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RESUMO

A complexidade do cuidado em saude e as crescentes demandas tém exigido a reorientacdo da
formacao das escolas médicas brasileiras para o éxito nas transformagdes nas praticas em saude
e fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS). A Educacéo Interprofissional (EIP) é reco-
nhecida como uma das estratégias para o desenvolvimento da pratica colaborativa entre os pro-
fissionais de saude e consolidagao do SUS. O presente trabalho teve como objetivo compreender
o desenvolvimento da EIP nas graduagdes médicas de um estado brasileiro na percepg¢ao dos
coordenadores de cursos de medicina. Para tanto, realizou-se estudo exploratério de abordagem
qualitativa por meio de entrevista com seis coordenadores de todos os cursos ofertados no estado
em questdo. Andlise Tematica de Conteudo foi utilizada para analise dos dados. Verificaram-se
desconhecimento, diversidade, multiplicidade e certa falta de clareza conceitual sobre o conceito
e construtos da EIP, apesar do destaque a importancia da EIP e o reconhecimento de espagos
interprofissionais. A despeito da EIP encontrar-se nas orientagbes das Diretrizes Nacionais Cur-
riculares, nao foi possivel identificar a implementagao institucional sistematizada de praticas in-
terprofissionais. Obstaculos para a implementagéo da EIP incluem a falta de apoio institucional, a
dificuldade de desenvolvimento de um curriculo flexibilizado para EIP e a falta de espaco fisico,
corpo docente e instrumento avaliativo de a¢des interprofissionais. A partir deste estudo exploraté-
rio e de seus resultados, conclui-se que, no contexto desse estado brasileiro, a EIP merece maior
reconhecimento e desenvolvimento na graduagao médica se de fato acreditamos na poténcia do
trabalho em equipe colaborativa para qualificar o cuidado a populacao.

Palavras-chaves: Educacéo interprofissional, Educacdo médica, Trabalho em equipe.

ABSTRACT

The complexity of Brazilian health care and the growing demands have required the reorienta-
tion of medical education to successfully transform health practices and strengthen the Brazilian
Unified Health System (SUS). Interprofessional Education (IPE) is recognized as one of the strat-
egies for developing collaborative practice among healthcare providers and strengthening SUS.
The objective is to understand the development of IE in medical courses in a Brazilian state, as
perceived by course coordinators. An exploratory study with a qualitative approach was carried
out through interviews with six coordinators of all courses offered in the referred state. Thematic
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Content Analysis was used to analyze the data. There was a lack of knowledge, diversity, multi-
plicity and a certain lack of conceptual clarity regarding the concept and constructs of IE, despite
highlighting the importance of IE and the recognition of interprofessional spaces. Although IE is
recommended by the National Curricular Guidelines, it was not possible to identify a systematic
institutional implementation of IE practices. The obstacles described for the implementation of IE
were scarce institutional support, the challenge of creating a flexible curriculum for IE, the lack
of physical space, faculty and assessment instruments for interprofessional actions. From this
exploratory study and its results, we concluded that, in the context of this Brazilian state, IE de-
serves greater recognition and development in medical undergraduation if we truly believe in the
power of collaborative teamwork to qualify care for the population.

Keywords: Interprofessional education, Medical education, Teamwork.

RESUMEN

La complejidad del cuidado en salud y las crecientes demandas han exigido la reorientacion de
la formacion de las escuelas médicas brasilefias para el éxito en las transformaciones en las
practicas en salud y el fortalecimiento del Sistema Unico de Salud (SUS). La Educacion Interpro-
fesional (EIP) es reconocida como una de las estrategias para el desarrollo de la practica cola-
borativa entre los profesionales de salud y la consolidacion de SUS. Este trabajo tiene el objetivo
de comprender el desarrollo de la EIP en los programas de pregrado en medicina de un estado
brasilefio desde la percepcion de los coordinadores de cursos de medicina. Se realizé un estudio
exploratorio de enfoque cualitativo mediante entrevistas con seis coordinadores de todos los
cursos ofrecidos en el estado. Se utilizé el Analisis Tematico de Contenido para el analisis de los
datos. Se verificaran desconocimiento, diversidad, multiplicidad y cierta falta de claridad concep-
tual sobre el concepto y constructos de la EIP, a pesar de destacar la importancia de la EIP y el
reconocimiento de espacios interprofesionales. Aunque la EIP se encuentra en las orientaciones
de las Directrices Nacionales Curriculares, no fue posible identificar la implementacion institu-
cional sistematizada de practicas interprofesionales. Los obstaculos para la implementacién de
la EIP incluyen la falta de apoyo institucional, la dificultad de desarrollo de un curriculo flexible
para la EIP, la falta de espacio fisico, cuerpo docente y un instrumento evaluativo de acciones
interprofesionales. A partir de este estudio exploratorio y de sus resultados, se concluye que,
en el contexto de ese estado brasilefio, la EIP merece mayor reconocimiento y desarrollo en la
formacion médica si de hecho creemos en el potencial del trabajo en equipo colaborativo para
calificar el cuidado a la poblacién.

