes aprendem com, a partir de e
sobre o outro, buscando a efetiva colaboracdo e a me-
lhora nos resultados em saude (OMS, 2010). Sao, ainda,
fundamentados nas PCs como sendo aquelas que ocorrem
qguando profissionais da saude de diversas areas propi-
ciam servicos baseados na integralidade do cuidado em
saude, implicando os usuarios, suas familias, cuidadores e
a comunidade na atencdo a saude de qualidade em todos
0s niveis de servicos (OMS, 2010).

A insercao dos participantes nesse cenario de apren-
dizagem se deu por meio dos seguintes fatores: reconhe-
cimento do territdorio com seus determinantes sociais e da
cartografia com seus indicadores de saude, participacao
nas visitas domiciliares, consultas clinicas, interconsultas,
reunides de equipe, atividades de educacdo em saude e
educacao permanente, bem como pela criacdo de grupos
de estudos. Diante disso, foi possibilitada a construcao de
vinculos com os profissionais de saude e a comunidade e,
ainda, o didlogo com os demais estudantes dos diversos
cursos de saude, permitindo o fortalecimento do trabalho
em equipe interprofissional.
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CONSTRUINDO O CAMINHO

A promocdo da saude se constitui como parte es-
sencial do conjunto de acdes de saude individuais, co-
letivas e familiares que compdem a atencao basica, as
quais devem ser realizadas por meio do cuidado integral
realizado por uma equipe multiprofissional e direcionada
a uma populacao adstrita de um territorio (BRASIL, 2017).

Além disso, as acdes da Politica Nacional de Pro-
moc¢ao da Saude (PNPS) propdem que essas atividades
ampliem o olhar do trabalhador da saude para as neces-
sidades de saude e os seus determinantes, de maneira
qgue o cuidado em saude englobe os diversos servicos,
ultrapassando os muros das unidades de saude, proporcio-
nando uma maior escolha de habitos saudaveis (BRASIL,
2018b). Assim, a articulacdo da saude e da educacao por
meio de praticas intersetoriais se torna essencial.

Nessa perspectiva, o cendrio de um centro de refe-
réncia em educacdo infantil (CREI) se mostrou favoravel ao
desenvolvimento dessa articulacao. Essa percepcao partiu
da preceptora dessa equipe do PET-Saude, ao identificar
gue os alunos de um CREI ndo conseguiam realizar corre-
tamente os movimentos para a realizacdo da escovacao
dentaria e da lavagem das maos, sendo necessario des-
tinar um momento de educacdo em saude, sobretudo no
gue se relacionava a promoc¢ao da saude bucal e higiene
corporal, uma vez compdem habitos essenciais para um
desenvolvimento saudavel. Outrossim, essa atividade se
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mostrou oportuna para além do intuito da educacdo em
saude, pois evidenciou uma oportunidade favoravel para
o desenvolvimento e o exercicio do trabalho interprofis-
sional e das competéncias colaborativas.

Assim, para a realiza¢cao da atividade, algumas ar-
ticulacdes foram necessarias. A principio, a comunicacao
com a diretora e com as professoras do CREI, a qual se
deu em dois momentos: primeiro, para sinalizar as ideias
iniciais e a intencionalidade da atividade e para verificar
a viabilidade de sua realizacao, as limitacdes e as poten-
cialidades no que diz respeito aos recursos disponiveis,
como: tempo, instrumentos educativos, espaco, equipe,
bem como selecionar a faixa etdria das criancas para o
desenvolvimento da atividade. Nesse momento, foi de-
monstrada muita receptividade por parte da equipe do
CREI, de forma que se comprometeu a participar, ativa-
mente, da acdo.

Em um segundo momento, a articulacdo com a
equipe do CREI se deu com o objetivo de pactuar data
e horario da acao e de apresentar o roteiro para sua rea-
lizacdo, momento em que foram acolhidas sugestdes e
concluidos os ajustes finais.

No planejamento da acdo de educacdao em saude
voltada as criancas, foram necessarias também articula-
cdes com os profissionais da eSF, com a intencionalidade
de aprender no encontro com os outros, sobre os outros
e entre si, objetivando promover uma maior integracao da
equipe, somar esforcos para qualificar o desenvolvimento
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e a execucao da atividade, no compartilhar de saberes e
experiéncias dos diversos profissionais. Foram convida-
das para participar da acao duas agentes comunitarias
de saude, a auxiliar de saude bucal e a enfermeira da eSF.

Do mesmo modo, no tocante ao planejamento da
acao, foi dedicado um tempo para sua elaboracdo e es-
truturacado, que além dos participantes do GT4 contou
ainda com a enfermeira e a auxiliar de saude bucal. Foi um
momento promissor em que se pode exercer e vivenciar
0s conceitos e pressupostos da EIP.

Por meio da comunicacao entre os profissionais
de salde e os integrantes do PET-Saude/Interprofissio-
nalidade, discussdes foram levantadas, ideias elencadas,
instrumentos educativos foram pensados para trabalhar
com as criancas, tornando a atividade dinamica, ludica e,
ao mesmo tempo, instrutiva. Assim, ao final do planeja-
mento, montou-se o roteiro preliminar, que foi discutido e
finalizado posteriormente em articulacdo com a diretora
e as professoras do CREI.

