EDUCAGCAO INTERPROFISSIONAL NO
BRASIL: TENDENCIAS E DESAFIOS PARA SUA
IMPLEMENTAGCAO

Carinne Magnago

José Rodrigues Freire Filho
Tania Franca

Rachel Brinco de Souza
Lidiane de Freitas Sarmento

Contexto

Astransi¢oes demografica, epidemiolégica e nutricional apontam para um
incremento prospectivo das condigdes cronicas nao transmissiveis, degenerativas
e de saude mental, a0 mesmo tempo em que as interven¢des humanas no
ecossistema e as consequentes mudangas climaticas potencializam velhos e novos
riscos para doencas infecciosas e carenciais. (Barret, Charles, & Temte, 2015;
Frenk et al., 2010).

Esses padroes dinadmicos dos processos saide-doencga, bem como as
expectativas da sociedade que deseja ser atendida com mais empatia e em tempo
habil, deslocam dramaticamente as demandas quantitativas e qualitativas sobre
os profissionais de satide, que ja se encontram sobrecarregados, inseguros e
esgotados, tensionando ainda mais o que se convencionou chamar de crise global
da for¢a de trabalho em saude (FTS). (Bodenheimer & Sinsky, 2014; Detsky, 2011;
Portela et al., 2017; World Health Organization, 2016).

Nesse contexto globalizante, os sistemas de satide, com seus or¢amentos
restritos e custos crescentes, encontram cada vez mais dificuldades para gerenciar
eficientemente as multiplas necessidades de saude de suas populagdes (Schenkman
& Bousquat, 2019; World Health Organization, 2010). Por isso, estio em busca
de iniciativas que otimizem o seu desempenho em fun¢io do denominado
quadruplo objetivo, que consiste em uma abordagem multidimensional que visa,

simultaneamente, melhorar a satide da populagao, aprimorar a qualidade do cuidado
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ao paciente, reduzir os custos da assisténcia e garantir maior satisfagdo e seguranca
para os profissionais de satde. (Batista & Peduzzi, 2019; Bodenheimer & Sinsky, 2014).

A pratica interprofissional colaborativa (PIC) foi identificada como uma
rota potencial para se atingir o quadruplo objetivo por meio do aprimoramento
do trabalho em equipe entre profissionais, pacientes e familiares (Khalili et al.,
2021). Isso ocorre porque seu objetivo principal é substituir a competi¢ao entre
os profissionais por cooperagdo e parceria, mitigando os desequilibrios de poder
e reafirmando a responsabilidade coletiva pelo cuidado. (Khalili, Hall, & DeLuca,
2014). Evidéncias indicam que a PIC é capaz de diminuir custos, reduzir as taxas de
erros clinicos e aumentar a satisfagdo de profissionais e usuarios. (Chang et al., 2009;
Hardin, Kilian, & Spykerman, 2017; Reeves et al., 2013; Reiss-Brennan et al., 2016).

No entanto, no processo formativo, a énfase ainda é colocada na educacio
uniprofissional, apoiando a constitui¢do de identidades profissionais rigidas que
sustentam relacdes de poder hierdrquicas e atitudes estereotipadas negativas em
relagao a outros profissionais, obscurecendo a poténcia das parcerias colaborativas.
(Khalili, Hall, & DeLuca, 2014; Meleis, 2016). Essa realidade imprime redesenhos
dos processos de formagdo em saude que visam melhorar a interdependéncia e o
desempenho dos trabalhadores, das praticas e dos sistemas de satide em face de
contextos de atuagao especificos.

Com a intengéo de suscitar essas mudangas, a proposta que vem sendo
recomendada globalmente é a educacdo interprofissional (EIP), compreendida
como abordagem politico-pedagdgica de formagao profissional, que tem como
objetivo assegurar cuidados em saude alinhados as necessidades da populagdo
(Brandt et al., 2014; Matuda, Aguiar, & Frazdo, 2013; Reeves, 2016; World
Health Organization, 2010). Nas ultimas trés décadas, esta foi reconhecida pelas
politicas de saude e adotada por diferentes paises, cujas experiéncias demonstram
melhoria dos resultados e da seguranga dos pacientes, aumento da produtividade,
da confianca dos trabalhadores e do acesso a assisténcia de saude. (Reeves et al.,
2013; World Health Organization, 2010; Zirn et al., 2016).

