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RESUMO Palavras-Chave
Introducdo: As Residéncias Multiprofissionais em Saude apresentam estratégias de formacdo que visam a Satide da Familia;
reorientagdo das praticas de cuidado e ao desenvolvimento de competéncias, na perspectiva interprofissional. Equipe
Objetivo: Compreender as potencialidades e os desafios para a formacao e a pratica interprofissional de residentes Multiprofissional;
e preceptores. Métodos: Pesquisa qualitativa, descritiva e exploratdria, a partir de entrevistas com residentes e Residéncia
preceptores de Unidades de Saude da Familia do sul da Bahia, entre 2021 e 2022, sendo os dados submetidos a M”ltidi;;p linu~r;

ucagao

analise de contetido de Bardin. Resultados: do corpus emergiram duas categorias: 1) Potencialidades da formagao e o
Interprofissional;

da pratica interprofissional na residéncia, que destacou um maior aprendizado e a ampliacao da qualificacao dos P fori
receptoria.

servigos; 2) Desafios da formagao e da pratica interprofissional na residéncia, que evidenciou a formagao anterior
tradicional, o distanciamento entre profissionais da residéncia e do servico, a necessidade de formagao profissional
para a preceptoria e, por fim, a pandemia da covid-19 como limitante da pratica interprofissional. Conclusdes: A
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formagao no servigo proporcionou reflexos positivos na educacdo e na atencao em satde, apesar do modelo
assistencial vigente; contudo, faz-se necessaria uma maior articulagio entre a gestao, a academia e o servigo, para
que sejam superados os desafios da realidade em satde. Este texto é fruto do programa de poés-graduagao stricto
sensu Mestrado Profissional em Satide da Familia (PROFSAUDE).

ABSTRACT

Introduction: Multiprofessional Health Residencies constitute training strategies that aim to reorient care practices
and develop competencies from an interprofessional perspective. Objective: To understand the potential and
challenges for interprofessional training and practice of residents and preceptors. Methods: This is a qualitative,
descriptive, and exploratory study based on interviews with residents and preceptors from Family Health Units in
southern Bahia between 2021 and 2022. The data were subjected to content analysis according to Bardin. Results:
Two categories emerged from the corpus: 1) Opportunities for interprofessional training and practice in specialty
residencies, emphasizing greater learning and expansion of performance skills, and 2) Challenges for
interprofessional training and practice in specialty residencies, which emphasized a more traditional training, the
distance between residencies and service professionals, the need for specialized training for preceptors, and finally
the COVID-19 pandemic as a limiting factor for interprofessional practice. Conclusions: In-service training has had
a positive impact on education and healthcare delivery despite the current model of care. However, greater
coordination between management, academia and service is required to address the challenges of the healthcare
reality. This text is the result of the Professional Master’s Degree in Family Health (PROFSAUDE).

RESUMEN

Introduccion: Las Residencias Multiprofesionales en Salud presentan estrategias de formacién dirigidas a la
reorientacion de las practicas asistenciales y al desarrollo de competencias desde una perspectiva interprofesional.
Objetivo: Comprender las potencialidades y los desafios para la formacién y la practica interprofesional de
residentes y preceptores. Métodos: Se trata de un estudio cualitativo, descriptivo y exploratorio basado en
entrevistas a residentes y preceptores de Unidades de Salud de la Familia del sur de Bahia entre 2021 y 2022, los
datos fueron sometidos al analisis de contenido de Bardin. Resultados: Del corpus surgieron dos categorias: 1)
Potencialidades de la formacion y préctica interprofesional en la residencia, que destacé un mayor aprendizaje y la
ampliacion de la calificacion de los servicios; 2) Desafios de la formacion y practica interprofesional en la residencia,
que evidenciaron la formacién tradicional previa, el distanciamiento entre los profesionales de la residencia y del
servicio, la necesidad de formacién profesional para la preceptoria y, por ultimo, la pandemia de covid-19 como
factor limitante de la practica interprofesional. Conclusiones: La formacién en el servicio proporciond impactos
positivos en la educacion y la atencion en salud, a pesar del modelo asistencial vigente; sin embargo, es necesaria
una mayor coordinacion entre la administracion, la academia y el servicio para superar los dasafios de la realidad
sanitaria. Este texto es resultado del programa de posgrado stricto sensu, Maestria Profesional en Salud de la Familia
(PROFSAUDE).
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Introducao

Considerada estratégia prioritdria de consolidagao da Atencdo Primdria em Satude (APS), a
Estratégia Satde da Familia (ESF) caracteriza-se por uma atuagao em equipe multiprofissional com vistas
ao cuidado integral do usuario (1). Essas acdes destacam-se por serem compartilhadas, interdisciplinares e
direcionadas ao usudrio, para além dos seus aspectos bioldgicos, mas sobretudo psicoldgicos, sociais,
politicos, econdmicos e culturais (2).

As demandas complexas das equipes de satde requerem a qualificacdo dos profissionais para o
trabalho em equipe interprofissional e a utilizagao de novos métodos educacionais, como estratégia para o
estabelecimento de praticas colaborativas na satide coletiva (3). Nessa perspectiva, os Programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude inserem a formagao em servigo na tentativa de reorientar a atuagao
dos profissionais da satide de acordo com as necessidades do Sistema Unico de Satide (SUS) (4,5), além de
serem dispositivos de educacao permanente para a transformacao das praticas profissionais em saude,
utilizando a articulagao entre ensino e servigo (6), dando espago para o desenvolvimento de competéncias
na perspectiva interprofissional, com agoes realizadas nos cendrios da APS (7).

