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RESUMO

A excessiva especializagdo do conhecimento contribui para um cuidado fragmentado que pode ser superado através
da interdisciplinaridade. Este estudo objetivou identificar as concepg¢des que os profissionais de salude possuem sobre
a interdisciplinaridade e os limites que encontram na sua préatica. E um estudo qualitativo desenvolvido em uma
unidade de saude do interior de Sao Paulo, no periodo entre margo a julho de 2007. Os dados obtidos por entrevistas
semi-estruturadas passaram por analise tematica, da qual emergiram as categorias: "conceito de
interdisciplinaridade"”, "habilidades valorizadas”, "recursos para o desenvolvimento da interdisciplinaridade e
“desfechos do trabalho interdisciplinar”. Os discursos revelaram que a interdisciplinaridade € um meio de se abordar
uma situagdo-problema através da integracdo e intersec¢cdo de conhecimentos objetivando preencher lacunas do
conhecimento. Relatam a importancia de desenvolver habilidades de relacionamento interpessoal e de comunicagéo.
Assinalam a necessidade de capacitacdo permanente e consideram como conseqiéncias do trabalho interdisciplinar:
um atendimento integral, humano e mais qualificado, valorizagdo profissional e dos servicos prestados pela
Instituicdo. Conclui-se que estes profissionais possuem uma postura favoravel a interdisciplinaridade, mas
necessitam de vivenciar espagos que integra teoria e pratica, objetivando a superacdo da formacdo cada vez mais
fragmentada e disciplinar, que reflete nas suas atitudes.

Descritores: Comunicagéao interdisciplinar; Equipe interdisciplinar de saude; Organizacdo e administracdo; Ensino.

ABSTRACT

The excessive specialization of knowledge contributes to fragmented care delivery, which can be overcome through
interdisciplinarity. This study aimed to identify how health professionals conceive interdisciplinarity and the limits they
face in their practice. This qualitative study was developed at a health unit at the countryside of S&do Paulo, between
March and July of 2007. Data were collected through semi-structured interviews and subject to thematic analysis. The
following categories emerged from the analysis: "interdisciplinarity concept”, " valued skills”, "resources for the
development of interdisciplinarity” and “outcomes of interdisciplinary work". The subjects’ discourse revealed that
interdisciplinarity is a way to address a problem-situation through the integration and intersection among different
kinds of knowledge, with a view to fill knowledge gaps. They report on the importance of developing interpersonal
relationship and communication skills. They indicate the need to permanent training and consider the following as
consequences of interdisciplinary work: integral, humane and more qualified care, valuation of the professionals and
services rendered by the institution. It is concluded that these professionals have a favorable attitude towards
interdisciplinarity, but need to experience spaces that integrate theory and practice, with a view to overcoming an
increasingly fragmented and disciplinary education, which affects their attitudes.

Descriptors: Interdisciplinary communication; Interdisciplinary health team; Organization and administration;
Teaching.

RESUMEN

La especializacion excesiva del conocimiento contribuye a un cuidado fragmentado que se puede superar a través de
la interdisciplinariedad. La finalidad de este estudio fue identificar como los profesionales de la salud perciben la
interdisciplinariedad y los limites que encuentran en su practica. Se trata de un estudio cualitativo desarrollado en una
unidad de salud del interior de Sao Paulo, entre marzo y julio de 2007. Los datos obtenidos por entrevistas semi
estructuradas fueron sujetos al analisis tematico. Del analisis emergieron las siguientes categorias: "concepto de
interdisciplinariedad”, "habilidades valorizadas”, "recursos para el desarrollo de la interdisciplinariedad” y “desenlaces
del trabajo interdisciplinar”. Los discursos revelaron que la interdisciplinariedad es un medio para tratar una situacion-
problema a través de la integracion e interseccion de diferentes saberes, objetivando completar los vacios del
conocimiento. Relatan la importancia de desarrollar habilidades de relacionamiento interpersonal y de comunicacion.
Apuntan la necesidad de capacitacion permanente y consideran como consecuencias del trabajo interdisciplinar: una
atencion integral, humana y mas cualificada, valorizacion profesional y de los servicios prestados por la Institucion. Se
concluye que estos profesionales poseen una postura favorable a la interdisciplinariedad, pero necesitan vivir espacios
que integran la teoria y la practica, con objeto de superar la formaciéon cada vez mas fragmentada y disciplinaria, que
afecta sus actitudes.