Palabras-clave: Educacion interprofesional, Educaciéon médica, Trabajo en equipo.

INTRODUQAO nua e concomitante das praticas em sau-
de e do modelo de formagao profissional,

O debate sobre a formagdo e traba- sendo incoerente fazé-los separadamente.

lho em salide, no mundo e no Brasil, ndo A construgao das praticas de satde pauta-
é recente e decorre da crescente com- dgs nos principios do SUS, em especial a
pleXidade das necessidades de saude da integra”dade, deve ser acompanhada por
populagao que exigem mudangas na as- ym modelo de formacgdo que sustente es-
sisténcia. O processo de fortalecimento e gas praticas. Pensar no SUS, amparado
consolidagdo do Sistema Unico de Saude pela concepcdo ampliada de satde e cida-
(SUS) exige movimento de reflexdo conti- gania, exige pensar o trabalho em satde
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voltado para as necessidades das pessoas
atendidas pelo Sistema’.

Para enfrentar os desafios da for-
macéo profissional direcionada ao cuidado
integral em saude, a Educacgao Interpro-
fissional (EIP) tem sido reconhecida como
uma estratégia para o desenvolvimento da
pratica colaborativa que responda as de-
mandas de saude?®. A EIP pode ser defi-
nida como “ocasifes quando duas ou mais
profissées aprendem umas com as outras,
com e sobre as outras, para melhorar a co-
laboragao e a qualidade do cuidado™.

A Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) em 2010, por meio da publicacao
Marco para a Acdo em Educacéo Interpro-
fissional e Pratica Colaborativa assumiu
um protagonismo na agenda global ao fo-
mentar o processo da formacao interprofis-
sional como uma estratégia para suprir e
melhorar a qualidade da assisténcia®. Des-
de entdo, a EIP tem sido introduzida nas
graduacdes de saude em diversos paises
no mundo a partir da reformulacéo da gra-
de curricular dos cursos de forma a permi-
tir atividades interprofissionais teédricas e
praticas bem como o desenvolvimento de
todos os envolvidos no processo do ensi-
no para a pratica interprofissional’. Como
proposta educacional no Brasil, a EIP pode
favorecer a formacado para o SUS, pois
contribui para reduzir a fragmentagao da
assisténcia e das relagdes de trabalho en-
tre os profissionais®®.

A EIP fortalece o sistema de saude
ao promover a formacado de profissionais
mais preparados para que eles possam:
1. compreender o usuario como centro das
acdes e das politicas de saude; 2. atuar co-
laborativamente em equipe; e 3. reconhe-
cer a interdependéncia das areas. Desse

modo, os profissionais de saude podem
ser capazes de resolver necessidades
complexas, favorecendo a integralidade da
assisténcia em saude?®.

Algumas experiéncias demonstram
que a implementagao da EIP é desafiadora
€ necessita de apoio em todas as esferas.
Na esfera micro (ensino), € necessario o
estimulo a socializacdo, diminuicao de per-
cepcoes errbneas e estereotipos negativos,
estrutura fisica, desenvolvimento do corpo
docente e disponibilidade dos estudantes
para a EIP. Na esfera meso (institucional),
sao essenciais liderancas fortes e compro-
metidas, recursos financeiros e estrutura
fisica e, na esfera macro (sistémica), um
sistema educacional e estruturas institucio-
nais, além de politicas governamentais de
saude promotoras da EIP°.

Em 2014, as Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) dos cursos de graduagao
em Medicina trouxeram a interprofissiona-
lidade como um dos marcos capazes de
transformar a légica da formagao dos futu-
ros profissionais da saude. Contudo, movi-
mentos no nivel macro ndo se sustentam
sem que encontrem eco nos outros niveis
do sistema de formagao. Acredita-se que
ainda ha a necessidade no nivel meso de
mudancas curriculares para a efetiva im-
plementacdo da EIP, as quais dependem
de esforgcos e apoios institucionais; tais
mudangas podem ecoar no nivel micro e
facilitar o desenvolvimento das compe-
téncias colaborativas por estudantes da
area da saude''2. Ainda no nivel meso,
ha a necessidade de administradores
engajados com poder para implementar a
EIP, ou seja, capazes de promover estraté-
gias transformadoras que envolvam todos
0s atores nos processos para gerenciar re-
cursos e garantir apoio financeiro*'2,
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Promover mudancas curriculares &
muito desafiador e complexo do ponto de
vista social, pois depende de pessoas reais
— estudantes, professores, coordenadores
e dirigentes — os quais tém percepgoes di-
versas, tornando-os aliados ou resistentes
aos processos de acordo com seu modo
de pensar "2, Somam-se a isso as dificul-
dades de disponibilidade de tempo para
reunides, estrutura fisica, logistica, custo
financeiro, recursos humanos, qualificagao
docente para EIP'" e, mais desafiador ain-
da, que a comunidade envolvida acredite e
Se engaje no processo.