Na regiao das Ameéricas, em especial nos paises da América Latina e do
Caribe, um intenso processo de implementacao da EIP nas politicas de recursos
humanos para a satude foi iniciado nos ultimos anos. (Gontijo, Freire Filho, &

Forster, 2019; Silva, Cassiani & Freire Filho, 2018;). No Brasil, em particular, ainda
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que o desenvolvimento de agdes metodologicamente baseadas na EIP seja recente,
ha experiéncias locais em curso e estratégias indutoras de ordem macropolitica
que podem estimular o processo de adogdo dessa abordagem por diferentes atores
e em diferentes cendarios. (Peduzzi, 2016).

Este capitulo busca discutir, a partir dos elementos tedrico-metodoldgicos da
EIP, a trajetdria recente de sua implementagdo no contexto brasileiro, representada

em iniciativas politicas de educagdo na saude, e os principais desafios desse processo.

Elementos teérico-metodoldgicos da EIP

A EIP ¢é definida como uma proposta intervencionista que mobiliza
momentos de aprendizado interativo entre pessoas de diferentes profissdes de
saude, com o proposito explicito de melhorar a colaboragio interprofissional e,
por consequéncia, o bem-estar de pacientes/usuarios. (Reeves et al., 2013; World
Health Organization, 2010).

Parte-se do pressuposto de que mediante as inter-relagdes profissionais, os
estudantes aprenderao uns com os outros, aprimorando a colaborag¢ao profissional
e, consequentemente, a qualidade dos cuidados e servigos de saude. Nessa otica,
oportunidades de aprendizado conjunto e compartilhado no contexto real da
produgio do cuidado sdo imprescindiveis.

E importante ponderar que a abordagem interprofissional nio
desconsidera a formagdo uniprofissional, que ¢é imprescindivel para o
aprendizado de conhecimentos e habilidades especificas de cada area; tampouco
desabona a formac¢ao multiprofissional, cujo processo de ensino-aprendizagem
ocorre entre estudantes de diferentes profissdes conjuntamente, no entanto, sem
haver necessariamente interacido entre eles (Peduzzi et al., 2013). A EIP lhes é
complementar e deve ser valorizada para a forma¢ao de competéncias para o
efetivo trabalho em equipe, mostrando-se potente para o exercicio da colaboragido
como aspecto diferencial no trabalho em saide.

A colaboragao pode ser entendida como um processo interprofissional
de comunicagdo e tomada de decisdo que permite que tanto o conhecimento

e as habilidades individuais quanto as compartilhadas entre os diferentes

14 Processo de formagdo no qual as atividades educacionais ocorrem somente entre os estudantes de uma
mesma profissdo, isolados dos demais.
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profissionais de saide influenciem sinergicamente o atendimento ao paciente.
Alicercando-se nessa concepgdo, a EIP pretende o desenvolvimento de um
conjunto de competéncias consideradas essenciais para a praxis do trabalho
interprofissional, que podem ser agrupadas em cinco dominios principais: fungoes
e responsabilidade, comunicagio, trabalho em equipe, lideranca colaborativa e
cuidado centrado no paciente, sendo este ultimo um dominio de suporte que

influencia todos os outros (Figura 1).

Figura 1. Estrutura de competéncias colaborativas

Cuidado centrado no paciente/familia/comunidade

Os profissionais buscam e valorizam a contribuicdo e o engajamento do paciente na concepgao e imple

agdo do cuidado

Fungdes e responsabilidades Comunicagéo interprofissional
Ocorre quando os profissionais entendem seu proprio Ocorre quando os profissionals de diferentes profissdes
papel e os papeis dos oulros e usam esse conhecimento comunicam-se uns com ©s outros e com os pacientes de
para avallar e alender adequadamente as necessidades H forma colaborativa e agil, e resolvem seus conflitos de
de saude dos pacientes e para promover e melhorar a i forma ética, respeitosa e construtiva
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2 quando os profissionais entendem e aplicam os )
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evitar agoes que afetem o cuidado $ para atingir os resultados

Lideranga colaborativa

Fonte: Elaborado pelos autores, 2022 (adaptac¢do das estruturas da Canadian Interprofessional Health
Collaborative, 2010 e da Interprofessional Education Collaborative, 2016).