Descriptors: Comunicacion interdisciplinaria; Equipo interdisciplinario de salud; Organizaciéon y administracion;
Ensefanza.
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INTRODUCAO

A divisdo do conhecimento em disciplinas tem
seu inicio na antiguidade grega, periodo em que o
saber era dividido metodologicamente em artes
matematicas e artes da linguagem. Esta divisdo
continuou presente durante a ldade Média, sendo
que a fragmentacdo excessiva do conhecimento da
maneira como ocorre hoje, comegou a se estabelecer
a partir da época Moderna, com as contribui¢cdes de
Galilei e de Descartes™.

Esta fragmentacdo do conhecimento também se
reflete na formacdo dos profissionais das diferentes
areas do conhecimento, sendo que somente na
década de 1960, experiéncias norte-americanas e
européias indicaram uma nova articulacdo entre
saberes sociais e biomédicos®.

Na Europa, a partir da década de 1960, com o
objetivo de lutar contra o rompimento da
fragmentacdo no ensino, surge o0 movimento de
promocéo da interdisciplinaridade, o que no Brasil, s6
ocorre ao final da mesma década®.

A interdisciplinaridade deve ser entendida como
método, caracterizado pela intensidade das trocas
entre especialistas e pela interacdo real das
disciplinas dentro de um mesmo projeto, através de
relacbes de interdependéncia e de conexdes
reciprocas, o que ndo deve ser confundido com
simples trocas de informagées™.

Deve-se diferenciar interdisciplinaridade de
multidisciplinaridade, ja que esta indica uma
execucdo de disciplinas que ndo possuem objetivos
comuns, com o estabelecimento de didlogos a partir
da perspectiva de cada area de conhecimento, sem

qualquer aproximacdo ou cooperagdo entre o0s
saberes®.
A interdisciplinaridade nao anula a

disciplinaridade, as especificidades de cada é&rea do
conhecimento, bem como nao significa a
sobreposicdo de saberes, mas implica num
reconhecimento dos limites e das potencialidades de
cada campo de saber, para que possa haver uma
disposicéo na direcdo de um fazer coletivo®.

No trabalho em saude, a interdisciplinaridade
pode ser compreendida como uma forma de se
abordar determinadas situagbes ou problemas
através da integracao e da articulagdo de diferentes
saberes e praticas gerando uma intervencdo, uma
acdo comum, horizontalizando saberes e relacdes de
poder, valorizando o conhecimento e as atribuicdes
de cada categoria profissional.

No entanto, a necessidade de novas abordagens
para a producdo do conhecimento cientifico e da
intervencdo pratica com o objetivo de vislumbrar o
ser humano como um ser integral através da
interdisciplinaridade no trabalho em saude, s6 foi
intensificada a partir da década de 1980 com o
conceito ampliado de sadde®, ja que a
predominancia da fragmentacdo e da especializacdo

do conhecimento gera um modelo de atencdo em
saude caracterizado por um grande nudmero de
especialistas, com o trabalho focado no médico, na
doenca e num grande nimero de procedimentos.