A implementagdo da EIP encontra
resisténcias, pois a légica uniprofissional
e a fragmentacdo do ensino ainda s&o do-
minantes'?'3. Construir curriculos interpro-
fissionais e com abertura e flexibilizagao
curricular para propiciar oportunidades de
experiéncias interprofissionais, com di-
versos cursos envolvidos, € um processo
complexo que demanda uma revisao con-
junta do curriculo. Os desafios em promo-
ver modulos/eixos/disciplinas em comum
demanda grande esforgo institucional,
mobilizacdo de coordenadores e Nucleo
Docente Estruturante (NDE) visto que tais
mudangas interferem no projeto pedagogi-
co do curso™.

Estudos destacam que, para se obter
sucesso no desenvolvimento da EIP, uma
forte lideranga administrativa e mudancas
curriculares sao presencas fundamentais
no processo de implementagao'®'4+°, Nes-
se contexto, conhecer a percepcédo dos
coordenadores sobre a EIP é de funda-
mental importancia, dada a possibilidade
do exercicio de uma lideranga mobilizado-
ra na implementagcdo da mesma. Apesar
de poucos estudos investigarem o papel
dos coordenadores dos cursos de medici-
na no Brasil, as pesquisadoras do presente

estudo acreditam que o coordenador tem
um papel relevante na implementagdo do
curriculo, ao ocuparem posigao de lideran-
¢a para o desenvolvimento curricular, ge-
renciam o corpo docente, apoiam os alu-
nos, supervisionam orgamentos, buscam a
educacao de qualidade e se envolvem com
a comunidade, podendo contribuir coletiva-
mente para o éxito dos programas de gra-
duagcao'™'. Frente ao apresentado, este
estudo objetiva compreender o desenvol-
vimento da EIP nas graduagbées médicas
de um estado brasileiro na percepcao dos
coordenadores de cursos de medicina.

METODO

Trata-se de um estudo exploratorio
com abordagem qualitativa. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesqui-
sa, CAAE n° 20087319.4.000.8097, em 10
de outubro de 2019.

Participaram da pesquisa todos
os seis coordenadores de cursos de medi-
cina de um estado da regido centro-oeste
do Brasil. Desses, trés eram Instituicdes
de Ensino Federais (IES), uma estadual e
duas IES privadas. Foram incluidos aque-
les com mais de dois meses na fungao.
Para preservar o anonimato dos partici-
pantes, estes foram identificados pela letra
C, seguida pelos numeros arabicos conse-
cutivos, em ordem crescente, conforme o
numero de entrevistados (C1, C2, C3...).
Por se tratar de uma pesquisa de cunho
qualitativo, ndo houve preocupagao com
a obtencdo de uma amostragem numeri-
camente significativa'®; buscou-se a repre-
sentatividade de todos os cursos de medi-
cina do estado.

A coleta de dados foi realizada entre
outubro de 2019 e fevereiro de 2020. Rea-
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lizou-se uma entrevista presencial, em sala
reservada, com o coordenador de um dos
cursos e, devido as distancias geogréficas,
optou-se por realizar entrevistas por cha-
mada de video, individualmente, com os
demais coordenadores localizados em trés
diferentes cidades. Todas as entrevistas
foram gravadas, com consentimento dos
entrevistados. Realizou-se um teste piloto
presencial, com uma ex-coordenadora de
um dos cursos, para verificar a necessida-
de de ajuste da entrevista, ndo sendo ne-
cessario realizar nenhuma mudanca.

Antecedeu a entrevista o preenchi-
mento de um questionario com dados so-
ciodemograficos. A entrevista seguiu um
roteiro semiestruturado. As perguntas ver-
saram sobre atividades interprofissionais
desenvolvidas nos cursos, oportunidades e
espacos de educacéo interprofissional para
os estudantes durante a formacgao, resulta-
dos observados e desafios a serem venci-
dos'. O tempo médio das entrevistas foi de
30 minutos, variando entre 20 min e 45 min.

As entrevistas foram transcritas e sub-
metidas a analise de conteudo, com selegao
de categorias que informam sobre as ques-
tdes de interesse. A analise desdobrou-se
em trés outros polos cronologicos: pré-ana-
lise, exploragéo do material e tratamento dos
resultados obtidos e interpretagéo’.

A primeira etapa, de pré-analise,
consistiu na reunido de todo o material
empirico, leitura flutuante desse material
e exploragao exaustiva do conteudo das
transcricbes. Na segunda etapa, procedeu-
-se a identificagao de categorias e codifica-
¢ao, buscando alcancar o nucleo de com-
preensao do texto. Na terceira etapa, foi
realizada a analise final, com o tratamen-
to e interpretacdo dos resultados obtidos.