Para Barr (2003), o desenvolvimento dessas competéncias deve ser tomado
como um dos elementos centrais de contextos educacionais alicer¢ados na EIP, os
quais devem estruturar propostas pedagogicas baseadas em teorias educacionais
que promovam a aprendizagem reflexiva, com objetivos claramente direcionados
para a PIC. Além disso, os processos pedagdgicos devem estruturar curriculos
com moédulos integrados, orientados pela aprendizagem baseada em evidéncias
cientificas, pela inclusdo e centraliza¢ao do usudrio e pela participagdo efetiva dos
profissionais do servigo; conjugar métodos pedagdgicos comuns e compartilhados;

utilizar metodologias de aprendizado que integrem diferentes recursos interativos
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e de contextualizagdo, e processos avaliativos continuos que verifiquem o
desenvolvimento de competéncias e atitudes profissionais. (Barr, 2003).

A implantagdo desses processos, no entanto, implica olhar para trés
dimensbes: micro, meso e macro. A dimensdo micro estd relacionada as relagdes
interpessoais e interprofissionais no cotidiano da forma¢ao e do trabalho
em saude, o que inclui as posturas de abertura ou de resisténcia a abordagem
interprofissional. Essa dimensdo coloca em evidéncia que devem ser abordados
os efeitos da socializagdo de estudantes e docentes, entendida como o processo
pelo qual atitudes, crengas e comportamentos sdo transferidos de atores ja
estabelecidos para novos membros incluidos nos movimentos de implementagio
da EIP. (Oandasan & Reeves, 2005).

A dimensdo meso se refere a um conjunto de processos administrativos
e logisticos e seus impactos na EIP. Incluem-se, neste conjunto, o planejamento e
a estrutura¢do dos curriculos e programas dos cursos, a disponibilidade e uso de
metodologias de ensino-aprendizagem coerentes com a abordagem interprofissional,
bem como os instrumentos e processos avaliativos da formac¢do empregados. Nessa
6tica, o empoderamento e o comprometimento dos gestores académicos e dos
docentes para a condugdo de iniciativas que promovam a EIP sao imprescindiveis.
Por fim, a dimensdo macro esta relacionada ao apoio politico e institucional; logo,
envolve a formulagdo de politicas integradas de saide e de educagdo que possam
apoiar a implementacao da EIP e da PIC, em face do contexto dos sistemas nacionais
de satde e das necessidades dos usuarios. Essa dimensao deve legitimar e apoiar as
iniciativas das outras duas dimensdes. (Oandasan & Reeves, 2005).

Essas trés dimensoes precisam estabelecer e manter relagdes de dialogo
para que as iniciativas planejadas sejam bem-sucedidas e os resultados alcangados
apontem para a melhoria das praticas e da qualidade da atencdo a saude. Isso
posto, fazer o debate sobre essas dimensoes é fulcral e mostra a complexidade da

adogdo e implementacdo da EIP no contexto brasileiro. (Brasil, 2017).

A educacao interprofissional no contexto brasileiro

O Sistema Unico de Satde (SUS), orientado pelos principios de
universalidade, integralidade e equidade, e
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sob a égide de um modelo tecnoassistencial, baseado no fortalecimento da
atencdo primaria a saude (APS), e naatuagio compartilhada das equipes de
saude, vem historicamente tentando estabelecer um processo de formacéo
coerente com suas diretrizes. A EIP assume singular importancia nesse
contexto, ndo apenas porque se admite o reconhecimento da premissa de
que o SUS é interprofissional, mas também porque propostas de formagio
e de exercicio para a PIC j4 estdo postas na realidade brasileira (Ceccim,
2004 apud Brinco; Franga; Magnago, 2022, p. 56).

Isto posto, torna-se incabivel qualquer medida controversa que deslegitime
tal condigao.