Tais caracteristicas contribuem para a uma
assisténcia de saude fragmentada, com equipes que
ndo se comunicam e ndo priorizam saberes e acbes
educativas de ambitos de producao de cuidado, como
o educativo, o preventivo, o psicossocial e o

comunicacional, que podem contribuir para a
humanizacdo do cuidado®”.
Considerando que as discussfes sobre a

interdisciplinaridade vém se ampliando, ndo somente
no campo académico, mas também nas dinamicas do
mundo do trabalho, que exige agora um trabalhador
com atuacdo voltada para a integragdo, a
flexibilidade e ao desenvolvimento de competéncias
mais diversificadas e transversais® e considerando a
necessidade da atuacdo interdisciplinar para a
prestacdo de um cuidado em saude integral e
humanizado, este estudo tem o objetivo de
compreender como os profissionais de saude que
atuam no Programa de Atencdo a Pessoa com
Necessidades Especiais (PNE) de uma Unidade de
Saude de uma Universidade Publica do interior de SP,
concebem a interdisciplinaridade, quais habilidades e
recursos consideram necessarios, assim como as
dificuldades e limites que encontram para atuar de
forma interdisciplinar.

METODOLOGIA

Utilizou-se neste estudo o método qualitativo de
pesquisa do tipo exploratério descritivo. A pesquisa
descritiva preocupa-se com a descri¢éo, classificacédo,
analise e interpretacdo de situacfes enquanto a
pesquisa exploratéria permite ao investigador
aumentar sua experiéncia em torno de determinado
problema®®.

O estudo foi realizado durante os meses de
marco a julho de 2007, numa unidade de saude de
uma Universidade publica do interior de SP que
atende a comunidade em parceria com o SUS. Neste
local sdo desenvolvidas atividades de ensino,
pesquisa e extensdo sob a responsabilidade de
docentes, técnico-administrativos e estudantes de
graduagdo e pds-graduacgdo, vinculados aos
departamentos e cursos de: Educacdo Fisica,
Enfermagem, Fisioterapia, Psicologia, Terapia
Ocupacional e Medicina.

O critério para a definicdo dos sujeitos da
pesquisa foi o de estarem vinculados a uma
instituicAdo que tem como objetivo melhorar a
qualidade de vida da populacdo por meio do
atendimento interdisciplinar em saude de forma
articulada entre os véarios departamentos e cursos,
através dos seguintes Programas: ldoso, Mulher,
Saude Mental, Avaliacao Inicial, de Atencdo a Pessoa
com Necessidades Especiais e Polo de Capacitacao.
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Foram entrevistados nove dos doze
profissionais que atuam no Programa de Atendimento
a Pessoa com Necessidades Especiais, entre técnico-
administrativos e docentes, sendo: uma auxiliar de
enfermagem, uma assistente social, uma psicéloga,
duas fisioterapeutas, uma enfermeira e trés
docentes. Trés profissionais ndo foram entrevistados
devido a exaustdo das informacdes coletadas, que
ocorre "quando ja é possivel identificar padrbes
simbdlicos, praticas, sistemas  classificatorios,
categorias de analise da realidade e visbes de mundo
do universo em questdo, e as recorréncias atingem o

que se convencionou chamar de “ponto de
saturacao"@?.

Os dados foram coletados através de entrevistas
semi-estruturadas, com roteiro previamente
elaborado, contendo dez questdes norteadoras
abertas que abordavam: concepgdes de

interdisciplinaridade, habilidades valorizadas,
formacdo educacional, enfrentamentos e dificuldades
encontradas em busca da interdisciplinaridade e
consequéncias do atendimento interdisciplinar. As
entrevistas foram gravadas e transcritas na integra.

Esta etapa somente se iniciou apds a aprovacédo
pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Federal de S&o Carlos de
protocolo n.© 268/2006 e da assinatura do termo de
consentimento livre e esclarecido pelos sujeitos, de
acordo com a Resolucdo n.© 196/96 do Conselho
Nacional de Saude, que aprova as diretrizes e normas
que regulamentam as pesquisas envolvendo seres
humanos™?. Para assegurar o anonimato dos
sujeitos entrevistados utilizamos as letras D e T
seguidas de um numero, diferenciando assim,
docentes de técnicos respectivamente.