O trabalho multiprofissional é desenvolvido de forma simultanea por um conjunto de profissionais,
mas nem sempre relacionados entre si; ja a interprofissionalidade se refere ao trabalho entre dois ou mais
profissionais de categorias diferentes, irmanando o que ha de comum entre elas, com forte conexao, ligagao
e comunicagao entre os envolvidos (8,9).

O trabalho interprofissional, através do encontro entre os diferentes saberes interdisciplinares,
fortalece os atributos da APS, como a longitudinalidade e a integralidade (10), rejeita a pratica
individualizada e fortalece o trabalho em equipe, sem com isso o profissional abrir mao da sua
especificidade, mas valorizando o trabalho colaborativo focado nos problemas e questdes em saude que
afetam as pessoas e familias (11).

Os investimentos em Educacdo Interprofissional (EIP) implicam diversos beneficios alcancados,
desde a formacao até contribui¢des para os servigos de satide, cendrios de pratica dos estudantes. Partindo
da realidade dos servigos e visualizando o que precisa ser transformado, a formacao resulta em qualificagao
dos trabalhadores locais, com desenvolvimento e fortalecimento do préprio sistema de satde (9,12).

Os preceptores, profissionais do servigo que acompanham os residentes, encontram-se diante de

novas formas de aprender e ensinar, assim como de atuar, na drea da satde; ja os residentes sentem
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necessidade de introduzir e aplicar o trabalho interprofissional no servi¢o, em vez de vivenciar uma
realidade ja implementada (13).

Todavia, nos servigos de saude, o espago de praticas é regido pela disputa entre os profissionais,
sendo extremamente individualizado e fragmentado, com gritante caréncia de articulagdo entre os
diferentes saberes e praticas em saude (1). Isso reflete a longa e intensa formacao desses profissionais,
isolada e centrada em seus saberes especificos (14) e arraigada no modelo hegemodnico biomédico, o que
pode comprometer o alcance de uma visao ampliada do processo satide-doenga e a capacidade de trabalhar
em equipe.

Destarte, diante da existéncia de um tnico Programa de Residéncia Multiprofissional em Satude da
Familia implantado na macrorregiao em que se desenvolveu o estudo e da necessidade de confrontar a
formagao e a pratica no servigo, esta pesquisa objetivou compreender as potencialidades e os desafios para
a formacao e a pratica interprofissional sob a perspectiva dos residentes e preceptores inseridos nos servigos

de satide da APS.

Métodos

Trata-se de uma pesquisa de abordagem qualitativa, exploratdria e descritiva, que visou aprofundar
o conhecimento e os significados da atuagao interprofissional para chegar a uma analise contextualizada
(15), tornando o problema mais explicito e familiar (16), a fim de permitir reflexdes sobre a dindmica social
voltadas a compreensao do fendomeno da interprofissionalidade entre os atores sociais envolvidos (15,17).

Este estudo é um recorte da pesquisa do mestrado profissional em satide da familia de uma das
autoras e foi desenvolvido em duas das trés Unidades de Satide da Familia de um municipio sul-baiano,
campo de praticas do segundo ano da residéncia. O critério de inclusao utilizado foi ser residente ou
preceptor nessas Unidades; e os de exclusao, nao aceitar voluntariamente a participagao ou ser preceptor
ou residente na terceira Unidade, onde a pesquisadora era tutora, evitando-se, assim, qualquer viés que
pudesse comprometer os resultados da pesquisa.

A coleta de dados foi realizada de agosto de 2021 a maio de 2022. Todos os residentes e preceptores
das duas Unidades aceitaram participar, o que proporcionou um total de 12 residentes (4 enfermeiros, 1

nutricionista, 1 assistente social, 2 odontdlogos, 2 psicologos e 2 fisioterapeutas) e 8 preceptores (4
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enfermeiros, 2 odontélogos, 1 nutricionista e 1 educador fisico), dos quais dois se autodeclararam do sexo
masculino, enquanto os demais se autodeclararam do sexo feminino.

Um roteiro de entrevista semiestruturada foi elaborado pelas pesquisadoras, com questoes tematicas
que contemplavam os objetivos do estudo. A entrevista foi previamente aplicada a dois residentes e um
preceptor da terceira Unidade, que nao fizeram parte da amostra, sendo revisada antes de sua aplicagao aos
participantes do estudo. As entrevistas foram gravadas com autoriza¢ao dos entrevistados e ocorreram em
local reservado nas Unidades. A técnica utilizada permitiu um levantamento de dados sistematico, dando
flexibilidade ao participante para que discorresse sobre a tematica do estudo sem se prender a indagagao
formulada (15).

Os dados foram organizados por meio do programa Microsoft Office®, para posterior andlise com
o uso da técnica de andlise de contetido de Bardin (18), que permitiu uma leitura flutuante e a consolidagao
do material na sua pré-andlise, passando pela exploragao do material a partir da obtencao e codificacao de
categorias, até o tratamento dos resultados, o que possibilitou que os dados fossem analisados e
interpretados com vistas a uma posterior discussao baseada na literatura relacionada com o tema da
formacao e da pratica interprofissional.