A Politica Nacional de Educa¢io Permanente em Satde (PNEPS),
instituida em 2004, é considerada um marco para a indugao da EIP no Brasil, pois
assumiu os cendrios do trabalho em satde como Iécus privilegiado e fundamental
para o desenvolvimento de agdes formativas para estudantes e trabalhadores da
saude, sob o alicerce dos pressupostos do trabalho em equipe e da integragao
ensino-servico-comunidade. (Peduzzi et al., 2013).

Assumida como estratégia para transformar e qualificar as praticas
profissionais e de educagdo na satide e, consequentemente, a atengdo a satide, a PNEPS
ocupa posi¢do transversal na articulagao de estratégias direcionadas a reorientagao
dos processos formativos. (Brasil, 2018). Sob os seus preceitos, foram implementadas
diferentes iniciativas na graduagdo e pos-graduacio focalizadas na reorientagao dos
processos formativos dos profissionais da saude, incluindo, mais recentemente, a

introducdo do tema da EIP na pauta das politicas de saide brasileiras.

EIP nas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN)

As primeiras DCN dos Cursos de Graduagao da Satde foram promulgadas
entre os anos de 2001 e 2004, numa conjuntura que possibilitou ampla discussao e
participa¢do das mais diversas instincias envolvidas na formacédo de profissionais
para o SUS. A partir de entdo, passam a constituir um modelo geral de orientagao
para a elaboragdo dos projetos politico-pedagdgicos e curriculos pelas institui¢des
de ensino superior, produtoras de muitos avancos na formagédo profissional.

Anos depois, no entanto, constata-se que as DCN se tornaram obsoletas

diante da complexidade das novas demandas de saide, provocando o inicio
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de um processo de revisao desses instrutivos, iniciado pela medicina em 2014.
As novas diretrizes para a drea médica representaram um grande avango
para inser¢do da EIP no contexto das mudancas da formagdo em saide, pois
trouxeram explicitamente os pressupostos da interprofissionalidade e da
colaboragdo como fundamentos das transformacgdes do perfil profissional.
(Freire Filho et al., 2017).

Esse episodio, fundamentado nas convocativas recentes de
organismos internacionais que buscam fomentar iniciativas alicercadas na
interprofissionalidade', aprofundou o debate sobre a revisio das DCN dos demais
cursos da saude. Até o momento, novas DCN foram promulgadas para farmdcia,
odontologia e educagio fisica. As duas primeiras trazem robustez de elementos
consoantes a interprofissionalidade; a de educagio fisica, por outro lado, ndo
avanca nesse aspecto, mas demanda uma formacédo para a atuagdo no SUS, o que
nao estava previsto nas primeiras diretrizes. Pontua-se, ainda, as DCN para os
cursos de graduagao em saude coletiva (aguardando homologagdo), que também
apostam no desenvolvimento de competéncias interprofissionais.

O debate em curso tem grande potencial para estimular o fortalecimento
da EIP em ambito nacional e provocar incentivos importantes no nivel macro da
realidade, que promovem mudangas no nivel médio dos desenhos curriculares e no

nivel micro das relagdes interpessoais e interprofissionais. (Freire Filho et al., 2017).
EIP na graduacao e pés-graduacao

O Brasil apresenta tradicio em implementar politicas de educa¢do na
saide avancadas e em sintonia com as necessidades da populac¢do e do SUS',
que conseguiram tensionar problemas importantes, como o ensino tradicional
fragmentado e centrado no modelo biologicista e tecnicista, e o distanciamento
das instituigdes formadoras com a realidade de vida e saude das pessoas. (Freire
Filho & Forster, 2020).

15 A exemplo da Estratégia para o Acesso Universal a Satde e a Cobertura Universal de Saude (2014) e
da Estratégia de Recursos Humanos para o Acesso Universal a Satide e a Cobertura Universal de Satde (2017),
ambas aprovadas pela OPAS/OMS.