1 O questionario pode ser solicitado por e-mail.

A triangulagdo entre os pesquisadores foi
realizada durante todo o processo de cole-
ta de dados e analise.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram todos os seis coorde-
nadores, entre eles trés mulheres e trés
homens. Dois tinham mais de 50 anos,
dois entre 40-50 anos e dois entre 30-40
anos. Trés eram graduados em Medicina
e os demais em Biologia, Farmacia e En-
genharia da Computagao; dois possuiam
titulo de mestre e os demais de doutores.
Em relacdao ao tempo de atuacéo na coor-
denacéo, esta variou de trés meses a cin-
co anos, com mediana de 14 meses. To-
dos atuavam na docéncia ha pelo menos
4 anos (variagéo de 4 a 20 anos). A dis-
ponibilidade dos coordenadores do estado
para participar da pesquisa permite que os
resultados deste estudo demonstrem a ex-
periéncia do aprendizado interprofissional
de forma integrada, refletindo as experién-
cias de instituicdes publicas e privadas. O
perfil dos coordenadores participantes da
pesquisa se assemelha aquele identificado
em pesquisa do Exame Nacional de De-
sempenho dos Estudantes (ENADE) com
média de tempo de coordenacdo de 1 a 4
anos sem experiéncia prévia, com gradua-
¢ao em Ciéncias da Saude e pds-gradua-
cdo (Mestrado seguido de Doutorado)®.
Contudo, houve divergéncias na idade dos
participantes e distribuicdo equitativa entre
homens e mulheres. Os dados da entrevis-
ta foram organizados nas seguintes cate-
gorias tematicas: O aprender interprofis-
sional, Agdes interprofissionais e Desafios
para a EIP.
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O aprender interprofissional

As DCN vigentes para os Cursos
de Medicina' explicitam claramente sobre
“aprender interprofissionalmente [...]Jpara
a orientacdo da identificagcdo e discussao
dos problemas, estimulando o aprimora-
mento da colaboragcdo e da qualidade da
atencdo a saude”. Nesse sentido, os coor-
denadores reconhecem a importancia da
EIP durante toda a formacao dos estudan-
tes de medicina.

Precisa estar pelo menos no basico
e no inicio ou antes do internato [...]
quando ele for inserido na prética ele
ja tem essa vontade, ndo é uma coisa
nova (C1).

A proposta [...] seria muito bem aceita,
porque é o preconizado [...] € impor-
tante essa integracdo desde o come-
¢o, porque quando o aluno ja vai pro
campo ele ja esta acostumado com
essa integracgao (C3).

Entretanto, apesar de saberem da
importancia da EIP e das orientagdes das
DCN, os cursos estudados nao apresentam
nenhum programa institucional para a pro-
mogao da EIP. Para que se desenvolva e se
conduza um programa de EIP s&o necessa-
rias politicas institucionais, comprometimento
administrativo e lideranga com interesse, co-
nhecimento e experiéncia®®. A necessidade
de um treinamento para EIP é evidenciada
nas falas dos coordenadores em que obser-
va-se uma confusédo conceitual entre inter-
disciplinaridade e interprofissionalidade.

A interacdo comunitaria, saude e so-
ciedade a gente trabalha nos planos de
ensino essa interdisciplinaridade (C1).

A gente entende que essa interdiscipli-
naridade esteja acontecendo quando
ele entra na rede através do PINESC
porque ele trabalha com agente comu-

nitario, enfermeira, com toda a rede
[...] do primeiro ao quarto semestre o
aluno vai pra rede e fica com profes-
sores da enfermagem (C4).

A confusdo conceitual € apontada
pela Organizagdo Panamericana de Saude
(OPAS) como um desafio a ser superado
para que a EIP atinja seu pleno impacto,
uma vez que precisa ser vista de modo mais
sistematizado com fortalecimento dos fun-
damentos conceituais e metodologicos?'. A
EIP necessita de bases sodlidas para que
sua sustentabilidade seja assegurada e,
para tal, novamente, impera-se refletir so-
bre a concepgao errdbnea de que EIP se
resume em reunir estudantes de diversas
profissdes em um espago comum?'. Essa
visdo reducionista é evidenciada quando
os coordenadores descrevem que a apren-
dizagem colaborativa tem sido desenvolvi-
da de forma ndo sistematizada e organiza-
da ao longo do curso nos campos praticos
de formacgao, nas atividades de integracao
ensino-servigo-comunidade e no contato
com os docentes e profissionais de outras
areas durante o internato médico. O refor-
¢co do conceito equivoco de EIP e a falta
de promogao da mesma sido destacados
na referéncia do internato médico como
podendo ser o Unico momento com outros
profissionais, e o termo contato como si-
ndénimo de aprendizado interprofissional.

E sé no internato, eles tém contato
com o pessoal da enfermagem, das
UBSs, os outros alunos [...Jpode ser
que haja uma troca de experiéncia du-
rante o internato, mas nao sistemati-
zado (C3).

No internato de geriatria, eles tém o con-
tato com equipe de cuidados dos idosos
em equipe interprofissional (C5).
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O cerne da EIP é o aprendizado
compartiihado de competéncias através
de vivéncias em cenarios de praticas reais.
Portanto, o internato médico, por ser uma
imersdo em campos de pratica reais com
profissionais e estudantes de diversas
areas da saude, pode ser uma oportunida-
de para o desenvolvimento da EIP durante
a graduacao. Contudo, para sua efetiva-
¢ao, nao basta somente inserir os alunos
em cenarios multiprofissionais. Ressalta-se
a relevancia do reconhecimento por parte
de todos os envolvidos com o processo de
ensino (docentes, gestores, preceptores) do
significado de EIP. A presenga de estudan-
tes de diferentes areas da saude no mesmo
ambiente, compartilhando experiéncias pro-
fissionais paralelamente, sem necessidade
de interagao, ndo contempla as bases teori-
cas e o conceito de interprofissionalidade™.