A atividade, que ficou denominada como “Estacao
Saude”, consistia em desenvolver a coordenacao motora
e 0s conhecimentos das criancas de 4 e 5 anos do CREl,
com a realizacao dos movimentos circulares destinados
para a correta escovacao dentaria e a higiene das maos.

O desenvolver da atividade foi dividido em dois mo-
mentos, cada qual composto por duas estacdes instaladas
no patio do CREI, entre as quais as crianc¢as, organizadas
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em pequenos subgrupos, foram conduzidas pelas profes-
soras e pela diretora, possibilitando circularem por entre
as mesas tematicas, interagindo com os profissionais e
participantes do PET-Saude/Interprofissionalidade GT4.

O primeiro momento buscava dar enfoque a uma
abordagem sensdério-motora, em que, na primeira esta-
¢do, as criancas foram estimuladas a realizar movimen-
tos circulares e movimentos de vaivém, trabalhando com
massinhas de modelar, fornecidas pelo CREI, e também
foi solicitado para as criancas desenharem, em cartolinas,
circulos com a ajuda de bambolés, destacando os mo-
vimentos circulares essenciais para a correta escovacao
dentaria e lavagem das maos.

Na segunda estacao foi utilizado um bau, contendo
em seu interior produtos de higiene corporal, tais como:
escova de cabelo, pente, sabonete, escova de dente e
creme dental, com o objetivo de que as criancas, ao to-
carem nesses objetos de olhos fechados, identificassem
0S mesmos, e construissem, coletivamente, com a ajuda
dos facilitadores, o entendimento sobre seu uso e sua im-
portancia, de forma a estimular os conhecimentos sobre
0s cuidados com a saude.

No segundo momento, foi desenvolvida a terceira
estacdo, que focava o aperfeicoamento dos conhecimen-
tos de higiene bucal, ao ser solicitado que as criancas
reproduzissem, em macromodelos de arcadas dentarias,
0s movimentos relacionados a escovacao dentaria. Por
fim, na quarta estacao, as criancas foram conduzidas as
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pias infantis do CREI e foram ensinadas a lavar as maos
com agua e sabdo. Em todas as estacdes os facilitadores
sempre reafirmaram o significado daquilo que se estava
fazendo e também a importancia desses costumes para
a saude das criancas.

Além disso, como estratégia para dinamizar a abor-
dagem, facilitar o vinculo e cativar a atencdo das crian-
¢cas, os profissionais da saude e da educacdo utilizaram
aderecos, como: perucas, colares, chapéus, diademas e
também maquiagens, o que se mostrou bastante positivo
e eficaz na interatividade com as criancas.

O QUE PENSAMOS EM CONJUNTO...

A partir da execucdo da atividade descrita foi pos-
sivel refletir sobre diversos aspectos que vao desde o mo-
mento inicial de construcao e elaboracao da proposta de
acao até ao fim da execucao da atividade, compreendendo
os beneficios de ter um trabalho em equipe, na perspectiva
interprofissional, e atribuir melhorias as proximas acoes.

O objetivo inicial da acao tinha como foco salien-
tar a importancia da higiene bucal e corporal, utilizando
metodologias ativas para realizar a escovacao dentaria e
a lavagem das maos, tornando as criancas protagonistas
em todo processo de aquisicdo de conhecimentos, intera-
gindo com a proposta ofertada, praticando e exercitando
diversas habilidades, como reflexao, percepc¢do e auto-
confianca (DIESEL; BALDEZ; MARTINS, 2017).
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Dessa forma, o trabalho interprofissional se desta-
cou principalmente por meio do compartilhamento das
praticas e teorias da enfermagem, medicina, odontologia e
terapia ocupacional, profissdes envolvidas nesse processo
de construcao, chegando ao consenso de que necessitaria
considerar a faixa etaria das criancas (4 a 5 anos) para
compreender o que deveriamos esperar delas a nivel de
capacidades motoras e, por conseguinte, identificar se a
atividade proposta de escovacao e higiene pessoal seria
compativel e eficaz para o publico em guestado.

Segundo Rodrigues et al. (2013), as crianc¢as que pos-
suem idade entre 4 e 5 anos e que apresentam um desen-
volvimento tipico sao habeis a escovar os dentes, pentear
o cabelo e se vestir com dependéncia minima, mas, ainda
assim, ndo sdo completamente independentes. A vista disso,
consideramos ser de extrema importancia atribuirmos a
essa acao um olhar voltado a promocao de independéncia
das atividades de vida diaria (AVD) utilizando metodologias
ativas com carater ludico e ensinando, primeiramente, os
movimentos necessarios para a execucado das atividades
propostas e, posteriormente, a execucao da atividade em
si (escovar os dentes e lavar as maos).