Para preservar a confidencialidade dos participantes, adotaram-se cddigos alfanuméricos de
identificacao na coleta de dados: para os residentes (R1, R2, R3... R12) e para os preceptores (P1, P2, P3...
P8). A pesquisa desenvolveu-se apds aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Estadual
de Santa Cruz — UESC (parecer n® 5.105.157; CAAE n.® 52473021.0.0000.5526), em conformidade com a
resolucao da CONEP de n® 466/2012, respeitando todos os aspectos éticos e legais (19) e o fiel cumprimento

do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), assinado voluntariamente pelos participantes.

Resultados e Discussao

Dos resultados obtidos no estudo, emergiram duas categorias de andlise, a saber: 1) Potencialidades
da formacao e da pratica interprofissional na residéncia multiprofissional, que envolve as subcategorias a)
maior aprendizado e ampliagdo do olhar e b) qualificagdo dos servigos com maior resolutividade; e 2)
Desafios da formacgdo e da pratica interprofissional na residéncia multiprofissional, que envolve as

subcategorias a) formagao anterior tradicional e centrada no saber especifico, b) distanciamento entre

Revista Portal — Satude e Sociedade

<)
€

LivRe S/ sumarios:DiaoriM @ e |atindey oo @acees



Pagina | 6
Oliveira et al.
residentes e membros da equipe de satide, c) necessidade de formacgao profissional para a preceptoria e d)

a pandemia da covid-19 como limitante da pratica interprofissional.

Potencialidades da formacao e da pratica interprofissional na residéncia multiprofissional

Essa categoria se apresentou como estimulo a residéncia multiprofissional e ao servigo de saude da
APS, com mudangas efetivas nos dois sentidos, o que, por sua vez, fortalece e qualifica o proprio sistema
de satude (9, 12). A complexidade das necessidades de satide dos usudrios exige profissionais que atuem na
interprofissionalidade, o que somente ¢ possivel quando todos estao mobilizados para essa nova
abordagem (12,20).

Tais potencialidades estdo retratadas na subcategoria maior aprendizado e ampliacio do olhar,
quando a promocao de visao integral se torna inevitdvel a partir de uma formagdo em satude
multiprofissional, com orientacao para articulacao entre os profissionais nos cenarios de pratica em satude,
o que ultrapassa a fragmentacao do conhecimento imposta pela formacao tradicional em satide e supera o
aprendizado desenvolvido de modo isolado (21).

Os participantes referiram uma nova construgao de conhecimentos e praticas possiveis, por meio do
didlogo entre as profissdes, e uma maior aproximagao com os diferentes papeis profissionais e areas de

atuacao:

Eu acredito que a gente tem um foco naquele individuo, entdo é, cada um olha de uma luz diferente, mas buscando
solucionar determinados problemas, entdo nas reunides, discussio de caso, muitas vezes nem encaminha
diretamente, vai tirando diivida com o colega e entdo a gente utiliza desse olhar diferente (R4).!

E a troca de saberes, né, eu acho que isso é fundamental, que enriquece o conhecimento de um como o outro... se
abre um leque maior pra se conseguir trazer uma evolugdo pra aquele paciente, aquele usudrio, é a visido ampliada
né, entdo isso é um aprendizado... (P5)

A gente consegue absorver algumas coisas especificas das outras profissoes e ai a gente consegue direcionar
muito, e assim aprender com as meninas da enfermagem mesmo, [...] até por uma questio que eu gosto muito
que é em comum, a parte de feridas... (R2)

A residéncia veio pra somar e ajudar muito nesse contexto de ver o individuo como um todo né, cada um na sua
drea de saber. (P7)

Observa-se que a atuagao compartilhada facilita a identificagio das necessidades de saude e
possibilita a constru¢do de novas opinides e ideias sobre determinada situacao em satde, favorecendo o

cuidado pela qualificagdo alcangada a partir de uma andlise conjunta, que ndo seria possivel atingir

! Procurou-se preservar a sintaxe e o vocabulario originais dos depoimentos.
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individualmente. Essas novas formas de pensar e agir contribuem para o desenvolvimento de praticas
interprofissionais, tornando-as mais resolutivas e condizentes com os anseios dos usuarios.

Tais praticas refletem a constru¢ao de uma formagao com vistas a efetivagao da integralidade em

saude, desenvolvida com o trabalho em equipe, elemento caracteristico da interprofissionalidade, como

demonstraram estes relatos:

No atendimento compartilhado, numa discussdo de caso..., é onde a equipe consegue estar sentada e conversando,
um mostrando ao outro o mundo por outras lentes..., por um outro olhar, que ds vezes vocé ndo ia imaginar com
a bagagem que vocé tem, mas quando o outro fala vocé olha e diz, isso aqui é importante, isso aqui é algo para eu
compreender... (R1)

Quando os diferentes profissionais trabalham juntos na perspectiva interprofissional, sao afetados
uns pelos outros, e o processo de trabalho ¢ mediado pelos afetos, ampliando os modos de ver e interpretar
os fendmenos em decorréncia da integracao de saberes e da interdisciplinaridade. As praticas se modificam
pela colaboracao interprofissional no nucleo especifico de cada profissional e/ou na formagao de um campo
comum de intervengao, em que todos, sem distingdo, compartilham as praticas (22).