Acompanhar, conviver e ser recebi-
do ndo significa aprender interprofissional-
mente. Um estudo brasileiro realizado com
preceptores do internato médico na Aten-
¢ao Primaria em Saude (APS) demonstrou
ainda haver uma forte identidade uniprofis-
sional, com atitudes de maior competicao
e concorréncia do que de cooperagao e
colaboracdo. Ha necessidade de educa-
cao continuada e qualificacdo de EIP e
pratica colaborativa para preceptores e de-
mais profissionais da area da saude que
desenvolvem a pratica formativa no inter-
nato médico??. Outro estudo, analisando a
educacao interprofissional nas praticas de
integragdo ensino-servico-comunidade na
perspectiva dos docentes da area de sau-
de, observou que existe uma necessidade
de reorganizagao dos servigos de saude,
pois eles ainda ndao se encontram prepa-
rados para as praticas interprofissionais.
Espaco fisico, carga horaria compativel
para a convivéncia com os diversos cursos
e ensino centrado no professor s&o obsta-

culos para o exercicio da pratica colabora-
tiva. Ademais, os cursos e os profissionais
ainda ndo conseguem se perceber como
parte de um todo e apresentam dificulda-
des de integrar-se com diferentes cursos,
demonstrando a persisténcia da identidade
uniprofissional dos profissionais®. Ainda
na tematica aprender interprofissionalmen-
te, as disciplinas optativas e projetos de
extensao sao citados como uma possibili-
dade de integracao.

No6s comegamos com projeto de ex-
tensdo na optativa, de atendimento a
populagéo prisional com alunos de me-
dicina, enfermagem e educacéo fisica
com acgao de interprofissionalidade na
satde integral dessa populagédo (C6).

Os projetos de extensao e as disci-
plinas optativas e interprofissionais podem
ser considerados ambientes favoraveis
para o desenvolvimento da EIP por serem
espacos com profissionais e estudantes
de diferentes areas da saude com objeti-
VOS comuns que permitem o exercicio da
escuta, da troca e da construcido coletiva
dos saberes'. Entretanto, ressalta-se a
necessidade de superar a ideia de agdes
isoladas, associadas a esforgos pessoais
ou projetos provisoérios, que, apesar de
contribuirem para a formacao colaborati-
va, ndo abrangem todos os estudantes do
curso e, para fins de estudos e resultados,
apresentam o viés dos estudantes serem
auto-selecionados e assim mais motivados
e interessados'’®. Para atingirmos o objeti-
vo de formar profissionais qualificados ao
exercicio da pratica colaborativa propos-
tos nas DCN e uma formacéo que vise o
fortalecimento do SUS, é necessario que
ocorram mudangas culturais com ressig-
nificagdo das concepgdes de educagao e
saude de todos os envolvidos, modificagao
dos modelos tradicionais de ensino e das
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praticas de atencado, qualificacdo do cor-
po docente para gestdo dos processos de
transformacao e apoio institucional.

Este estudo demonstra que a expe-
riéncia da EIP nos cursos estudados é in-
cipiente e, apesar de ser um estudo local,
reflete uma realidade da maioria das insti-
tuicbes de ensino brasileiras. Uma reviséo
qualitativa da literatura sobre a educagao
interprofissional na graduagdo em saude
no Brasil, realizada em 2021 por Viana e
colaboradores, demonstrou que a maioria
das atividades de EIP ocorrem em projetos
de extensao e programas de duragéao limi-
tada e apenas cinco instituicdes possuem
a EIP curricularizada, cada uma com um
delineamento particular, contudo com re-
sultados positivos apesar de empiricos?:.

Apesar da confusao conceitual, mes-
mo nao existindo uma curricularizagéo sob
a otica das DCN da EIP nos cursos deste
estudo, a sua importancia para a formagcao
dos estudantes de medicina é percebida
pelos coordenadores. Eles compreendem
0s cenarios praticos da Atencao Primaria
a Saude (APS), internato médico, projetos
de extensdo e disciplina optativas como
espacgos de desenvolvimento para a EIP,
embora de forma incipiente e nao organi-
zada para essa finalidade. A compreenséao
desses espacgos, por parte de todos os
profissionais de ensino que tém responsa-
bilidade pela implementagao da EIP, € um
passo importante para a sua efetivagao''.
Atividades interprofissionais devem acon-
tecer em ambientes de aprendizagem au-
ténticos, quer sejam em ambientes clinicos
ou ambientes de simulagcido realistica, e
devem fornecer oportunidades para refle-
xao'. Tais agdes podem ser uma das es-
tratégias para desenvolver a habilidade do
trabalho em equipe '*'42025 g0 oportunizar
espagos para aprendizagens compartilha-

das, entre diversas profissées, com impac-
tos na qualidade do atendimento® 3.