Os dados coletados foram categorizados e
analisados por meio da técnica de analise temética
fundamentada em Bardin®® que pode ser
conceituada como "um conjunto de técnicas de
analise das comunicagdes". Entre suas funcdes, esta
técnica objetiva “a descoberta do que esta por detras
dos conteudos manifestos, indo além das aparéncias
do que estd sendo comunicado”®® e abrange as
fases de pré-andlise, exploragdo do material,
tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo.

RESULTADOS E DISCUSSOES

ApOs leitura exaustiva dos dados coletados e
agrupamentos das falas por semelhanca emergiram
das entrevistas quatro categorias tematicas, sendo
elas: conceito de interdisciplinaridade, habilidades
necessarias, recursos para 0 desenvolvimento da
interdisciplinaridade e desfechos do trabalho
interdisciplinar.

Conceito de interdisciplinaridade
Embora a interdisciplinaridade seja uma
exigéncia no trabalho em saude e um instrumento

para se atingir um cuidado mais humanizado e

integral, constatamos que alguns profissionais
demonstram inquietacdo e inseguranca sobre a
pratica interdisciplinar, manifestando incertezas

sobre sua ocorréncia na praticas.

Acreditamos que esta inseguranca ocorre devido
as suas incertezas e dificuldades ao confrontar teoria
com prética, levando-os a acreditar que a
interdisciplinaridade ainda é um processo em
construcdo, que ainda nao ocorre da maneira
idealizada.

Eu acho que a gente esta iniciando (...) tanto para
mim como para todos os outros funcionarios é uma
coisa muito nova, uma coisa que a gente esta
aprendendo (...) (T5)

(...) eu ainda sinto um pouco de dificuldade de saber
até o que eu sei, se 0 que eu trabalho, se 0 meu
pensamento de inter (interdisciplinaridade) é o real
mesmo, porque apesar de se conversar sobre isso a
gente nunca teve aulas de interdisciplinaridade e na
pratica ndo esta ocorrendo, entendeu? (T4)

Falta ainda avancar mais, experimentar mais, a
trabalhar aspectos tedricos, confrontar essa teoria
com a préatica pela acao da propria
interdisciplinaridade pra ver até onde a gente esta
indo, até onde tem que ir, melhorar, ajustar mais.
(T2)

Outros discursos, no entanto, apontam que as
concepgbes que estes profissionais possuem sobre
interdisciplinaridade estdo mais préximas do conceito
de equipe multiprofissional:

E uma forma de abordar determinadas situacfes e
problemas de intervencao, através de uma equipe na
qual cada membro tem a sua especialidade, mas a
modalidade de abordar este problema, esse caso,
esse foco de intervencdo, vai pela integracdo de
todas essas disciplinas... (T2)

Acho que é uma acédo de profissionais de diferentes
profissdes da area da saude buscando a relagédo entre
essas diferentes profisses... € a interseccédo entre os
saberes, os diferentes saberes, visando preencher
esses espagos, entre os diferentes saberes. (T3)

A equipe multiprofissional pode ser entendida
como uma modalidade de trabalho coletivo, onde
existe uma relagcdo reciproca entre as mudltiplas
intervencgdes técnicas, interacdo e cooperagdo entre
os diversos profissionais, através da comunicacdo.

Apesar da possibilidade de existir comunicagéao,
cooperacdo e relagdo entre as multiplas intervencgdes
técnicas, nem sempre existe articulagdo entre as
disciplinas, pois também ha possibilidade de
construcao de equipe-integracdo nas situacfes onde
as relacbes de déem de forma assimétrica entre os
diferentes profissionais.

Pode-se dizer que neste estudo, apenas um
discurso se aproximou do conceito de
interdisciplinaridade, ressaltando a necessidade de
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articulacdo entre as areas de conhecimento na busca
da solucdo de um problema.

E uma mescla dos conhecimentos, uma articulacéo
dos saberes das diferentes profissbes em busca da
solucdo de problemas das demandas que o0 usuério
traz. (D3)

A pratica da interdisciplinaridade exige intensa
articulacdo entre os especialistas e interacdo real das
disciplinas, através de relacdes de interdependéncia e
de conexdes reciprocas, de horizontalizacdo de
saberes, o que ndo deve ser confundido com simples
trocas de informacdes.