Os movimentos planejados e propostos pela terapia
ocupacional de desenvolver a motricidade, por exemplo,
nesse caso, o brincar com massinhas de modelar, conduzi-
ram a uma comunicacao com os movimentos da escovacao
dentaria, bem como com a lavagem das maos, permitin-
do, assim, que as criancas aprendessem os movimentos
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circulares necessarios para a higiene bucal e das maos
de maneira correta, ao mesmo tempo que brincavam.
De acordo com Fonséca e Silva (2015), a terapia ocupa-
cional enfatiza que o brincar é considerado um processo
natural e a ocupacdo da crianca. Permite desenvolver ha-
bilidades referentes a compreensdao do meio em que ela
estd inserida, adaptando-se e interagindo com ele, sendo
posteriormente essencial no cotidiano para desempenhar
as mais variadas atividades, como o ato da escovacao e
lavagem das maos.

Esse encontro com as diversas profissdes produziu
um didlogo, uma comunica¢cdao, um novo olhar para a den-
tista, a enfermeira, os agentes comunitarios de saude, os
profissionais da educacdo e os estudantes de medicina e
de terapia ocupacional, na perspectiva da interprofissio-
nalidade, produzindo, com isso, um novo conhecimento e
corroborando, dessa forma, com os pressupostos da EIP
no sentido de que diversas profissdes aprendem juntas
para trabalharem juntas em direcdo a um objetivo comum
de produzir cuidado em saude.

Foi percebida a importancia do trabalho em equipe
permitindo o compartilhar de saberes e conhecimentos
gue promovem uma acao com mais qualidade, voltada
para o publico infantil. Os resultados positivos, como con-
seguir abordar diversos pontos das competéncias colabo-
rativas, sucederam a partir do trabalho interprofissional
dos profissionais da saude da USF e dos profissionais da
educacao do CREI, contribuindo para a eficacia da acdo e
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atingindo o objetivo inicial, construindo o conhecimento
coletivo acerca da higiene corporal e bucal, bem como
trabalhando as habilidades motoras das criancas.

Essa acdo de educacdo em saude proporcionou um
trabalho em equipe interprofissional, intersetorial, com
o planejamento das acdes e abordagem do trabalho em
equipe, centrado nas criangas do CREI, com comunicag¢ao
entre os setores de educacao e saude, propiciando, dessa
maneira, o desenvolvimento das competéncias colaborati-
vas, em que os profissionais compreenderam seus papeis
e usaram esses conhecimentos para alcangar os objetivos
da acao (SILVA et al., 2015).

Com relacao a competéncia resolucao de conflitos,
pode-se destacar a mudanca do dia da acao, pois, a partir
desse imprevisto, houve a necessidade de reorganizar os
atendimentos da enfermeira que estava inserida como
colaboradora da acao, propondo um dia que fosse de
comum acordo para todos os envolvidos.

A lideranca colaborativa partiu da equipe do PET-
-Saude/Interprofissionalidade, motivando os profissionais
da ESF e a equipe de professores do CREI, apoiando as
praticas colaborativas, buscando qualificar os processos
de trabalho de educacdao em saude que a equipe da USF
desenvolve (PEDUZZI, 2016).

A atividade utilizou metodologias ativas, de carater
ludico, permitindo que as criang¢as participassem das ati-
vidades e, com isso aprendessem a importancia e como
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deve ser realizada a higiene bucal e corporal construindo,
dessa forma, seus proprios conhecimentos.

Destaca-se o empenho e a participacdo de todos que
contribuiram para a realizacdo dessa vivéncia, incluindo os
professores e a diretora do CREI, sendo fundamental para o
sucesso dessa acao, tornando-a um meio de impulsionar a
importancia da intersetorialidade e contribuindo para que
houvesse um engajamento maior das criancas na acao.

O QUE ENCONTRAMOS, CONHECEMOS
E APRENDEMOS...

Durante o processo de elaboracdo e execucdo da
atividade, foi possivel identificar mudancas e melhorias em
diversos aspectos para a eSF, para a comunidade e para
a formacdo do estudante, expressando o éxito da acao.

Para os profissionais da saude e da educacao foi no-
tério o fortalecimento do trabalho em equipe, integrando
o “aprender com os outros, sobre os outros e entre si” e
a competéncia da comunicacao, evidenciando o trabalho
interprofissional e intersetorial.

Para os participantes do PET-Saude/Interprofissio-
nalidade e demais profissionais envolvidos nessa acao, foi
estimulado o desenvolvimento das competéncias colabo-
rativas, tais como: lideranca colaborativa, comunicacao in-
terprofissional e atencao centrada no usuario, promovendo
a unidade e o vinculo da equipe, atributos essenciais para
a efetividade do cuidado na APS, e também estreitando
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os lacos com o setor da educacado, na perspectiva da in-
tersetorialidade, pois foram desenvolvidas atividades de
carater intersetorial entre salde e educacao, comparti-
Ihando conhecimentos com os profissionais da eSF e as
professoras e a diretora do CREI de maneira bilateral.

Nessa perspectiva, contribuiu para amenizar as duas
principais barreiras que a equipe da APS enfrenta: a com-
peticdo entre os profissionais, que, a partir da acao, pdde
promover colaboracao interprofissional; e a sobrecarga
das atribuicdes dos profissionais, propiciando empenho
para que houvesse distribuicdo igualitaria das demandas
(ESCALDA; PARREIRA, 2018).

