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RESUMO: Introducao: A formagao de times tem sido uma das estratégias para as
transformacdes no modelo assistencial da area da saude. A literatura, quer nacional
ou internacional, tem reconhecido a interdependéncia e complementaridade das
acOes de varios profissionais para melhorar a qualidade assistencial. Obijetivo:
Analisar as dificuldades na articulacdo da equipe multidisciplinar e implicacées para
a garantia da qualidade assistencial na Estratégia de Saude da Familia (ESF).
Método: Foi realizada Revisao Integrativa da Literatura (RIL), com buscas na base
de dados da Biblioteca Regional de Medicina. A partir da efetivacdo das etapas da
RIL, houve a selecdo de nove artigos em lingua nativa. Os trabalhos encontrados
foram classificados em duas categorias: 1 - dificuldades na articulacao da equipe
multidisciplinar e 2 - implicagdes do trabalho em equipe para a garantia da qualidade
assistencial na ESF. Resultados: Os artigos contemplaram como dificuldades na
articulacdo da equipe multidisciplinar a instabilidade trabalhista, isonomia salarial,
alta rotatividade profissional, a infraestrutura das unidades de saude, comunicacao,
implantagdo do apoio matricial, desconhecimento das competéncias dos apoiadores,
entre outros. Considerando as implicacbes a garantia da qualidade assistencial na
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ESF destaque para a estimulacdo do trabalho em conjunto culminando na melhor
assisténcia a populagdo e maior resolutividade dos problemas. Conclusao:
Evidenciou-se o0 quao é importante a participacdo de cada um dos profissionais que
compde uma equipe multidisciplinar e que a unido deles e o compartilhamento de
saberes é essencial para uma boa atuacao na Estratégia de Saude da Familia.

Palavras-chaves: Equipe Interdisciplinar em Saude. Estratégia de Saude da
Familia. Atencao Primaria da Saude. Dificuldades.

ABSTRACT: Introduction: The formation of teams has been one of the strategies to
the changes in the care model of health care. The literature, whether national or
internacional has recognized the interdependence and complementarity of actions of
various professionals to improve service quality. Objective: To analyze the
difficulties in the articulation of the multidisciplinary team and implications for
ensuring quality of care in the Family Health Strategy (FHS). Methods: We
performed Integrative Literature Review (ILR), with searches in the Regional Library
of Medicine database. From the realization of the stages of ILR, there was a
selection of nine articles in native language. The works found were classified into two
categories: 1 - difficulties in joint multidisciplinary team and two - work implications for
staff in ensuring quality of care in the FHS. Results: The articles contemplated as
difficulties in articulating the multidisciplinary team labor instability, wage equality,
high staff turnover, the infrastructure of health facilities, communication,
implementation of matrix support, lack of skills of supporters, among others.
Considering the implications to ensure quality of care in the FHS emphasis on the
stimulation of working together culminating in the best assistance to the population
and better resolution of the problems. Conclusion: it became clear how important is
the participation of each of the professionals that make up a multidisciplinary team
and that their union and knowledge sharing is essential for good performance in the
Family Health Strategy.

Keywords: Interdisciplinary Team Health. Family Health Strategy. Health Primary
Care.
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INTRODUCAO

Integralidade da assisténcia a saude € um principio sempre defendido como
primordial ao Sistema Unico de Satde (SUS), que deve ser respeitado, ja que é uma
necessidade da acédo publica. Pode ser percebida como um conjunto de nogdes
pertinentes a uma assisténcia ampliada, com articulacdo das acbes dos
profissionais, em uma visdo abrangente do ser humano dotado de sentimentos,
desejos, aflicoes e racionalidades (VIEGAS; PENNA, 2013). Conforme o autor,
enquanto principio, foi priorizado pelo Movimento de Reforma Sanitaria por volta da
metade dos anos 80, nas lutas que culminaram na Constituicdo Federal de 1988 e
posterior implementacao do SUS. Na carta magna tem-se a garantia a salde como
direito de todos, o que demanda acdes integrais e o trabalho em equipe.

A iminéncia do trabalho em equipe em saude esta na vanguarda das
estratégias para mudancas dos modelos de assisténcia a saude frente a um
contexto sociocultural e econdmico extremamente complexo e, cada vez mais,
dindmico. Percebe-se a tendéncia da literatura em reconhecer a interdependéncia e
complementaridade das agdes de varios profissionais para melhorar a qualidade
assistencial, e que o grau de integracao entre estes pode estar relacionado a quanto
a equipe cuida (PEREIRA; RIVERA; ARTMANN, 2013).