As competéncias comuns tém se tornado cada vez mais requisitadas para os perfis profissionais com
foco na interprofissionalidade, a exemplo do acolhimento, em que as demandas dos usuarios sao acolhidas
e, com elas, tragadas alternativas de cuidado (23).

Durante a interagdo entre os profissionais, as atribui¢des comuns sao capazes de ampliar os
horizontes, oportunizando espagos para o conhecimento dos saberes de cada area profissional e auxiliando
nos direcionamentos e orientacdes adequados, que, até entao, eram desconhecidos por nao fazerem parte
das competéncias especificas de cada profissional. Desse modo, nao se busca invadir os papeis profissionais,
porém, uma vez conhecidos entre si, sdo uteis para a otimizagdo do cuidado, como expressado pelo

preceptor odontoélogo:

Sdo diversas profissoes e vocé amplia o seu olhar porque vocé vé a mesma coisa sobre diversas perspectivas né...
as vezes é um usudrio que chega que td com dor de dente, mas ai vocé conversa com ele, ele tem outras
necessidades, ele td sofrendo porque perdeu o marido ou o filho para a Covid ou um familiar foi assassinado, ai
ele ja fala aquilo pra vocé, vocé ja amplia a sua escuta, ja procura ver se ele quer conversar com o psicélogo, o que
ele td sentindo entendeu? (P6)

Outro residente odontologo destaca o diferencial alcancado por meio da residéncia, em comparagao

com sua formagao na graduagao:

A visdo fica muito mais ampla pra resolver aquelas questoes do usudrio, pra mim como dentista foi muito bom
também, porque tira muito aquela visdo tecnicista da odontologia né? Entdo incentiva o trabalho coletivo,
incentiva a criatividade que é uma coisa que, na graduacdo, a gente ndo tem muita vivéncia do trabalho coletivo...
(Ro6)
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Percebe-se que a formacao em odontologia, atrelada ao modelo biolégico e ao trabalho

individualizado, se distancia da proposta de promogao da satide e da sensibilidade social, no contexto de

vida dos usudrios, além de carecer de contato com os demais profissionais no servigo de saude (24). A

residéncia, por outro lado, promove novos aprendizados, em que os profissionais, de forma coletiva, tém a

oportunidade de desenvolver uma visao ampliada, além de habilidades e capacidades, tendo em vista as
possiveis transformagoes da realidade.

Cabe destacar que, mesmo em profissdes em que se parte de uma visdao voltada para as questoes

sociais, refletir sobre as lacunas da formagao direcionou os residentes para uma reflexao sobre os demais

aspectos da abordagem ao individuo, como evidenciado neste relato:

Eu fui me percebendo nesse processo de aprendizado com minhas colegas, que eu poderia sim, estar cuidando de
outras dimensoes da vida dessas pessoas, ndo necessariamente nas questoes econdmicas, socioecondmicas, mas
que eu poderia também ter esse olhar, mas amplo mais integral, entdo. E, a gente aprende muito. (R1)

Uma formagao que estimule os profissionais a refletir sobre as determinantes e condicionantes da
saude possibilita uma pratica ampliada, que, com a compreensao das dimensoes bioldgicas, mentais e
espirituais, volta-se para resultados mais condizentes com as reais condigdes e necessidades de satde da
pessoa.

Ao mesmo tempo, para além da ESF, a residéncia proporcionou experiéncias com a rede de atengao a

saude, o que ampliou o aprendizado interprofissional, conforme relatado:

Eu tive uma experiéncia também no CAPS AD, onde a gente tem trés meses de estdgio, e ai eu fui pra ld, e ai foi
massa também, porque eu tive contato com o terapeuta ocupacional, coisas que aqui ndo tem, educador fisico,
enfermeira também, psicéloga, assistente social, que aqui ndo tenho. Entdo também foi um momento bacana de
aprender com as outras pessoas. (R7)

Percebe-se a amplitude interprofissional que pode ser alcangada entre niveis de atengao a satde
diferentes. As praticas colaborativas se referem a uma situa¢ao mais ampla de agao interprofissional, isto é,
quando ela ocorre intraequipes, interequipes e em rede, com a participacao dos usudrios (20).

Outra subcategoria importante, com vistas a potencialidade da pratica interprofissional na residéncia,
diz respeito a qualificacdo dos servi¢os com maior resolutividade, baseada no trabalho interprofissional e
colaborativo entre os integrantes da equipe multiprofissional para uma assisténcia resolutiva e qualificada,
em que se opera uma pratica reflexiva, com planejamento de acdes diante das necessidades de satide e dos
multiplos fatores que as influenciam (25).

Assim, tanto residentes como preceptores consideraram essas potencialidades, que balizaram as a¢des

Nno servigo:
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Fica mais qualificado o servigo... com maior resolutividade... algumas outras coisas que ndo podem ser
competéncia do colega, mas no auxilio em si, do dia a dia, faz com que o servico seja mais resolutivo. (R4)

A gente td numa drea de muita vulnerabilidade aqui... entdo é um apoio né? Vocé se apoia, além de vocé oferecer
um cuidado de forma integral... Entdo, assim, vocé trabalhar nessa perspectiva interprofissional, vocé vai unir
as diversas profissoes, pra oferecer uma atengdo mais qualificada ao usudrio, entendeu? (P6)

E evidente que o apoio entre os profissionais e a somatdria dos seus esforcos produzem maior
resolutividade das agdes em satide, com melhores resultados alcangados. Com o trabalho interdisciplinar
em equipe, o resultado das agdes em conjunto tende a ultrapassar a somatoria das agdes especificas
uniprofissionais, com os diferentes olhares e fazeres convergindo para a centralidade do usudrio e sua vida
(26). Com isso, as praticas interprofissionais serdao mais assertivas, resolutivas e apresentarao maior
qualidade nos seus resultados (27).