Houve contribuicdes para os estudantes dos cur-
sos de graduacao em saude, no que tange a verificacao
de aprendizado sobre o Sistema Unico de Saude (SUS),
sobretudo relacionado as possibilidades de atuacdao nos
servicos e em relacao as atribuicdes necessarias para que
seja desenvolvido um trabalho em equipe centrado no
usuario (NALOM et al., 2019).

Dessa forma, os estudantes, inseridos em cena-
rios de pratica na APS, passam por experiéncias de in-
tegracao ensino-servico-comunidade, sendo observada
a aproximacao com os principios do SUS, auxiliando no
aprimoramento das acdes desenvolvidas, no processo
de servico em saude, qualificando o cuidado, além de
obterem conhecimentos acerca da pratica do servico
em uma acao intersetorial.
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Desse modo, refletimos que as competéncias cola-
borativas nao se desenvolvem de imediato, necessitam de
pratica continua e de colaboracao interprofissional, pois
competéncias como ética/valores e papéis profissionais
sao menos desenvolvidas que comunicacao e trabalho
em equipe (LIMA, 2020).

Os estudantes de graduacao dos cursos de medicina
e terapia ocupacional, com os profissionais da saude e da
educacdo, aproximaram-se mais da realidade da comu-
nidade, propiciando o planejamento de praticas futuras
gue promovam a saude e a prevencado do adoecimento a
partir do cuidado mais centrado naquela populacdo, bem
como para os profissionais e preceptor.

Foi possivel identificar a valorizacao e o reconhe-
cimento de outras profissdes na importancia do trabalho
interprofissional em saude, proporcionando aprendizagem
compartilhada e novos conhecimentos adquiridos.

CONSIDERAGOES FINAIS

A acdo interprofissional e intersetorial de educacao
em saude desenvolvida no CREI, portanto, configurou-
-se como proficua, uma vez que todos os aspectos rela-
cionados a atividade, desde planejamento, articulacdes,
protagonismo, participacao até a execucao, foram todos
desenvolvidos, tendo como finalidade e intencionalida-
des principais: a atencdo centrada no usuario, a comuni-
cacdo e o trabalho interprofissional. Isso gerou diversas
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contribuicdes, ndo so as criancas alcancadas pela acao,
mas também, e de forma significativa, aos profissionais e
estudantes da graduacdo que participaram da acao.

Nesse contexto, o PET-Saude/Interprofissionalidade
e sua presenca na USF constituem um fator positivo e com
grande potencial para qualificar a producao de saude no
ambito da APS, uma vez que, ao apresentar um modo
diferente de pensar e trabalhar em saude, por meio das
reunides, do planejamento e da execucao de acdes inter-
profissionais, instiga o interesse de outros profissionais a
se aproximarem dessa |légica diferenciada de elaborar o
processo de cuidado, de forma a favorecer e potencializar
o movimento interprofissional.

E certo que existem ainda inUmeros obstaculos para
a plena implementacao da légica interprofissional como
pratica intencionalmente norteadora da producao em
saude na APS, todavia esse movimento de mudanca deve
ser entendido como um processo lento e gradual. Para seu
sSucesso, € necessario que os profissionais e estudantes
inseridos na APS que se iniciaram no entendimento des-
sa nova ldogica de cuidado e no processo de adaptacao
a ela identifiguem esses obstaculos, atuem sobre eles e,
sobretudo, continuem promovendo e valorizando acdes
interprofissionais em todas as esferas de atuacao do SUS.

Ademais, sabe-se que o processo saude-doenca, no
contexto das comunidades, passa por constantes trans-
formacgdes, constituindo-se como um processo extrema-
mente dinamico. Sendo assim, € muito evidente e rele-
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vante a atuacdo do Ministério da Saude nessa questao,
na medida em gue propicia, por meio do PET-Saude, a
continua adequacado dos servicos da APS, a qualificacao
dos profissionais e a melhoria do processo de formacao
dos estudantes da area da saude.
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CAPITULD 7

CONHECENDO A POLITICA NACIONAL
DE SAUDE INTEGRAL DA POPULACAO
NEGRA: DESAFIOS DOS PROFISSIONAIS
ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA

Lydianne Januério de Jesus

Luana Karla de Moura Silva
Aldaires Peixoto da Silva

Pablo Queiroz Lopes

Maria de Lourdes de Farias Pontes

A atencdo primaria a saude (APS) tem como prin-
cipal caracteristica desenvolver suas acdes proxima da
vida das pessoas, conhecendo suas reais necessidades de
saude. Para tanto, os profissionais inseridos nesse ponto
de atencdo a saude precisam considerar a singularidade e
a insercdo sociocultural dos individuos, visto que os deter-
minantes sociais e culturais exercem importante influéncia
nos comportamentos de prevencdo ou de risco e sobre
a utilizacdo dos servicos de saude (STARFIELD, 2002).

Nesse contexto, este capitulo relata a experiéncia da
realizacdo de uma roda de conversas com profissionais de



uma equipe de saude da familia sobre a Politica Nacional
de Saude Integral da Populacao Negra (PNSIPN).