Neste cenario, a Atencdo Primaria a Saude (APS) tem na Estratégia de
Saude da Familia (ESF) a possibilidade de operacionalizacdo do trabalho por meio
de equipes multiprofissionais que atendem em Unidades de Saude da Familia (USF)
(LINARD; CASTRO; CRUZ, 2011). Com o novo modelo de Atengdo Primaria no
Brasil, as equipes multiprofissionais devem atuar integrando as diversas
competéncias e categorias profissionais que as compdem; priorizar o trabalho em
conjunto com setores que medeiam e interferem nos determinantes sociais, culturais
e econOmicos do processo saude-doenca, modificando a loégica do atendimento
centrado na doenca e focar na longitudinalidade e horizontalidade, para com

usuarios do sistema. Isto demonstra a funcdo do sistema, determinando-lhe uma
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importancia que difere do enfoque tradicional, onde o usuario era apenas paciente,
passivo, em busca dos servicos que os profissionais da saude ofertavam por serem
conhecedores do processo saude-doenca em suas fragmentadas especialidades
(MINISTERIO DA SAUDE, 1997).

Neste contexto de transformagdo, o novo modelo de saude exige profissionais
cuidadosos com a aplicabilidade e conhecimento dos principios do SUS. E essa
exigéncia contempla as novas categorias profissionais, como 0s agentes
comunitarios de saude e, especialmente, as categorias tradicionais, como a
enfermagem, assim como aquelas de cunho liberal, como a medicina e a
odontologia (PIRES, 2008).

Quanto a gestao em saude das equipes da ESF, é prioritario democratizar o
processo laboral na organizacdo dos servigos, horizontalizando saberes,
promovendo as atividades multiprofissionais e interdisciplinares, incorporando a
renovagao das praticas de saude numa perspectiva de integralidade da assisténcia
(PINHEIRO, MATTOS, 2003).

O trabalho em equipe é fundamental para a viabilizacdo do processo de
trabalho na ESF, uma vez que ha compromisso de prestar atencdo pautada no
atendimento integral, continuo com equidade e resolutividade das necessidades de
saude por meio de praticas humanizadas, éticas e responsaveis (PIRES, 2010).

Entretanto, ha obstaculos para construcao do trabalho em equipe com as
caracteristicas mencionadas. E importante destacar, dentre estas, a valorizacdo
social distinta entre os trabalhos especializados, que direcionam as relacbes de
subordinacdo entre os diferentes segmentos de trabalho e respectivos agentes,
como também as falhas no processo de trabalho, inadequacédo na organizacao e
indefinicbes de papéis dos profissionais em agdes, além da valorizagdo do modelo
biomédico. O profissional da area de saude precisa atuar na ampliagdo dos
referenciais com que trabalha e reconhecer que sua acdo individual e isolada é
limitada para atender a todas as demanadas do usuario contribuindo, assim, para a
atencao integral. Para a melhoria do trabalho em equipe, € preciso privilegiar
relacdes amistosas, na perspectiva de articulacdo de acdes fundamentadas na boa
comunicacao intra e inter equipe, gestor e usuarios (KELL; SHIMIZU, 2010).
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As dificuldades podem proporcionar, nesse ambiente heterogéneo de saberes
e praticas, empecilho na articulacdo e integracdo do trabalho construido na APS
pela ESF, o que desencadeia a descontinuidade das atividades e fragmentagcao da
assisténcia (KELL; SHIMIZU, 2010). Esta Revisao Integrativa da Literatura (RIL)
objetiva analisar as dificuldades na articulacdo da equipe multidisciplinar e
implicagbes para a garantia da qualidade assistencial na Estratégia de Saude da
Familia (ESF).

METODO

Este estudo teve como método a Revisdo Integrativa da Literatura, a qual
proporciona a sintese de conhecimento e a incorporacdo da aplicabilidade de
resultados de estudos significativos na pratica. Divide-se em seis fases que sao: 1 -
elaboracdo da pergunta norteadora (fase mais importante da revisédo); 2 - busca ou
amostragem na literatura (busca em base de dados que deve ser ampla,
inicialmente, e posteriormente dever ser filtrada); 3 - coleta de dados (extracdo dos
dados selecionados); 4 - andlise critica dos estudos incluidos (demanda uma
abordagem organizada para ponderar o rigor e as caracteristicas de cada estudo
selecionado); 5 - discussao dos resultados (a partir da interpretacéo e sintese dos
resultados, comparam-se dos artigos ao referencial teérico); 6 - apresentacdo da
revisdo (a qual permite ao leitor avaliar criticamente os resultados) (MENDES;
SILVEIRA; GALVAO, 2008; BOTELHO; CUNHA; MACEDO, 2001).