E perceptivel, para os participantes, a insuficiéncia de um tnico profissional para estabelecer um

cuidado qualificado e resolutivo do usuario, conforme relatado:

A resolugdo mais efetiva dos casos é porque vocé tem vdrios profissionais juntos trabalhando muito melhor do
que ter s6 um, né? (R6)

E um trabalho em conjunto, né? Com multiprofissionais, onde visa atender o individuo nas suas necessidades, a
equipe discutindo, cada um na sua drea de saber pra tracar, um projeto para melhorar né? A saide daquele
individuo nas suas relagdes, é no seu contexto, no seu dia-a-dia, dentro do seu ambiente social, no contexto fisico
também. (P7)

Percebe-se que é vista a importancia da equipe multiprofissional da residéncia na construg¢ao do
pensamento e na resolucao das questoes de saude, sendo, portanto, dificil uma tinica categoria profissional
garantir resolugdes de problemas de sauide (21). Desse modo, a composicao dos diferentes saberes
disciplinares e a atuagao conjunta entre os profissionais torna-se uma habilidade necessaria para o trabalho
em saude, culminando em um cuidado mais efetivo (28).

Nessa perspectiva, é possivel qualificar os niveis de atengdo abrangendo as redes de atengao a satude

a partir de conexdes com outros setores, como refere o preceptor:

Mas sabendo que a gente conta com aquele olhar, de outros profissionais cada um no seu niicleo do saber pra td
resolvendo, algumas situacoes né, que vocé sozinho ndo avangaria tanto né... facilita mais, e as vezes buscando
além né, em outros setores também. (P7)

A manifestagao do interesse pelo novo pode nos indicar o desejo dos profissionais de cortar os lagos
com a paralisia das institui¢des de satide e a busca pela construcao de um modelo de cuidado com vistas a
integralidade e a emancipacao dos sujeitos (1). Desse modo, a formagdo no servi¢o visa nao apenas a
qualificagdo para os trabalhadores da satde, mas ao desenvolvimento do préprio sistema, em que as

realidades locais servirao de ponto de partida para a identificagdo do que precisa ser transformado, a fim
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de melhorar o sistema desde a assisténcia ao usudrio a gestao micro e macro da satide e dos servigos que,
direta ou indiretamente, o afetam (9).

Numa perspectiva transformadora, a colaboragdo interprofissional também prima por uma
construcdo comunitaria a partir de agoes desenvolvidas com a comunidade que permitam discutir o
conceito ampliado em satide e seus determinantes, com promogao de autonomia e participacgao social (29).

Os avangos obtidos com a formagao interprofissional, no que tange a qualificagao da assisténcia com

repercussoes positivas para o servigo de satide, também sdo retratadas pelo preceptor:

Acaba trazendo esse lado pra unidade né? Que é muito bom, esse trabalho interprofissional, esse didlogo, vocé
sai daquela rotina ambulatorial, de s6 olhar, prescrever e vocé escutar o paciente. (P5)

Embora vigente o modelo medicalocéntrico e curativista no contexto de trabalho dos profissionais,
percebe-se, no relato acima, uma tentativa de rompimento com essa pratica prescritiva, com o suporte da
interprofissionalidade, trazendo consigo as tecnologias leves para o cuidado integral (30). Assim, a
articulacdo teorico-pratica na formacao tende a problematizar o modelo técnico-assistencial vigente nos
cendrios de pratica da residéncia (13) e mobilizar, portanto, o profissional para umanova pratica, atendendo

as necessidades impostas a educagdao permanente.

Desafios da formacao e da pratica interprofissional na residéncia multiprofissional

Procurou-se, aqui, desvendar os desafios na Residéncia Multiprofissional em Satuide a partir de
quatro subcategorias: formagao anterior tradicional e centrada no saber especifico durante a graduacao;
distanciamento entre os profissionais da residéncia e do servi¢o, devido a pouca interagao entre os
envolvidos; necessidade de formacao profissional para a preceptoria; e a pandemia da covid-19 como
limitante da pratica interprofissional. Essas subcategorias perpassam pelo fazer profissional e requerem
intervengoes concretas na formacao e na pratica para que se possa promover a mudanca dessa realidade.