Essa experiéncia foi desenvolvida na Unidade de
Saude da Familia (USF) Integrada Rosa de Fatima, com
a Equipe de Saude da Familia Sonho Meu. A insercdo da
equipe do PET-Saude/Interprofissionalidade, formada
pela enfermeira da USF — uma estudante do curso de
graduacao em farmacia, e outra do curso de graduacao
de terapia ocupacional — aconteceu durante a reunido de
equipe no dia 27 de junho de 2019. Na referida reunidao
foram apresentados os objetivos do projeto PET-Saude/
Interprofissionalidade, contextualizando os conceitos da
educacao interprofissional (EIP) e as praticas colaborativas
para o trabalho em saude e sua importancia na atencao
primaria para os profissionais de saude. Para o inicio das
atividades foi pactuado com a equipe gestora que os
estudantes estariam na unidade de saude durante um
turno semanal para desenvolver atividades junto a ESF,
com foco na interprofissionalidade.

A Equipe de Saude da Familia (ESF) Sonho Meu é
formada por um médico e uma enfermeira generalista,
uma técnica de enfermagem e dez agentes comunitarios
de saude. A drea de abrangéncia dessa USF é formada por
1.450 familias cadastradas e uma populacao total de 4.447
habitantes. As familias estao organizadas no territdrio de
forma desigual, social e economicamente, apresentando
diferentes modo de vida quanto ao acesso a empregos,
moradias, educacao, alimentacao, ressaltando um maior
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desemprego entre as mulheres. Quanto as morbidades,
ha um predominio das doencas crénicas, como diabetes e
hipertensao. Ha casos de tuberculose e transtornos mentais.

POLITICA NACIONAL DE SAUDE INTEGRAL
DA POPULACAO NEGRA: PAPEL DOS
PROFISSIONAIS SUA EFETIVACAO

A Politica Nacional de Saude Integral da Populacao
Negra é um direito conquistado por meio da portaria de n®
992 e instituida no dia 13 de maio de 2009. Essa politica
tem como objetivo a equidade e a integralidade para essa
populacao, pois, guando se trata da saude da populacao
negra, existem diferencas significativas com relacao a
outras racas, tanto ao acesso quanto a caracteristicas in-
dividuais e coletivas. Por essa razao, esse tema tem sido
alvo de politicas e discussdes (SANTOS; SANTQOS, 2013).

Na visao de Costa (2011), a transversalidade em con-
sonancia com a integralidade sao pilares que sustentam
a politica, pois a assisténcia a essa populacdo, o combate
a0 racismo no sistema de saude e a reducao de desigual-
dades devem ser um papel ndo sé da atencao basica, mas
também das demais complexidades, atendendo os mais
variados publicos: idosos, infantil, saude da mulher, saude
do homem, neonatos.

Considerando a saude como um termo que envolve
aspectos socioecondmicos, culturais e mentais, a politica
ainda enfatiza as questdes raciais como determinantes
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No acesso e na qualidade desse cuidado. Santos e Santos
(2013) trazem que quando ha dificuldades nessa com-
preensdo, e ndo sao consideradas tais complexidades
e pluralidades, elas podem interferir diretamente nessa
gualidade, resolutividade e nos objetivos supracitados.

Essa ampliacdo no conceito de saude permite que
o profissional perceba que questdes como a desigual-
dade, moradia, cor da pele e racismo sdo determinantes
de saude, haja vista gue as condi¢cdes sociais e mentais
influenciam diretamente no bem-estar oriundo da saude.
Na visao de Batista, Monteiro e Medeiros (2013), quando
a Politica Nacional de Saude Integral da Populacdo Negra
reconhece esses determinantes, surgem objetivos espe-
cificos que preconizam a pesquisa sobre essa populacao
e suas condicdes de saude, a busca de estratégias para
melhorias do acesso e acdes que visam reduzir doencas
como HIV e tuberculose nessa populacao.

Nesse sentido, € necessario que profissionais do
SUS, principalmente os inseridos na Estratégia Saude da
Familia (ESF), por estarem inseridos no servi¢co de primeiro
contato, busqguem compreender as diretrizes dessa poli-
tica para contribuir com a melhoria da atencao a saude
da populacao negra, conhecendo suas vulnerabilidades e
entendendo que o racismo é um importante determinante
social em saude que precisa ser considerado no cuidado
prestado pela equipe.
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RODA DE CONVERSA COM PROFISSIONAIS DA
ESTRATEGIA SAUDE DA FAMILIA SOBRE AS PNSIPN

O territdrio assistido pela USF Integrada Rosa de
Fatima possui uma peculiaridade importante que é a exis-
téncia de uma comunidade quilombola. Segundo a Fun-
dacao Cultural Palmares (FCP), atualmente no estado da
Paraiba existem cerca de 42 comunidades remanescentes
de quilombos certificadas. A comunidade quilombola de
Paratibe € um territério negro com cerca de 200 anos de
ocupacao (NASCIMENTO, 2014).