No entanto, apesar das dificuldades de
conceituacdo, a maioria dos discursos apontam a
interdisciplinaridade como um importante
instrumento para se abordar uma situacdo-problema
através da integracdo de profissionais e interseccao
de diferentes saberes. Neste caso, a
interdisciplinaridade tem o objetivo de gerar uma
intervencdo comum relacionada a solugdo de um
problema pratico e as demandas do servi¢o de saude.
Assim, apesar de existirem divergéncias e dificuldade
na definicdo do conceito de interdisciplinaridade entre
os profissionais entrevistados, todos entendem a
interdisciplinaridade como um método voltado para a
pratica.

Constata-se, portanto, através das analises dos
discursos, que em muitas equipes podem existir
encontros e eventos ditos interdisciplinares, que na
realidade sdo multidisciplinares por ndo promoverem
uma articulacdo e interacdo entre os diferentes
pontos de vista®®.

Habilidades valorizadas

As intervencdes geradas pela  atuacéo
interdisciplinar ndo sao propriedade ou mérito de
uma uUnica disciplina ou profissdo, mas sim resultado
de uma atuacdo coletiva de uma equipe
multiprofissional, ja& que a interdisciplinaridade
convive com a funcionalidade desta, através de como
cada profissional entende seu saber, suas funcoes,
habilidades, competéncias e suas expectativas®®.

Foi possivel constatar através das entrevistas a
necessidade de habilidades  especificas dos
profissionais envolvidos na pratica interdisciplinar,
pois os depoentes acreditam que a capacidade para
se trabalhar em grupo e a capacidade de se
comunicar de forma eficiente s8o requisitos
fundamentais para a interdisciplinaridade.

Primeiro tem que saber trabalhar em grupo... (T6)
(ldealmente) ...deveriam ter uma nocdo de trabalho
em grupo. (T3)

(...) conhecer um pouco das outras areas também,
ndo d4 para ficar s6 na sua area (...) (T4)

(...) deveriam saber um pouco mais sobre as outras
profissbes com as quais esta convivendo."(T3)

(...) entender um pouco o que cada area faz. (T1)

A capacidade de comunicacédo, clareza, entender que
o outro profissional pode ndo entender o seu jargao
(...) (D)

(...) o principal é a escuta e o dialogo (...) vocé tem
que entender as linguagens dos diferentes
profissionais, entender a linguagem também do
usuario (...) ter essa flexibilidade para o
relacionamento (...) ouvir, dialogar, refletir. (D3)

(...) e até na parte de informacdo, ndo querer so6
vocé saber, até aquela coisa de o paciente é meu
(T4)

(...) é importante ter empatia (...) € importante ter
respeito (...) (T5)

(...) ser uma pessoa paciente, mas ao mesmo tempo
resolutiva.(T5)

(...) é a dimensado da atitude, da relacdo de como
construir essas mediagfes, onde tem pessoas que
consigam fazer facilitagdes no processo grupal (...)
Entdo acho que a interdisciplinaridade passa também
por essa dimensdo que é essa dimensao da atitude
do comportamento da relagdo, como lidar com a
emocao no trato com o outro(...) (D3)

O trabalho em grupo pode ndo ter o mesmo
significado de trabalho em equipe interdisciplinar, ja
que pode nao existir real interacdo entre todos os
profissionais quando o trabalho é desenvolvido em
grupo. O trabalho em equipe interdisciplinar sugere
uma real articulagdo entre os diferentes profissionais
na busca de um objetivo comum®?.

Dessa forma, ter capacidade de trabalhar em
equipe implica em reconhecer as especificidades de
cada profissdo, tomando consciéncia do que cada
profissional pode contribuir no processo de trabalho,
conscientizando-se de sua funcdo, seu objeto de
trabalho, seus limites de atuacdo e sua proépria
subjetividade, considerando que cada sujeito faz
parte de um grupo, de um projeto maior.