No tocante a formacao anterior tradicional e centrada no saber especifico, os relatos dos
participantes destacaram que ela ¢ uma heranca individualizada da graduagdo, que pode influenciar o

desenvolvimento das praticas durante a residéncia:

A gente precisa desconstruir um pouco dessa formacdo que é muito individualista, muito centrada no seu saber
e, as vezes, vocé precisa descontruir isso. E pra que essa comunicagdo ocorra entre os outros, valorizar que o saber
do outro também é, e é muito importante para sua atuacio. (R3)

Eu acho que a nossa formagdo ndo foi muito voltada pra essa questdo interprofissional né? Sai da academia, pelo
menos da minha época vem muito assim individual, eu faco o meu e acabou. (P8)
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Particularmente, quando eu entrei aqui, foi a minha primeira experiéncia como assistente social, e na nossa
formacgdo, como eu era muito generalista, a gente ndo tem um tempo pra focar na satide, eu lembro que no meu

primeiro atendimento, algumas questoes eu ndo tava atenta, eu tava bem focada com as questdes mais sociais.
(RI)

O maior desafio na formacao profissional é superar o modelo tradicional organizado em nucleos
profissionais, que visa a oportunidades de aprendizagem escassas ou inexistentes e a praticas fragmentadas
e isoladas, que, por sua vez, se deparam com um baixo nivel de resposta aos problemas de saude (31-32).
Dessa forma, os participantes conseguiram refletir sobre sua formagao anterior, o que os movimentou em
direcao a uma mudanga na perspectiva de um maior aprendizado, com compreensao e valorizacao da
necessidade de uma aprendizagem interprofissional para uma abordagem ampliada nos cendrios do SUS.

Assim, defende-se que o processo de ensino interprofissional deve ser feito desde as fases iniciais da
formacao académica até a sua conclusao; para tanto, iniciativas curriculares devem ser trabalhadas (33).
Desse modo, como os residentes e preceptores trazem uma bagagem tradicional construida de modo
isolado, a nova formacao tem o intuito de romper essas barreiras, com a promogao do didlogo e a produgao
de saberes e praticas que venham responder as necessidades de satide individuais e coletivas.

Outro entrave na Residéncia Multiprofissional em Satde ¢ o distanciamento entre a proposta
pedagodgica e a realidade do servigo do SUS (26). Isso, na percepcao dos residentes e preceptores, foi
retratado como distanciamento entre os profissionais da residéncia e do servigo. Com efeito, eles
manifestaram o pouco envolvimento dos profissionais locais com as atividades que os preceptores e
residentes desenvolviam durante a residéncia, devido a certa resisténcia da equipe no aprendizado com
eles, o que limitava a troca de saberes e a atuacao interprofissional entre essas categorias.

Percebe-se nos relatos que a maioria das praticas interprofissionais desenvolvidas ocorreram entre os

residentes, com pouco ou nenhum envolvimento das equipes de satde:
Houve convite, a gente sempre convidava. Até as discussoes de caso mesmo, acontecia mais entre o grupo de
residentes, ndo acontecia da equipe ficar nesse processo com a gente. (R1)

Os residentes sempre tém uma atitude de fazer alguma outra coisa e muitas vezes a equipe nio se interessa, né?
E sempre vai acontecer isso em qualquer lugar... mas se fosse uma coisa do meu interesse, a questdo de prioridade.
(P1)

Entdo, querendo ou ndo, causa um determinado afastamento, os alunos resolvem determinada coisa e a equipe
profissional ficou separada, entdo talvez essa segregacdo dificulta um pouco o trabalho interprofissional. (R4)

Outro estudo realizado sobre a formagao no servigo identificou que, quando os estudantes se
percebem como parte integrante da equipe multiprofissional do servigo, é favorecido o vinculo para a uma

atuagao conjunta; por isso a importancia da atengao para o fomento e integracao dos alunos ao servigo (28).
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Por outro lado, as atividades propostas pelos residentes no servico nem sempre foram bem acolhidas,

como demonstrado nas seguintes falas:

A gente tentou fazer um PTS, nem todo mundo participa, a gente tentou fazer é, discussio de casos, ou acionar
outros setores intersetoriais, nem todo mundo participa “ah eu ndo vou, ndo é da minha drea, eu nio quero”.
(R10)

Porque amplia o olhar dos profissionais, tira o profissional da rotina, da zona de conforto que ela se encontra...
(P5)

O deslocamento do profissional de satide acostumado a uma pratica mecanica e estatica para um
espaco dinamico e reflexivo que utilize a agao-reflexao-agao pode ser custoso, especialmente quando o
contexto do seu processo de trabalho segue uma logica ambulatorial e quando esse profissional foi formado
para atuar separadamente. Para uma mudanga na pratica, exige-se maior reflexao sobre o processo de
trabalho e sobre a necessidade de busca por informagdes que emergem dos questionamentos dos alunos, o
que implica maior comprometimento e motivacdo diante do proprio trabalho desenvolvido pelo
profissional (34).

Diante do cenario de resisténcia e afastamento, com pouco envolvimento dos profissionais do servigo
com a residéncia, verifica-se a necessidade de uma Educa¢ao Permanente em Satide mais atuante, que
integre satide e educagdo, com o comprometimento da institui¢do de ensino. Considera-se um dos maiores
entraves a serem superados a atuacao insuficiente da Educacdo Permanente, que dificulta e atrasa o
processo de integra¢ao do ensino-servico de satide por ter fragilidades, diante da complexidade do SUS, no
que tange a capacitagdo em recursos humanos (35). Portanto, devem-se construir, em conjunto com as
equipes de satide, estratégias para efetivar mudangas no perfil de trabalho das equipes.

Entende-se que, para que a proposta da residéncia seja alcancada, considerando-se que a formacao se
desenrola no ambiente de trabalho, é indispensavel e primordial um envolvimento sustentado do
profissional preceptor que venha a contribuir para a inser¢ao dos estudantes no servigo e a produgao do
cuidado integrado no ensino (36).