Diante das etapas descritas, definiu-se como pergunta norteadora: quais as
dificuldades na articulagdo da equipe multidisciplinar e implicagdes para a garantia
da qualidade assistencial na ESF? De posse desta e a partir dos Descritores em
Controlados em Ciéncias da Saude (DeCS): equipe interdisciplinar em saude and
estratégia de saude da familia or atencao primaria a saude and dificuldades, a busca
de publicacbes ocorreu na base de dados da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) a
partir dos DeCS de forma combinada. Com esta associacao, foram identificados 13
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artigos, destes 11 estavam disponiveis, os quais foram lidos os resumos e aplicados
os critérios de incluséo.

A partir dos critérios de inclusao: producbées em formato de artigo,
dissertacoes e teses, publicadas no periodo de 2010 a 2015; disponivel na integra e
no idioma nativo, foram selecionados seis trabalhos, os quais foram lidos e
possibilitaram o surgimento de duas categorias: 1 - dificuldades na articulagdo da
equipe multidisciplinar; 2 - implicacées para a garantia da qualidade assistencial na
ESF.

RESULTADOS

Conforme o quadro 1, constata-se que 50% (n=3) dos trabalhos foram
publicados no ano de 2013, 66,7% (n=4) apresentaram formato de tese e 83% (n=5)
estavam disponiveis na base de dados do LILACS.
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Quadro 01: Caracterizagdo quanto aos autores, ano, titulo, formato e base de
dados.
Autores/ . Base de
Ano Titulo Formato Dados
. Caracterizacao das equipes da Saude
Marqui et al. da Familia e de seu processo de BDENF
(2010)
trabalho. _
Artigo
Onocko- Avaliacao de estratégias inovadoras na
Campos et | organizacdo da Atencdo Primaria a
al. (2012) Saude.
Trabalho em equipe multiprofissional na
Araujo Estratégia de Saude da Familia: a
(2013) interface entre a equipe de Saude Bucal
e a equipe de Saude da Familia.
Acgéo intersetorial: potencialidades e
Silva (2013) | dificuldades do processo de trabalho em
equipe na Estratégia Saude da Familia. LILACS
Apoio  matricial nas agoes de | Dissertagdo
Fittioaldi alimentacdo e nutricdo: visdo dos
(201p3) profissionais da estratégia de saude da
familia de Manguinhos, Rio de Janeiro,
RJ.
A pratica educativa como expressao da
, pratica profissional no contexto da
Silva (2010) equipe de saude da familia no municipio
do Rio de Janeiro.

Fonte: Dados de pesquisa, 2015.

Foi possivel verificar que os artigos contemplaram como dificuldades na

articulacdo da equipe multidisciplinar a instabilidade trabalhista, isonomia salarial,

alta rotatividade profissional (médicos), a infraestrutura das unidades de saude,

comunicagao, implantagdo do apoio matricial, desconhecimento das competéncias

dos apoiadores e profissionais das equipes, entre outros.
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Quadro 02: - Dificuldades na articulagcdo da equipe multidisciplinar.

Autores/
Ano

Dificuldades

Marqui et al.
(2010)

Algumas dificuldades foram elencadas, entre elas a forma de
contratacdo, a falta de qualificacdo dos trabalhadores, a
precariedade da infraestrutura das Unidades Béasicas de Saude, a
incompreensdo da sociedade perante a proposta da Estratégia de
Saude da familia, a dificuldade da articulagdo da equipe, entre
outras.

Onocko-
Campos et
al. (2012)

Os empecilhos destacados pelos grupos foram: a comunicacao
entre os diversos niveis de atencado, de forma externa e interna a
equipe. Além disso, ha a necessidade da melhoria da assistencia
por parte dos profissionais de salde e dos agentes comunitarios em
saude, para o desenvolvimento de acées de promogao a saude.