Ter habilidade de se comunicar de forma
interdisciplinar, implica em ter didlogo, respeito e
empatia pelo outro, trabalhando de forma articulada,
0 que contribui com a solugdo dos problemas e
aspiracdes, que deixam de ser individuais, para
tornarem-se do grupo. Neste contexto, o respeito
pelo outro é considerado extremamente relevante,
implicando em agir com empatia e paciéncia, além de
respeitar a individualidade e a peculiaridade de cada
um, sua autonomia, seu direito de agir e pensar
diferente.

E necessario que cada sujeito da equipe
compreenda a sua propria historicidade como
profissional e como pessoa, ndo julgando o outro
segundo 0s seus proéprios valores, seja este outro o
seu colega profissional, o cuidador ou o usuario do
servico de satide™®.

Saber ouvir possibilita entender a opinido do
outro, questionar as proéprias convic¢bes e aprender,
ponderando e refletindo, enquanto a tolerancia
permite entender e contextualizar a verdade do
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outro, implicando também em pactuar e negociar na
busca de consensos®.

Assim, a importancia de se compartilhar
informagdes com os demais membros do grupo,
repudiando o0 comportamento egoista que né&o
reconhece limites de atuacdo de cada profissdo, é de
suma importancia no trabalho interdisciplinar, sendo
inaceitavel que os profissionais ndo compartilhem as
informacdes, jA que o usuario do servico de saude
necessita do transcender das especificidades de cada
profissdo para que possa receber um atendimento
integral em saude.

Portanto, os entrevistados s&o coerentes ao
afirmarem que a habilidade de comunicacdo é
essencial para se atuar de forma interdisciplinar, pois
permite que haja um maior dialogo, uma maior
interacdo e uma melhor convivéncia entre os
individuos.

Dessa forma, o trabalho interdisciplinar exige
uma disponibilidade pessoal em se atuar neste
enfoque, necessitando de tempo e disposi¢do para o
dialogo, implicando numa consciéncia dos limites e
competéncias de cada area a fim de que haja uma
convergéncia para um fazer coletivo®.

Pode-se assim afirmar que para estes
profissionais, a interdisciplinaridade co-existe e
depende da existéncia da equipe multiprofissional e o
processo saude-doenca-cuidado ndo permite que um
problema de salde seja solucionado de acordo com a
visdo de uma Unica area de atuacdo, sendo
necessario utilizar conhecimentos provenientes de
diversas éareas, decidindo de modo estratégico e de
acordo com a necessidade de cada situagdo, como e
quando consultar os especialistas sem se tornar
totalmente dependentes deles®.

Recursos para o desenvolvimento da
interdisciplinaridade

A maioria das Instituigcbes de ensino investe num
ensino exageradamente fragmentado, com
intelectuais divididos em departamentos e em linhas
de pesquisas por categorias e campos de estudo
dialogando apenas com seus pares mais proximos, o
que impede o contato com outras disciplinas e a
articulacdo entre os saberes®?®,

Este fato é comprovado nos depoimentos, sendo
que maioria dos entrevistados afirma que a sua
formacdo académica n&do ocorreu de forma
interdisciplinar,  proporcionando uma formagéo
voltada para o trabalho independente e ndo
articulado dentro de uma equipe multiprofissional.

Assim, a dificuldade de se trabalhar de forma
interdisciplinar, resultado da formacdo educacional
fragmentada, pode ser revelada através dos
sentimentos de inseguranca e despreparo frente aos
desafios que este enfoque exige, sendo entao
necessaria uma capacitacdo profissional durante o

processo de trabalho como recurso o]
desenvolvimento da interdisciplinaridade.