O quilombo de Paratibe é atualmente o Unico per-
tencente a regido urbana do municipio de Jodao Pessoa,
com o total de 110 familias cadastradas. Em relacdo aos
aspectos socioecondmicos, o quilombo aparenta ser uma
vila comum sem nenhuma identificacdo: as pessoas resi-
dem em moradias simples, o lugar possui algumas arvores
frutiferas, e as frutas sdo vendidas na frente da comuni-
dade, as margens da PB0OO0S8, para completar a renda das
familias, que sobrevivem, em sua maioria, da pesca manual.

O ponto de partida deste relato de experiéncia sur-
giu do planejamento da ESF para as comemoracdes do
més da consciéncia negra, com o objetivo de discutir o
conhecimento dos profissionais sobre as PNSIPN e de-
mandas de saude advindas dessa populacdo. Decidiu-se
gue seria realizada, no dia 26 de novembro de 2019, uma
roda de conversa com os profissionais de saude da ESF
sobre a PNSIPN.
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Foi decidido previamente que a equipe do PET fi-
caria responsavel por essa atividade, em que as alunas
organizariam o espaco onde aconteceria a roda de con-
versa e gue a preceptora faria o convite e apresentaria
a tematica que seria abordada aos profissionais da UBS.

A roda de conversa com os profissionais da unidade
de saude aconteceu no dia 26 de novembro de 2019. Nesse
momento, os profissionais falaram sobre suas experiéncias
vivenciadas com pacientes/usuarios que sdo assistidos
por essas politicas; a conversa informal ainda seguiu com
assuntos como o que € um racismo velado, racismo ins-
titucional e ainda como foram sequenciados os direitos
a saude da populacdo quilombola durante o passar dos
tempos. Desse modo, proporcionou-se a roda de conversa
uma linha de entendimento para compreender a histodria
dessa populacdo, fazendo, assim, um discursao acerca de
salide voltada para o usuario/familia/comunidade.

Essa atividade foi norteada pela Politica Nacional de
Saude Integral da Populacao Negra, implantada em 2007,
com o objetivo de promover a essa populacdo o acesso
aos principios do Sistema Unico de Saude (SUS), em es-
pecial a equidade, tentando amenizar os preconceitos e
discriminacdes étnico-raciais sofridas por ela no momento
do atendimento e na chegada ao servico (BRASIL, 2007).

Em decorréncia da existéncia dessa politica e da
necessidade de a equipe de saude da familia compreender
melhor os fatores relacionados ao acesso da populacao
quilombola a unidade de saude, a equipe PET-Saude pro-
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pos aos profissionais da USF um didlogo voltado para dar
visibilidade as PNSIPN de modo a desvendar qual usuario
tem direito a esse atendimento e qual é o processo de
saude e a doenca mais comum para pessoas dessa etnia.

Os autores envolvidos na atividade foram a equipe
do PET-Saude/Interprofissionalidade, ja citada anterior-
mente, além da presenca da odontologia, da enfermagem,
dos agentes comunitarios de saude, da psicologia e uma
representante da geréncia da USF e poucos usuarios que
estavam presentes no momento, de forma que cada um
contribuisse no enriquecimento do momento de troca de
experiéncias e discussodes.

A populacdo negra € marcada por uma desigualdade
historica desde o tempo da escravidao até os dias atuais.
Logo, a criacdao da PNSIPN tenta sanar as desigualdades
etnorraciais que ainda persistem de forma a interferir no
processo de assisténcia a saude.

As PNSIPN foram criadas com o intuito de garantir
o direito a equidade durante o acesso a saude, de forma
a assegurar o direito a promocao e prevencao da saude,
e aspectos como tratamento de doencas transmissiveis
ou nao, e identificar os agravos mais prevalentes nos in-
dividuos dessa etnia (CHEHUEN NETO, 2015).

Quanto a dinamica da roda de conversa, que contou
com a presenca de aproximadamente 20 participantes,
primeiramente, a preceptora do PET apresentou um pou-
co dos objetivos das PNSIPN para os participantes desse
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momento e fez o questionamento sobre o conhecimento
dos profissionais acerca da existéncia dessa politica. Uma
parte expressiva dos profissionais presentes nao conhe-
ciam — o que surpreendeu —, trazendo para essa atividade
mais importancia.

A partir dessa introducado, os profissionais colocaram
seus questionamentos sobre a PNSIPN, como: doencas
mais prevalentes e quais os determinantes que contribuem
nesse processo. Apresentaram ainda grande interesse em
conhecer mais sobre a abordagem dessa politica em re-
lacdo as varias areas da saude para as diversas profissdes
pertencentes a atencdo primaria a saude.