Araujo
(2013)

Foi possivel identificar a partir dos resultados, que a integracéo da
equipe fica prejudicada por conta da pequena quantidade de equipe
de saude bucal com relacdo as outras equipes, dessa forma, foi
observada uma sobrecarga de todos esses profissionais tende em
vista que ha uma pressdo para que determinadas metas sejam
atingidas.

Silva (2013)

Uma das dificuldades encontradas para um bom funcionamento da
Estratégia de Saude da Familia, foram as seguintes: dificuldades na
articulacdo entre os profissionais da equipe, a estabilidade dos
mesmos nas unidades de trabalho, a alta rotatividade dos médicos
0 que gera uma falta de coesao entre a equipe como um todo, além
da isonomia salarial.

Fittipaldi
(2013)

Foram percebidos que além das dificuldades iniciais, o
desconhecimento das competéncias dos apoiadores e profissionais,
foram  evidenciados também que a dificuldade da
interdisciplinaridade do cuidado a saude esta associado ao excesso
de atribui¢cdes a algum membro da equipe.

Silva (2010)

Constatou-se que a dificuldade em organizar os processos de
trabalho, que estd focado no modelo biomédico, e a falta de
capacitacao pedagogica dos profissionais, faz com os trabalhadores
enfrentem dificuldades na hora de preparar estratégias educativas.
Dessa forma, percebe-se que os principios da APS, sdo pouco
agregados por esses profissionais.

Fonte: Dados de pesquisa, 2015.

Considerando as implicacGes para a garantia da qualidade assistencial na

ESF, foi possivel constatar os seguintes posicionamentos:
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J Marqui et al. (2010): Supde-se que na medida em que ocorre uma
maior valorizagdo de todos esses profissionais, atrelado a melhorias nas condicoes
de trabalho dentro da ESF, ird implicar numa maior estimulagdo do trabalho em
conjunto por esses profissionais culminando com uma maior e melhor assisténcia da
populacdo. Assim, a presente pesquisa pode auxiliar para que a equipe tenha um
conhecimento a mais sobre o processo de um trabalho interdisciplinar, contribuindo
com uma maior resolucdo das fragilidades da comunidade e auxiliando os gestores
a ter um maior controle do mesmo;

J Onocko-Campos et al. (2012): Considera que ha consideraveis
avancos nas estratégias quando ha uma maior integralidade entre os agentes
comunitarios de saude e as equipes que trabalham nas Unidades. Essa melhoria da
integracdo nao é so6 percebida pelos agentes, como também, os trabalhadores, que
de certa forma torna mais facil os encaminhamentos dos casos e, tambéem, a
assisténcia dos mesmos;

o Araugjo (2013): Um dos principais objetivos do trabalho em equipe da
ESF é a integralidade, pois ao unir diversos profissionais de areas distintas,
garantem a democratizacdo das relagdes de trabalho e o agir comunicativo, tendo
em vista as necessidades dos usuarios em saude;

J Silva (2013): A integralidade da ateng&o a saude € favorecida pelas
praticas intersetoriais juntamente com o trabalho em equipe;

o Fittipaldi (2013): o apoio matricial potencializa as agbes da ESF e
aumenta a resolutividade da APS;

J Silva (2010): Demonstra os principios da APS e formas mais eficazes
de percepcao e resolucao de fragilidades e potencialidades na comunidade adscrita,
permitindo que haja um atendimento especifico para cada individuo e ao mesmo
tempo tracar estratégias de assisténcia que seja benéfica para toda a comunidade

local.
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DISCUSSAQ

O conceito de trabalho em equipe pode ser entendido como uma modalidade
de trabalho coletivo, marcado por reciprocidade entre as intervencdes técnicas e a
interacdo dos agentes. Nesta modalidade de trabalho, todos os profissionais
trabalham de forma articulada, em conjunto, para que haja uma maior e melhor
percepcao de determinadas dificuldades ao mesmo tempo em tracam metas mais
eficazes para solucao dos mesmos (FRANSISCHINI; MOURA; CHINELLATO, 2008).

No que se refere ao trabalho em equipe, a literatura indicou diversas
dificuldades encontradas pela equipe, para a garantia da qualidade assistencial na
ESF. Dentre as quais estdo: a falta de planejamento dos membros para o trabalho
coletivo, auséncia de sensibilizacdo e interacao das pessoas ao trabalho em times,
individualizacdo do trabalho, caracterizando compartimentalizacdo das atividades,
fluxo de informagdes inapropriado, entre outras. Também foi possivel identificar que
auséncia de estratégias que permitam uma maior valorizacdo dos profissionais bem
como melhorias nas condicdes de trabalho, contribuiam para que houvesse uma
maior fragmentacdo do processo de trabalho, fazendo com que cada profissional
atuasse independentemente do outro e assim dificultando para houvesse
implementacao de agbes mais eficazes pelos trabalhadores (MARQUI et al., 2010).