Neste contexto, a APS é conside-
rada um cenario rico para a promog¢ao da
EIP, pois tem em sua esséncia a composi-
cao multiprofissional e o trabalho em equi-
pe como uma de suas diretrizes operacio-
nais. Isso possibilita desenvolver valores e
praticas voltados para a EIP, aproximacéao
entre trabalhadores da saude e estudantes
e integragao dos cuidados em saude®.

A literatura n&o apresenta um con-
senso sobre o periodo ideal para a intro-
ducao das praticas colaborativas e inter-
profissionais™?*, Uma revisdo sistematica
demonstrou eficacia na introdugao da EIP
nos curriculos médicos tanto nos anos pré-
-clinicos quanto nos anos clinicos?’. Con-
tudo, outros estudos sugerem que a EP
deveria ser iniciada nos primeiros anos e
mantida ao longo do curso?*?°, A exposicao
a EIP, no inicio do curso, ¢ justificada pelo
exercicio da comunicagao, habilidades em
equipe, reconhecimento do papel dos ou-
tros profissionais, diminuicdo de atitudes e
visdes estereotipadas que, geralmente, se
formam no inicio do curso, mudanca para
um curriculo integrado no qual os estudan-
tes sdo inseridos na pratica clinica desde o
primeiro ano, auxiliando a socializagao en-
tre as diversas areas da saude e o desen-
volvimento de novas abordagens para a
educacgao médica??. No presente estudo,
os coordenadores também compreendem
que a EIP deve ser oferecida desde o inicio
e ser mantida ao longo do curso, para atin-
gir os resultados esperados.

Acoes interprofissionais

O feedback das atividades interprofis-
sionais norteia os ajustes e agdes a serem
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desenvolvidos nos cursos. Mesmo n3ao exis-
tindo uma EIP curricularizada e sistematiza-
da nos cursos estudados, os coordenadores
relatam avaliagbes positivas informais rece-
bidas pelos servicos de saude. Descrevem
melhora da comunicagao e relacionamento
com os demais profissionais da saude, com-
preensdo dos limites da sua profissao e en-
tendem a necessidade do trabalho em equi-
pe para a assisténcia integral ao paciente.

Pontos positivos [...] a coordenagao
obteve comentarios do servigo a res-
peito dos estudantes, temos ouvido
bons comentarios de relacionamento,
de respeito [...] principalmente com
estudantes do internato (C2).

A gente observa que os alunos conse-
guem entender essa dindmica, notam
inicialmente que o olhar integral mo-
difica [...] existe necessidade de inte-
gracéo de varias areas para entender
0 paciente como um todo, e isso pro
aluno que patrticipa desse projeto con-
segue ver essa saude integral (C5).

Estes resultados sao reforcados por
revisdes sistematicas e metanalise que de-
monstram o impacto positivo e eficacia da
intervencao educativa da EIP, por ampliar
o conhecimento, habilidades e atitudes dos
alunos sobre o trabalho em equipe'29-24,

A EIP é apontada como uma ferra-
menta fundamental para promover uma
forga de trabalho colaborativa, visto que os
participantes do processo revisam as rela-
¢des profissionais, aprimoram a compreen-
sdo mutua, trocam conhecimentos das di-
ferentes profissbes em prol da seguranga e
qualidade da assisténcia ao paciente®.

Os coordenadores citam como resul-
tado negativo do ensino compartilhado as
dificuldades de logistica de sala, horarios e
visdes estereotipadas das profissdes.

Algumas disciplinas basicas eram da-
das para varios cursos juntos f...] néo
dava certo, entdo se perdeu essa ex-
periéncia [...JE agora a medicina ndo
tem, talvez outras areas possam ain-
da ter. [...], mas porque que ndo deu
certo? [...] Um pouco disso eu sei,
tinha que nivelar por baixo, porque
as outras areas ndo acompanham a
complexidade da medicina e o aluno
achava que estava mais dificil do que
o0 da medicina [...], e ai se perdeu e
as salas ficaram muito grandes, muita
confuséo (C4).

Construir uma disciplina integradora
€ desafiador, pois envolve uma nova for-
ma de pensar na formagao, com uma or-
ganizagao curricular desenvolvida para as
praticas interprofissionais colocando em
didlogo os eixos comuns e as especificida-
des. Faz-se necessario um exaustivo pla-
nejamento prévio, englobando os aspectos
curriculares, humanos, financeiros, fisicos
e treinamento de todos atores envolvidos
NO Processo para o0 Seu sucesso'.

Desafios para a EIP

Apesar da EIP estar inserida nas Di-
retrizes Curriculares dos Cursos de Medi-
cina, sua implementacio tem se mostrado
uma tarefa dificil e 0 seu sucesso ira de-
pender da qualidade das ac¢des de imple-
mentacao'®. As acdes devem atingir os trés
niveis: macro (politicas gerais e reorien-
tagcdo da formacéo), meso (desenhos cur-
riculares e programas dos componentes
curriculares) e micro (relagdes e interagdes
interpessoais e interprofissionais)'2?°. Os
coordenadores relatam obstaculos a serem
superados nos diferentes niveis para uma
implementacao efetiva da EIP nos cursos
estudados.
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No plano macro, os coordenadores
citam a necessidade de reconhecimento
das instituicbes de ensino e de saude quan-
to a importancia da EIP e melhoria por parte
dos gestores da articulagao ensino-servigo.