Talvez eu poderia evoluir mais, ter um melhor
rendimento, uma melhor contribuicdo para o meu
grupo se eu tivesse uma base, mas eu nao tive isso.
(T

(formacado académica) é um referencial para ajudar a
construir a interdisciplinaridade aqui na nossa acgao.
(T3)

(...) Mas depois, para onde eu fui caminhando na
minha formacgéo, na especializagdo... Entdo, nesse
sentido, na pés-graduacgao sim ficou mais proxima da
interdisciplinaridade.(T2)

(...) a formacao foi toda voltada para o trabalho no
maximo multiprofissional e na pratica era muito mais
focada no exercicio auténomo. (D3)

Eu acho que faltam também cursos que sejam um
pouco mais vivenciais e menos palestras, menos
cognitivas, mais vivéncias sobre relacionamento,
sobre trabalho em grupo... um preparo de como gerir
grupos, lidar com grupos, essa questdo relacional
mesmo. (D3)

Eu acredito que falta capacitacdo porque algumas
pessoas nunca tiveram a chance de vivenciar um
trabalhar interdisciplinar... Essa capacitacdo poderia
ocorrer muito bem na forma de educagéo
permanente, nas rodas de conversa e esse tipo de
distribuicdo de conhecimento, eu acho que seria
eficaz para solucionar este problema de falta de
capacitacdo. (T3)

Assim, o estudo aponta que a busca pela
interdisciplinaridade ocorre na maioria das vezes
através de uma necessidade individual durante a
atuacdo profissional ou durante a poés-graduacao,
sendo entdo a educacgdo continuada um importante
recurso para que um profissional atue de forma
interdisciplinar.

Constata-se, que a capacitacdo do trabalhador
de saude durante o processo de trabalho passa a ser
uma funcdo das equipes multiprofissionais dentro das
instituicbes de saude, que sentem a necessidade de
melhorar a qualidade dos servicos prestados®®.

Portanto, h& a necessidade de se democratizar o
processo de trabalho, horizontalizando saberes
atraveés de atividades multiprofissionais e
interdisciplinares, incorporando a renovacdo das
praticas de saude, promovendo a producdo do
cuidado em busca de uma Assisténcia de Saude
centrada no usuario®®.

Desta forma, estratégias como as reunides de
equipe e capacitacdo profissional devem ser
desenvolvidas durante o processo de trabalho com o
objetivo de se relacionar a dimensdo do processo
cognitivo com a dimensdo interventiva da
interdisciplinaridade, através do confronto entre
teoria e prética.

Neste contexto, as reunides de equipe
favorecem um ambiente propicio as discussdes das
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situacbes-problema, sendo também um momento
benéfico para se desenvolver o planejamento de
acdes conjuntas ou ndo, que juntamente com as
discussbes de caso, sdo consideradas estratégias de
abordagem interdisciplinar em saude que surgem a
partir das necessidades de resolubilidade dos
problemas trazidos pelo usuario.

(...) um momento muito rico e além disso se
aproxima bastante (da interdisciplinaridade) é
quando a gente trabalha por programas aqui ha
unidade e dentro desses programas a gente discute
casos. (T2)

(...) eu acho que a primeira maneira de exercer esse
trabalho é nas reunides de equipe, onde sdo trocadas
as informagbes, onde a gente planeja acles
conjuntas ou ac¢des separadas com a consultoria que
vem da nossa profissdo. (T3)

Assim sendo, pode-se afirmar que 0s recursos e
as estratégias desenvolvidas pelos profissionais na
busca da interdisciplinaridade sdo bastante flexiveis,
sendo criados e recriados a todo o momento pela
equipe de saude, visando dar respostas as demandas
trazidas pelo usuario do Servico de Saude.

Entdo, pode-se dizer que interdisciplinaridade no
trabalho em sadde nado ocorrera somente pela
existéncia de uma equipe multiprofissional em um
determinado Servigo de Saude, mas esta vinculada a
responsabilidade individual que advém do
envolvimento profissional com o projeto em questéao,
com as pessoas envolvidas e com a Instituicao®?.