Conforme os autores, as dificuldades apontadas contrapdem o entendimento
do trabalho em salude como algo coletivo. A auséncia de acbes planejadas
coletivamente conduz a prestacao parcelada da assisténcia por parte do profissional,
nao contemplando a integralidade, desvirtuando a proposta da ESF e contribuindo
para que nao haja fluidez e resolutividade na UBS (MARQUI et al., 2010).

Em contrapartida, a boa interagéo dos profissionais da equipe interdisciplinar
em saude auxilia para que haja uma maior resposta quanto as atividades da UBS
para com a comunidade, fazendo com que se tenha uma atencao mais voltada para
o individuo e o contexto social no qual esta inserido do que para a doenca em si.

Tem-se como caracteristicas do trabalho em equipe: cooperacao, divisao de
responsabilidades e colaboragédo. Entretanto, também deve haver a nocao de que
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em um trabalho realizado em equipe, tem-se sempre um resultado sinérgico
aumentando, portanto, a eficacia e eficiéncia do atendimento prestado a populacao,
sejam eles no ambiente clinico como também na educacao em saude atuando em
acoes de promocao e prevencao (PEREIRA; RIVERA; ARTMANN, 2013). O apoio
matricial também deve ser uma caracteristica desses profissionais, tendo em vista
que os individuos da comunidade devem receber assisténcia em todas as fases da
vida. A equipe também deve fazer com que haja articulacdo em todas as esferas de
atencgao (nivel primario, secundario e terciario) (FITTIPALDI, 2013).

Dentro da equipe, o agente comunitario de saude (ACS) tem se revelado o
ator mais intrigante e, muitas vezes, é considerado o protagonista no que se refere a
relacdo de trocas de experiéncias estabelecidas, tendo em vista que € morador da
comunidade e por isso tem uma facilidade maior para conversar e adentrar na vida
daquelas pessoas (PERES et al., 2011).

Verificou-se também que quando o ACS se encontra distante da equipe
ocorre maior dificuldade da percepcao das fragilidades por outros profissionais
(CAMPQS et al., 2012). Tendo em vista que ACS funciona como principal elo entre a
ESF e a comunidade, permite o fortalecimento do vinculo com a familia, e
proporciona a aproximacao das ag¢des de saude ao contexto domiciliar, aumentando,
com isso, a capacidade da populacdo de enfrentar os problemas e facilitando com
que sejam percebidas potencialidades e fragilidades daquela determinada area e
dessa forma auxiliando os demais profissionais na elaboragdo de estratégias em
saude (OLIVEIRA; SPIRI, 2006).

CONCLUSAO

A pesquisa mostrou o quao é importante a participacdo de cada um dos
profissionais de saude: o médico, o enfermeiro, o técnico de enfermagem, o
odontélogo e o ACS a garantia da qualidade assistencial na ESF. Apesar deste
reconhecimento, ndo tem sido facil trabalhar de modo articulado, pois muitas
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dificuldades sdo encontrada durante o processo de trabalho da Equipe
Interdisciplinar em Saude.

As dificuldades encontradas para uma boa integracao dos profissionais de
saude contemplam a falta de integralidade entre os profissionais, a auséncia de
planejamento para a resolutividade visando os principais problemas da comunidade,
questdes trabalhistas, alta rotatividade, falta de capacitacao, infraestrutura e outros,
fatores que conduzem na baixa efetivacdo das ESF. Por ultimo, e ndo menos
importante, foi percebido que a distancia entre o Agente Comunitario de Saude e o
resto da Equipe Multiprofissional, dificulta o reconhecimento das necessidades da
comunidade, levando em conta que este profissional € peca chave para um bom
planejamento de estratégias, afinal, € morador e reconhecedor da area adscrita.

Portanto, & possivel identificar por meio deste estudo que, apesar das
dificuldades encontradas pelos profissionais de saude em se organizarem
interdisciplinarmente, a unido deles e o compartilhamento de saberes € essencial

para uma boa atuacao na Estratégia de Saude da Familia.
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