Eu acho que é empenho da propria
instituicdo mostrar pra os cursos a
importancia que tem dentro da satde
interprofissional (C5).

Acredito que poderia haver mais coo-
peracgdo, principalmente dos gesto-
res. Por exemplo, alguns gestores da
rede ndo déo tanta importéncia e isso
é extremamente importante do ponto
de vista académico e social. Acontece
de nés nao termos participacdo efeti-
va da gestdo do municipio, do estado,
embora eles ndo fechem as portas
para que isso acontega, mas néo par-
ticipam do processo, entdo acaba difi-
cultando a realizagdo (C2).

Acho que todas as instédncias teriam
que trabalhar em conjunto (C5).

Tais obstaculos também s&o des-
critos em revisdes de literatura nacional e
internacional, como desafios para a imple-
mentagdo da EIP'%, No Brasil diversas
politicas publicas foram instituidas para
fortalecer o SUS e fomentar a interprofis-
sionalidade com o objetivo de melhorar a
qualidade da assisténcia. A EIP por seus
construtos promove a comunicagdo e a
interagao entre profissionais e estudantes
das areas da saude, contribuindo para uma
melhora da entrega no cuidado em saude.
Participa da organizagdo dos servigos ao
permitir o reconhecimento dos problemas
de saude da populacao local, promove a
integracdo de acgbes e diminui espera,
adiamentos, duplicacdo e omissdes de
atendimentos, resultando em melhor reso-
lutividade e qualidade da assisténcia®.

10

Dentre as politicas publicas nacio-
nais promovidas para a reorganizagao da
formagdo em saude, objetivando o fortale-
cimento do SUS, destacam-se a Educacéo
Permanente em Saude (EPS) que contri-
buiu para articulagdo da integragao entre
ensino e servigo estimulando a docéncia e
a mobilizagdo de praticas pedagogicas na
rede SUS, as DCN de 2014 que reorien-
tam a formagao para um médico generalis-
ta apto a exercer suas atividades no SUS
e 0s programas Pro-Saude e PET-Saude
que reforcam a integracdo ensino-servigo
e a integralidade da atencdo em saude®.

Ademais, através do Programa Mais
Médicos, foram pactuados 38 novos cursos
de medicina em Instituicdes Federais de
Ensino Superior (IFES), com o objetivo de
diminuir a caréncia de médicos nas regides
prioritarias para o SUS*'. Dois dos seis cur-
sos do estudo foram instituidos por meio
dessa portaria e trés dos seis sob as novas
DCN dos cursos de medicina. Contudo,
observamos em nosso estudo que mesmo
nos cursos criados sob as novas DCN que
contemplam em seu Projeto Politico Peda-
gogico a interprofissionalidade, ndo se ob-
serva diferenga nas falas em comparagao
aos coordenadores dos cursos instituidos
previamente as DCN de 2014, demons-
trando as dificuldades da quebra de para-
digma do modelo de formagao™.

No plano meso, é citada a necessi-
dade de reestruturagao do projeto pedagé-
gico, a partir de trabalho coletivo entre coor-
denadores de diversos cursos, de modo a
permitir espagos para uma matriz curricular
comum entre os cursos da saude.

A partir dessa politica, nucleos docen-
tes estruturantes estarem ativamente
participando para reestruturar nosso
projeto pra permitir que alunos de ou-
tros cursos entrem dentro da medicina
e vice-versa (C5).
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Essa disciplina teria que estar inserida
no PPC de todos os cursos, entéo falta,
do meu ponto de vista, falta a proposta
da disciplina e essa conversa (C3).

A literatura reconhece que a reor-
ganizacao dos curriculos médicos atuais,
que possuem um modelo fragmento uni-
profissional, para um curriculo que flexibi-
liza a experiéncia do aprendizado coletivo,
€ uma das pecas fundamentais no plano
meso para o sucesso da implementacao
da EIP nos cursos da area da saude*'%'2,

No plano micro, sdo descritas a falta
de docentes e a necessidade de engaja-
mento do corpo docente e dos estudantes.

Em principio, nés estamos assim...
sem docentes (C1).

Nés nao temos profissionais de diver-
sas areas, ... ou... embora aqui nos
tenhamos o curso de enfermagem
que trabalha em conjunto [...Jtemos o
curso de psicologia que desenvolve
alguns projetos também em parceria,
mas nos sabemos que existem outros
profissionais também que poderiam
fazer (C2).

Espacgo fisico tem. Falta o docente,
falta entdo recursos humanos (C3).

O professor entender que é a parte in-
tegrante, mostrar uma visdo do aluno
que vem de outro curso da medicina e
vice-versa e, por fim, o proprio aluno
também enxergar o outro como parte
integrante do processo (C5).