REFLEXOES E CONSIDERACOES SOBRE A EDUCACAO
E O FAZER INTERPROFISSIONAL EM SAUDE

A cultura do trabalho em equipe nem sempre reflete
um trabalho interprofissional centrado nos pilares da pra-
tica colaborativa, porém, quando se fala em promover a
equidade dentro da PNSIPN, faz-se necessario que as ESF
nao so promovam debates como esse, mas que possam
favorecer outros encontros, nos quais as competéncias
colaborativas, tais como cuidado centrado no usuario,
familia e comunidade e clareza de papéis e dinamica da
equipe possam ser exercitados sem medida, propiciando
para o paciente uma assisténcia segura e resolutiva. As
praticas profissionais se complementam para o alcance da
satisfacdo das necessidades dos usuarios (BARR, 1998).
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Entretanto, é importante compreender que o traba-
Iho em equipe vai muito além do compartilhar o mesmo
espaco (REEVES; XYRICHIS; ZWARENSTEIN, 2018). Essa
realidade aponta para a mudanca na formacao em saude,
exige uma educacdo que supere a formacao uniprofissional
e visualize a educacao interprofissional, sendo compreen-
dida quando “duas ou mais profissdes aprendem entre si,
com e sobre as outras, para melhorar a colaboracao e a
gualidade dos cuidados” (CAIPE, 2002, p. 2).

Essa definicdo aponta para a importancia da colabo-
racao no trabalho em saude, e para trabalhar de forma cola-
borativa se faz necessario aprender a fazer junto, a alcancar
competéncias que favorecam o trabalho interprofissional.

Além disso, outra questao importante e que deve
ser instigada entre os profissionais € a centralidade do
trabalho em saude no usuario, na familia e na comunidade.
A partir dessa competéncia, € possivel tornar o trabalho
mais acessivel e eficaz, considerando o que Lopes e Dias
(2017) dizem: ao coloca-la em pratica, o profissional abran-
ge sua percepcao de saude, visualiza diferentes demandas
e elabora um projeto baseado nas reais necessidades do
usuario, além de intensificar e colaborar para a melhoria
na relacao meédico-paciente.

Quanto as contribuicdes a nivel de preceptoria, uma
das mais importantes foi o conhecimento e compreensao
acerca da cultura da populacao quilombola, que esta di-
retamente ligada a PNSIPN, além do enriquecimento ao
presenciar como é o olhar de outros profissionais sobre
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essa tematica, de forma a enfatizar sempre as praticas
colaborativas, em especial a clareza de papel na equipe.
Permitir entender sobre a vida dessa populacao possibi-
lita ao profissional se empoderar sobre esses assuntos e
compreender todo o contexto do quilombo, que interfere
diretamente nas suas condicdes de saude.

Outro ponto importante no olhar da preceptoria é
a ampliacdo desse conhecimento para os alunos, consi-
derando que a PNSIPN e a cultura como um todo nao sao
assuntos recorrentes em sala de aula, ndo transmitindo
para o aluno a importancia que esse entendimento pode
trazer para sua pratica profissional.

Na perspectiva dos estudantes, pode-se vivenciar a
aproximacao deles com o servico de saude, sua realida-
de, potencialidades e dificuldades existentes. Além disso,
favoreceu aos estudantes um olhar mais amplo quanto as
necessidades dos usuarios, das familias e de todo o territo-
rio, © que promoveu a vivéncia da integralidade em saude.
Isso favorece ao estudante vivéncias e beneficios acerca
da pratica conjunta e compartilhada, diferentemente do
isolamento por vezes reforcado pelas universidades.

Foi possivel notar tais mudancas a partir do aumento
na participacao da equipe nos planejamentos e na cons-
trucdo de propostas para a melhoria da comunidade e do
engajamento da equipe nas atividades e acdes propostas
pelo PET e também pelos proprios profissionais. Além
disso, houve uma maior sensibilidade destes acerca da
saude da populacao negra, gerando uma procura, novas

SUMARIO - CAPA

-
W
o



discussdes e planejamentos para melhorar a qualidade e
0 acesso a saude da populacdo quilombola.

A reflexdo sobre a pratica e as mudancas pautadas
na necessidade do usuario, e nao do proprio profissional,
promove a ele uma maior compreensao do seu papel na-
quele espaco e amplia sua pratica, proporcionando um
olhar para si e o pensar diferentes maneiras de cuidar,
tornando-o criativo e versatil, caracteristicas que precisam
ser colocadas em pratica na atencdo priméria. E impor-
tante que esse cuidado permita que o profissional ndo
sO enxergue os problemas de salde de uma pessoa ou
comunidade, mas reflita sobre as repercussdes, as relacdes
gue sdo afetadas e todo o contexto em que o sujeito estad
inserido (LOPES, 2012).

Dessa forma, infere-se que o profissional que exer-
ce a interprofissionalidade identifica a adversidade que
surge no ambiente em que o paciente esta inserido, assim
prevalecendo como principal objetivo a promoc¢ao da as-
sisténcia a saude do usuario em relacdao ao conforto do
atendimento para o profissional.

CONSIDERAGOES FINAIS

A Politica Nacional de Saude Integral da Populacao
Negra surge como um direito e uma oportunidade para
proporcionar equidade dentro do sistema de saude. Sa-
be-se que, hoje em dia, o racismo estrutural também é
considerado um determinante social, além das condi¢cdes
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socioecondmicas e culturais que refletem diretamente
no cuidado.

Diante do exposto, foi possivel perceber que mes-
mo com a efetivacdo da politica, seu conhecimento e
disseminacao entre os servicos e profissionais ainda sao
escassos, haja vista que a politica foi criada, mas ndo houve
capacitacodes, discussdes e estudos sobre o que aponta
para a necessidade de investir em momentos de educacao
permanente, a fim de elucidar os profissionais acerca dos
diferentes publicos que eles atendem diariamente.