16 Para citar algumas: a Profissionalizagdo dos Trabalhadores da Area de Enfermagem (Profae), o Programa
de Interiorizagdo do Trabalho em Saude (PITS), o Programa Nacional de Incentivo as Mudangas Curriculares
nos Cursos de Medicina (PROMED) e o Programa Nacional de Reorientagdo da Formagdo Profissional em
Saude (Pro-Saude).
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No bojo dos avangos obtidos com essas diferentes politicas, no ambito da
graduacao, foi criado, em 2008, o Programa de Educagdo pelo Trabalho para a
Saude (PET-Saude), atualmente considerado como a aposta de macronivel mais
promissora para a implementag¢do da EIP no Brasil. Amparando-se nas premissas
da educagao pelo trabalho, da educagdo permanente em satide e da integracdo
ensino-servico-comunidade, esse programa foca no processo de ensino-
aprendizagem que acontece no SUS, a partir da problematiza¢ao do cotidiano
dos servigos de saude, a partir de grupos tutoriais conformados por estudantes,
profissionais de saude e docentes. (Franca et al., 2018; Haddad et al., 2012).

Depois de sua primeira edi¢ao (PET-Saude/Satide da Familia), outras
oito foram lancadas, sendo as ultimas o PET-Saude/GraduaSUS e o PET-Saude/
Interprofissionalidade, que assumiram como objetivo central induzir mudangas
curriculares alinhadas as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) e aos elementos
tedrico-metodoldgicos da EIP.

A edi¢do GraduaSUS, na perspectiva do mesonivel, disparou movimentos
formais de debate entre diferentes cursos de graduagao com vistas a incorporagao
da interprofissionalidade enquanto fundamento estruturante da elaboragdo de
projetos politico-pedagdgicos e curriculos. Ainda que pontuais, avangos podem
ser destacados, como a criagdo de disciplinas e de eventos integradores, a inclusao
de preceptores de categorias profissionais diferentes dos alunos, e a resolucao de
problemas de satide da populagdo, a partir da atuagédo interprofissional. Contudo,
as competéncias colaborativas foram pouco trabalhadas, em grande parte porque a
composi¢do uniprofissional dos grupos tutoriais prejudicou o compartilhamento
de experiéncias mais robustas. (Magnago et al., 2020).

Sobre o PET-Saude/Interprofissionalidade, que aprofundou a énfase na
EIP, previu a conformagédo de grupos interprofissionais e cuja vigéncia se encerrou
recentemente; as poucas evidéncias documentadas demonstram que essa edi¢ido
agenciou a produgdo de novas relagdes profissionais, na perspectiva da promogao
do desenvolvimento de atitudes e competéncias para a pratica colaborativa.
(Tabosa et al., 2021). Destaca-se, nesse sentido, a mobilizacdo dos estudantes e
profissionais do servi¢o para o estabelecimento de processos mais aprofundados
de interagdo, comunicacio e de trabalho coletivo, no sentido de superar a atuagdo

fragmentada em nichos profissionais. (Souza, 2021).
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Outro ponto de destaque do PET-Satude é que ele pressupde a imersao
dos estudantes nos cenarios do SUS, o que os possibilita entrar em contato e
conhecer os problemas complexos e a alta vulnerabilidade social que marca
a realidade de grande parte dos usudrios do SUS, direcionando-os a centrar a
atuacgdo interprofissional nas comunidades e suas necessidades. (Bellini et al,,
2020; Oliveira et al., 2020; Nascimento et al., 2021). Nessa direcao, diferentes
dispositivos do cuidado em satde sdo tomados como recursos pedagdgicos de
promogao do aprendizado compartilhado, a exemplo do planejamento estratégico,
consultas interprofissionais, visita domiciliar e o projeto terapéutico singular
(PTS). (Nascimento et al., 2021; Souza, 2021).

E importante mencionar que parte da edi¢io Interprofissionalidade vigeu
durante a pandemia de coronavirus disease (covid-19), instando os integrantes
do programa a empreender movimentos de replanejamento e de construgdo de
estratégias ndo presenciais, que considerassem os pressupostos da EIP, assim
como as demandas emergidas pela situacdo sanitaria. (Souza, Magnago & Franca,
2021; Tabosa et al., 2021). Nesse contexto, as principais agoes desenvolvidas foram
o telemonitoramento e a educagdo em saude por meio das midias sociais, que
possibilitaram aos estudantes a vivéncia de acdes de cuidado e o desenvolvimento
de competéncias interprofissionais com correspondéncia na APS. (Alencar et al.,
2020; Sotero et al., 2021; Souza, Magnago & Franga, 2021).