Assim, também, durante as entrevistas, foi relatada, pelos participantes, uma maior necessidade de
formacdo profissional para a preceptoria, dada a caréncia do total envolvimento do preceptor no
desempenho do seu importante papel pedagogico nos cendrios de formacao dos residentes. Essa situagao
foi relatada como elemento dificultador para o fomento das praticas interprofissionais, com énfase para a

necessidade de preparagao dos preceptores para o exercicio pleno na residéncia:

No geral, a preceptoria ndo td qualificada para realizar o papel de preceptoria, entdo se ndo conhece, nio
acompanha da forma que era pra acontecer. (R4)
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Na verdade, a gente ndo tinha, eu também ndo sabia muito como era ser preceptora, né? A gente ficou sabendo
também, a partir do curso, né? do Sirio, a gente comegou a ter nogdo e tal, de como as coisas poderiam acontecer,
de como a gente poderia fazer, o que que a gente poderia cobrar e ndo cobrar. (P8)

Um estudo de campo desenvolvido com preceptores de residéncia médica e multiprofissional
considera que o exercicio da preceptoria envolve a complexidade do trabalho no servigo e os desafios da
educacao nesse espaco, havendo necessidade de capacitagao para o desenvolvimento de uma competéncia
pedagogica que contribua para o processo de ensino-aprendizagem dos residentes (37).

O profissional, em seu ambiente de trabalho, se depara com atribui¢des que antes nao faziam parte
de seu cotidiano e para as quais nao se sente preparado (38). Entre as principais dificuldades e desafios no
exercicio da preceptoria esta o despreparo pedagogico para planejar e avaliar atividades educativas, o que
pode ser explicado pela formagao académica, outrora baseada no modelo curricular fragmentado e
desarticulado do agir em satde. Para esses, também se torna dificil orientar atividades tedrico-praticas e
praticas numa perspectiva interprofissional (38).

Nesse cenario, é valido ressaltar que a formagao pedagogica para preceptores é um processo ainda
em construgao, considerando-se o recente estabelecimento das Residéncias Multiprofissionais em Satide no
pais. Isso pode ser comprovado por serem poucas as publicagdes de projetos de intervengao com
qualificagdes ou capacitagdes promovidas por instituicdes de ensino para preceptores de residéncias
multiprofissionais (39).

Assim, a fim de que o preceptor se aproprie de estratégias didatico-pedagdgicas, faz-se necessario
langar mao de meios que possam qualifica-lo, com o desenvolvimento de competéncias necessdrias a sua
formagao e qualificagao profissional. Desse modo, a criagao de programas de formacgao especifica e de
educagao permanente para preceptores constitui uma das prioridades para o desenvolvimento da
residéncia multiprofissional (40).

Por fim, outro aspecto ndao menos importante, desvelado neste estudo, foi o atravessamento da
pandemia da covid-19 como limitante da pratica interprofissional. A covid-19, de modo avassalador e
sem precedentes na histéria mundial, impactou diversos setores da sociedade, desde a economia até
estruturas sociais e sistemas de sauide (41). Nesse sentido, destaca-se a APS, nivel de atengao em que a
vigilancia epidemioldgica cumpre seu principal papel em nivel local, que é o de controlar e prevenir as
doengas e agravos em saude nos territorios, areas de abrangéncia das equipes.

A APS, porta de entrada e primeiro contato do usudrio com o servigo de satide, com potencial de

prevencao e controle da doenga, por vezes, se viu fragilizada durante a pandemia, tendo que modificar sua
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proposta de trabalho e deixando de priorizar os atendimentos dos ciclos basicos devido ao crescimento da
pandemia e das demandas decorrentes dela.

Quando questionados sobre os obstaculos para o desenvolvimento das praticas interprofissionais, os

residentes e preceptores enxergaram a pandemia como um dos fatores dificultadores:

Tivemos vdrias intercorréncias no decorrer do ano, ou até mesmo no decorrer da residéncia, uma delas foi o covid,
ndo é? Entdo elas (as residentes) tiveram que abortar algumas coisas que eram do programa justamente para dar
esse apoio em relagdo ao covid. (P2)

Por conta dessa questio da pandemia, a gente acabou evitando todo mundo junto num atendimento so, né? (R8)

A descaracterizagdo da estratégia savide da familia, foi um ponto negativissimo, é... o foco da gestdo era sé vacina,
entdo a gente ndo tinha mais reunido, ndo tinha mais trabalho interprofissional, entdo era cada um dentro da sua
caixinha e a descaracterizagdo até mesmo da sua prépria atuacdo. (R9)

Pode-se citar que mudangas — tais como regras do distanciamento, rodizio de profissionais, limita¢des
empregadas na realizagao de visitas domiciliares e readaptagao fisica dos servigos para o acolhimento dos
sintomaticos respiratorios, com realocacao de salas e materiais — levaram a diminuigao da intera¢ao entre
os residentes e entre as equipes e os residentes.

A interprofissionalidade emerge do relacionamento entre duas ou mais profissoes, caso contrario
prevalece a atuacao individual e fragmentada. A pandemia foi uma limitante no processo de aprendizagem:
as novas formas de trabalho dificultaram a pratica interprofissional durante a formagao em satide. Novas
estratégias, como os recursos virtuais, foram langadas e ensejaram a necessidade de readaptagao por parte
de preceptores e residentes (42). Tais experiéncias com as tecnologias de informag¢ao e comunicagdao
precisaram de adequagao a nova realidade imposta e de novos aprendizados diante dessas mudancas
(43,44).