Por essa razao, a partir desse déficit no conhecimen-
to acerca da tematica, os alunos do PET-Saude/Interpro-
fissionalidade em conjunto com a preceptora planejaram
e executaram a acao em forma de roda de conversa na
unidade, e esta colaborou para proporcionar reflexdes
sobre o tema e sensibilizar os que compdem a equipe de
saude. Além disso, apos esse momento, os profissionais
da equipe seguem demonstrando mais interesse sobre o
tema e estao construindo um caminho de conhecimento
e mais acessivel para a populacao negra, a partir das re-
flexdes em reunides e acolhimento dessa demanda.

E importante salientar que as acdes direcionadas a
essa populacdo ndo se esgotam nos meses relacionados a
politica e a consciéncia negra e que devem permanecer nas
reunides de equipe e nos planejamentos, a fim de trazer a
comunidade para junto da unidade e nas proximas acdes
trazé-los para serem protagonistas desses momentos.
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CAPITULO 8

VIVENCIAS DO PET-SAUDE/
INTERPROFISSIONALIDADE:
EXPERIENCIA EXITOSA COM A
IMPLANTACAO DE ATIVIDADE FiSICA

ORIENTADA EM ACADEMIA AO AR LIVRE

Magdielle Idaline da Silva

Emily Dias de Souza

Maria de Fatima léda B Oliveira
Kalinka Zuleika da Silva Dias
Marcia Queiroz de Carvalho Gomes

No decorrer dos Ultimos anos, os servicos de saude
tém apresentado avancos. Com a Politica Nacional de
Atencado Basica, ocorreu a regulamentacao da atencao
basica de saude, tornando-se, desse modo, a porta pre-
ferencial do Sistema Unico de Saude (SUS). Esta porta
€ operacionalizada a partir da Estratégia Saude da Fa-
milia (MAEYAMA, 2020), a qual é constituida de equipe
multiprofissional que orienta o cuidado do usuario e da
comunidade inseridos em territorio delimitado e visa uma
atencdo integral de saude (BRASIL, 2012).

Visando fortalecer esse processo de avancos e mu-
dancas dentro do Sistema Unico de Saulde, o Programa



de Educacao pelo Trabalho para a Saude (PET-Saude)
constitui um programa voltado para a reorientacdo da
formacao profissional, de modo que busca integrar e favo-
recer a relacdo entre pesquisa, ensino e extensdo (VIEIRA;
OLIVEIRA; GUERINI, 2020).

Nessa perspectiva, a educacao interprofissional
(EIP), como criadora de espacos para a pratica colaborati-
va, estd presente em universidades de quatro continentes
ha mais de duas décadas e tem favorecido o agrupamento
de diversos profissionais numa proposta em que todos
aprendam juntos e, juntos, contribuam para melhorar as
areas em que atuam (SILVA, 2020).

Segundo Costa (2017), a EIP constitui uma importan-
te estratégia de aprendizado a medida que o conhecimen-
to é adquirido com, de e sobre o outro de forma interativa
e dinamica, propondo a integracao de académicos desde
a formacao e, em consequéncia disso, o aprimoramento
da assisténcia prestada enquanto profissionais.

Nesse contexto, o PET-Saude/ Interprofissionalidade
objetiva mudancas no processo de formacao e reorienta-
cdo profissional por meio da EIP, no sentido de promover
aproximacao e interacao entre académicos e profissionais
durante a formacao com intuito de identificar necessidades
encontradas nos servicos de saude, bem como na acade-
mia, de modo a proporcionar meios de resolucao atraveés
da aplicabilidade de intervencdes realizadas a partir de
reflexdes em conjunto e, consequentemente, fortalecer o
sistema de saude (ALMEIDA; TESTON; MEDEIROS, 2019).
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Dessa forma, esse relato tem o objetivo de descre-
ver as experiéncias da EIP vivenciadas por académicos
integrantes do grupo tutorial Il do Programa PET-Saude/
Interprofissionalidade da UFPB/SMS-JP, constituido por
membros dos cursos de fisioterapia, enfermagem, odon-
tologia e terapia ocupacional, durante vivéncias em uma
unidade de saude da familia do municipio de Jodo Pessoa
e nas reunides do grupo tutorial, assim como as contri-
buicdes do programa para a comunidade, apontando os
desafios durante o processo.

INTERPROFISSIONALIDADE NO CENARIO DE PRATICA

Diante da abordagem da educacao interprofissional
em saude, o PET-Saude/Interprofissionalidade propde
em uma de suas frentes de trabalho inserir as praticas
colaborativas nos territérios de atuacao, entre eles esta
a Unidade de Saude da Familia Grotao Integrado.

A USF Grotdo € composta por quatro equipes: Gro-
tao I, Grotao Il, Grotao |ll e Vista Alegre. Tem em sua
composicdo a equipe de atencao basica e a equipe de
saude bucal. Atende 2.809 familias, um total aproximado
de 14.707 pesso