O desenvolvimento do corpo do-
cente € um dos pilares para o sucesso da
implementagdo da EIP. A compreenséao
dos construtos da EIP para a pratica pe-
dagodgica se impode, visto que esse novo
modelo de ensino requer novos saberes e
habilidades dos professores para orienta-
rem o aprendizado com outras profissoes.
Também exige o engajamento do corpo do-
cente na proposta de ensino, tempo para

planejamento, recursos financeiros e forte
apoio institucional como explicitado nas fa-
las dos coordenadores’.

Outro desafio relatado pelos coorde-
nadores é a falta de feedback das acgdes
interprofissionais.

Esses resultados ndo chegam ao co-
nhecimento da coordenacao, nos te-
mos questionado alguns professores
sobre a importancia de se trazer es-
ses resultados pra conhecimento de
outros docentes (C2).

E exigido ao final do projeto de
extensdo a aplicacao de instrumento
para avaliar como a atividade foi para
o publico-alvo, mas ndo pra quem
esta participando do projeto, nao tem
avaliagdo (C3).

A auséncia de um mecanismo de
avaliagdo que comprove os beneficios da
EIP faz com que os resultados ndo sejam
valorizados e o incentivo a novas experién-
cias e a motivacao para uma implementa-
cao efetiva da EIP ndo acontegam™,

A despeito das dificuldades relata-
das, € necessario evidenciar que existem
iniciativas brasileiras demonstrando resul-
tados positivos na implementagao da EIP.
Dentre elas, uma disciplina eletiva de Pra-
ticas Integradas em Saude, com 15 cursos
de graduacéo da area da saude, da Uni-
versidade Federal do Rio Grande do Sul*;
disciplina curricular de Interagado Universi-
dade-servico-comunidade da Faculdade
de Medicina de Botucatu para os cursos
de Enfermagem e Medicina®; formagao
interprofissional na UNIFESP — campus
Baixada Santista, com um desenho curri-
cular com eixos comuns para os cursos de
Nutricdo, Psicologia, Fisioterapia, Terapia
Ocupacional, Educagao Fisica e Servigo
Social'®; disciplinas curriculares Atencgéo
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em Saude | e ll, na Universidade Estadual
de Maringa, para estudantes da area da
saude incluindo os estudantes de Medici-
na%*; VER-SUS em Sobral, no Ceara, com
estudantes de 13 cursos de graduacgao®;
além das experiéncias EIP em projetos de
extensdo, e PET Saude e Pro-Saude em
diversas IES.

Essas iniciativas demonstram que
algumas universidades ja avancaram na
implementagéo da EIP. O caminho percor-
rido pode servir de modelo para os demais
IES de modo que seja possivel avangar na
formacdo em saude no Brasil em conjunto
com o fortalecimento do sistema de saude
e melhoria da qualidade da assisténcia.

LIMITAGOES DO ESTUDO

Esta pesquisa foi realizada com
coordenadores de um estado brasileiro,
representando uma pequena parcela dos
cursos de medicina brasileiros sejam eles
privados ou publicos. Além disso, reflete
as realidades locais das cidades na qual
os estudos estao localizados e ndo é pos-
sivel generalizar seus dados para outras
instituicbes. Futuros estudos que incluam
estudantes, outros profissionais de saude
e dirigentes de servigos de saude devem
ser incentivados.

CONSIDERAGOES FINAIS

Este estudo demonstra a percep-
¢ao de coordenadores sobre a EIP em
cursos de Medicina publicos e privados. O
reconhecimento dos fatores que influen-
ciam na disponibilidade dos estudantes
de medicina para EIP, os espacos inter-
profissionais e os obstaculos para sua im-
plementacdo podem facilitar a revisdo de

12

curriculos e melhorar a formagao para o
trabalho em saude.

Os dados desta pesquisa podem
incentivar o desenvolvimento de acdes
de promoc¢éao da EIP, como o PET-saude,
disciplinas integrativas e projetos interpro-
fissionais, para que os egressos tenham
acesso a uma formagado em consonancia
com as Diretrizes Curriculares Nacionais
e Internacionais, na promocao da pratica
colaborativa.

Em um contexto local, o presente
estudo € o primeiro a analisar a EIP em
todos os cursos de um estado da regiao
centro-oeste do Brasil, o que pode con-
tribuir para as politicas de formacédo no
ensino superior e revisao dos curriculos,
considerando os interesses de saude das
comunidades locais.

Na pesquisa em questao privilegiou-
-se a otica dos coordenadores de todos os
cursos meédicos do Estado. Destacamos
que, embora os coordenadores valorizem
a EIP, a confusdo conceitual e o reconhe-
cimento dos seus construtos sdo eviden-
ciados, demonstrando a necessidade de
aumento da visibilidade e oficinas de for-
magao em EIP para os responsaveis na
promogao e implementacao efetiva da EIP
e reorganizacao da formagao médica.

Ao concluir o estudo, entende-se
ainda mais que a EIP é uma potente fer-
ramenta para a transformacido da forma-
cao profissional e para atender as atuais
demandas de saude da populagcdo. Espe-
ra-se que o atual trabalho contribua para
0 repensar das praticas de ensino de cur-
sos da area da saude e consequentemente
para melhorar a qualidade da assisténcia
a populacéo brasileira e fortalecer o SUS.
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