Desfechos do trabalho interdisciplinar

A maioria dos entrevistados relata que a
interdisciplinaridade no trabalho em saude reflete
diretamente na qualidade do atendimento prestado
ao usuario, que passa a receber uma assisténcia
holistica, mais humanizada, proporcionando que este
se perceba como um ser integral perante a equipe e
ndo fragmentado, como ocorre no enfoque
tradicional.

A integralidade do cuidado esta presente no
contato entre usuario e profissionais de saude, que
através de atitudes buscam reconhecer as
necessidades de saude implicitas e explicitas por este
cidadao®®.

A humanizacdo em saude ¢é a forma de
assisténcia que valoriza a qualidade do cuidado,
associada ao reconhecimento dos direitos do
paciente, de sua subjetividade e cultura, além do
reconhecimento do profissional®®.

(...) é a compreensdo das necessidades de
tratamento dele (paciente)(...) Entdo tem uma troca,
uma interacdo que é bastante favoravel, eu acho que
0 paciente se sente acolhido, ele se sente respeitado
e compreendido assim nas suas necessidades (...) Eu
acho que esse olhar diferenciado (...)(D2)

Ela vai conseguir dar um atendimento mais integral
para esse usuario. (T2)

Os entrevistados também reforcam que a
interdisciplinaridade proporciona uma maior
capacitacdo para os profissionais, que passam a
compreender a necessidade de buscar novos
conhecimentos e uma maior capacitacdo, alterando a
percepcao sobre o outro e de como o individuo se
percebe no mundo. Isso contribui para uma maior
flexibilidade nos relacionamentos, e
conseqlientemente para gerar uma maior seguranga
na atuacdo profissional, pois os membros da equipe
se sentem mais respaldados e co-responsaveis pelos
mesmos problemas, ja que passam a buscar
coletivamente os mesmos objetivos.

(...) os profissionais vdo também ter uma retro-
alimentacdo, um crescimento. Entdo eu acho que é
um ganho para os trés: para 0 usuario, para o
profissional e para a instituicdo. (T2)

(...) os profissionais aprendem muito quando
atendem de uma maneira interdisciplinar, aprendem
sobre as outras profissdes, aprendem a olhar a
prépria profissdo de uma maneira diferente, ganham
um jogo de cintura. Aprendem a reagir as situacdes
as mais variadas, aprendem a trabalhar em grupo e
trabalhando em grupo a gente aprende a viver em
sociedade, melhora o relacionamento. (T3)

Neste contexto, a instituicdo de saude também
passa a ser beneficiada por prestar uma assisténcia
eficaz e eficiente, contribuindo para a otimizagdo dos
servigcos prestados e para que um maior numero de
usuarios receba um atendimento de qualidade, o que
também reflete em menores custos financeiros.

CONSIDERACOES FINAIS

Os profissionais envolvidos neste estudo
demonstraram possuir uma postura muito favoravel
ao desenvolvimento da interdisciplinaridade por
considerarem-na um importante exercicio para uma
pratica inovadora voltada para a integralidade do
cuidado. Contudo, observou-se que o0 conceito de
interdisciplinaridade ainda necessita de uma
aproximacao tedrica conceitual para a maioria,
relacionada com o cuidado da saude de um individuo
ou mesmo de uma populacdo, através do confronto
entre teoria e pratica.

Constatou-se que para os profissionais a
interdisciplinaridade coexiste com a especializagdo e
com a equipe multiprofissional, reconhecendo que
através do dialogo, da articulacdo e da interagcao
entre os diversos especialistas, poderdo proporcionar
uma assisténcia integral e mais humanizada em
saude.

Além disso, evidenciou-se que uma abordagem
interdisciplinar traz beneficios para os usuarios dos
servicos de saude, para os profissionais e para a
instituicao.

No entanto, o estudo revela ainda que ¢é
necessario ser superada a contradicdo entre a
formacdo cada vez mais fragmentada e disciplinar
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dos profissionais com uma realidade que demanda
uma atitude cada vez mais interdisciplinar.
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