Se, por um lado, a pandemia foi uma experiéncia complexa vivenciada pelos residentes, com a qual
se obteve aprendizado; por outro, houve uma descaracterizagao da proposta da ESF, com inevitdvel redugao
de oportunidades de vivéncias com as realidades cotidianas da atengao basica, que demandam uma atuagao

interprofissional e contato direto com os usuarios, familias e comunidade.

Conclusao

A formacao e o trabalho interprofissional caminham no sentido de permitir um olhar integral para o
usudrio. Assim, suas necessidades podem ser melhor identificadas e sanadas dentro de uma perspectiva

interdisciplinar, a partir de a¢des discutidas entre a equipe e com a equipe, com vistas a qualificagao do
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servico prestado. Logo, tendo-se em vista as potencialidades da atuacdo interprofissional discutidas nesse

estudo, fica facil compreender o quanto abordar essa tematica se torna relevante em um cendrio de praticas
ainda mecanizadas e extremamente individualizadas entre os profissionais.

A formacao no servigo proporciona reflexos positivos na formagao e na atencao a satde. Mesmo que
o campo de pratica esteja desarticulado com a proposta educacional, consegue-se obter bons resultados,
como vistos neste estudo, a partir das novas formas de pensar e agir relatadas pelos residentes e preceptores.
Nesse caso, a formagao destaca-se em priorizar agdes com vistas a integralidade, fazendo, na maioria das
vezes, o diferencial nos espacos de saide no SUS, com inten¢ao de mudanca do modelo assistencial vigente,
lancando mao das estratégias de trabalho que sao preconizadas nas politicas de saude.

Os desafios para a formagao e a pratica interprofissional na Residéncia Multiprofissional em Satide se
alastram desde a formagao tradicional anterior até as condigdes impostas pelo préprio servigo e seus
profissionais. Entende-se que, para a residéncia ser efetivada como uma estratégia potente de formacao no
servico, faz-se necessario, primeiro, o reconhecimento, por parte da equipe de satde, da participacao dos
residentes no trabalho da equipe para a qualificagdo da assisténcia.

A gestao em saude, por meio da educagao permanente em parceria com a academia, deve assumir as
fungdes de orientagdo e de sensibilizacao desses servigos para a colaboracdo com a residéncia, em prol da
reformulagao do modelo assistencial de satide; do contrario, a formagdo no e para o servigo nao alcangara
o seu potencial maximo.

Os residentes precisam ser vistos pelas equipes de satide, como potentes atores para a transformagao,
caso contrario, corre-se o risco de o aprendizado ser reduzido a reproducao das praticas ja instaladas nesses
espagos, com pouca capacidade de reflexdao e construcao de novas realidades.

A formagao pedagogica para preceptores foi identificada como uma necessidade pelos participantes
da pesquisa, com maior protagonismo da Educa¢ao Permanente em Saude e das institui¢des de ensino
superior, sendo esses reajustes necessarios para preparar o terreno ou cenario de pratica da residéncia,
podendo, assim, ser melhor aproveitada em seu potencial formativo e também como dispositivo de
educagao para o servigo.

Assim, considerando-se o grande potencial da formagdo interprofissional, é cabivel a luta pela
superagao das dificuldades encontradas a partir do compromisso com a ampliagdo do didlogo entre
institui¢ao de ensino, gestao e servigo de saude em favor da qualificacao profissional e do cuidado prestado

aos usudrios e comunidades. Entende-se que todos os atores envolvidos devem caminhar juntos, com uma
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mesma perspectiva, para que a comunicacao seja fluida e efetiva, com interesses e responsabilidades
compartilhadas, a fim de que alcancem novas realidades em saade.

Por fim, compreende-se que as residéncias multiprofissionais sdo grandes dispositivos para
transformar realidades em satide, sendo isso motivo suficiente para que sejam promovidas novas pesquisas
na perspectiva da educagao interprofissional. Nesse sentido, estudos que venham a abordar a
interprofissionalidade no contexto da formac¢ao em satde precisam ganhar espago no campo cientifico,

tendo-se em vista as poucas produgodes realizadas sob esta Otica.

Limita¢oes do estudo

Esta pesquisa conseguiu identificar o potencial e os desafios da formagao interprofissional na perspectiva
de residentes e preceptores de duas unidades de satide. Contudo, apesar de ela corroborar outros estudos
ja desenvolvidos, seus resultados nao podem representar as demais realidades do campo de formacao pelo
Brasil. Ademais, na presente investigagao, os tutores e docentes da Institui¢do de Ensino Superior (IES) nao
foram incluidos entre os participantes da pesquisa, ja que seriam necessarias abordagens especificas para
esse publico em relacdo aos residentes e preceptores. Sugerem-se, portanto, mais pesquisas que fomentem
a formagcao interprofissional e desenvolvam estratégias com vistas a articulacdo tedrico-pratica, a fim de
sanar as dificuldades encontradas, ndo apenas neste estudo, mas em outros realizados sobre a formagao
interprofissional no pais, especialmente no contexto das residéncias multiprofissionais em satide, formagao
que tem sido importante para consolida¢ao do SUS no Brasil.

Este texto é fruto do programa de pds-graduacao stricto sensu Mestrado Profissional em Satide da

Familia (PROFSAUDE).
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