Outras experiéncias de inser¢ao dos preceitos da EIP nas graduagoes de
saude merecem ser mencionadas, como ¢ o caso do campus Baixada Santista, da
Universidade Federal de Sdo Paulo, que revisou as matrizes curriculares dos cursos
da saude, adotando a EIP como ldgica estruturante; e os diferentes modelos de
EIP adotados pela Faculdade de Ciéncias Médicas e da Saude de Juiz de Fora, pela
Faculdade de Medicina de Marilia e pela Universidade Federal do Sul da Bahia.
(Polleto & Jurdi, 2018; Veras et al., 2018).

Ademais, experiéncias de criagdo de disciplinas integradoras, estagios,
projetos de pesquisa e de extensdo, ainda que circunscritas, também resultam em
mudancas de bastante relevancia para a formagdo profissional dos envolvidos e
inspiram a implementacdo curricular da EIP por outras instituicdes de ensino.
(Miguel et al., 2018; Santos, Simonetti, & Cyrino, 2018; Saraiva et al., 2018;
Tompsen et al., 2018).
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No ambito da pds-graduagido, destaca-se a criagdo de programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude (RMS), a partir de 2005, que contemplam
diversas categorias profissionais da drea da satide em um tinico processo formativo,
com atividades pedagdgicas realizadas nos servigos de satude. (Freire Filho &
Forster, 2020).

Apesar de instituidas na logica da formagdo multiprofissional, as RMS
sdo cendrios potenciais para o desenvolvimento de competéncias na logica da
interprofissionalidade, uma vez que sdo orientadas pela educagdo pelo trabalho;
educagio permanente e integralidade; inserem os residentes em equipes
multiprofissionais; adotam metodologias ativas; e langam mao de diversos dispositivos
de cuidado interprofissionais, como o PTS, o matriciamento e as interconsultas.

A exploragdo da EIP na literatura nacional é um fendmeno recente,
sobretudo no tocante a pesquisas desenvolvidas no contexto da poés-graduagio.
Mas as evidéncias disponiveis ja indicam que as RMS promovem um conjunto
de competéncias colaborativas, sobretudo aquelas dos dominios ‘funcoes e
responsabilidades’ e comunicagéo interprofissional’; enfatizam a responsabilizacio
da equipe com os casos clinicos e planos de cuidado; e favorecem a atuagdo
centrada no paciente, o compartilhamento de praticas e a definicdo de objetivos
comuns. (Casanova, Batista, & Moreno, 2018).

Demonstrou-se que a presen¢a dos programas de RMS tem o potencial
de qualificar os trabalhadores dos servigos envolvidos nesse processo formativo,
uma vez que a aprendizagem conjunta e a troca de informagdes com os
residentes estimula processos de mudanga em relagdo aos modelos de trabalho ja
estabelecidos. Existe a percepg¢do de que as RMS ampliam a visao dos trabalhadores
e estudantes sobre o trabalho interprofissional e sobre areas profissionais antes
ndo conhecidas, bem como os ajuda a compreender suas proprias limitacoes e as
limitagdes do trabalho uniprofissional e fragmentado. (Vasconcelos, Stedefeldt, &
Frutuoso, 2016).

Plano de Acao para a Implementacao da EIP

Na regido das Américas, o Brasil vem assumindo importante papel no

processo de fortalecimento do debate e da introdu¢ao de iniciativas pautadas
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na interprofissionalidade. Sua atuacdo vem se destacando desde 2016,
quando respondeu ao chamado da Organizagio Pan-Americana da Saude
(Opas)/Organizagdio Mundial da Saude (OMS) para estabelecer estratégias
formais para a implementa¢ao da EIP no pais e propor diretrizes para garantir a
sua sustentabilidade!” (Freire Filho et al., 2019).

Nesse sentido, o Ministério da Saude, articulado com o Ministério da
Educagao (MEC) e a Rede Brasileira de Educagéao e Trabalho Interprofissional em
Satde'8, elaborou o Plano de Agéo para utilizacao da EIP no Brasil, que partiu do
levantamento das principais estratégias em curso com potencial para aplicagdo
dos pressupostos tedricos e metodolégicos da EIP. (Freire Filho et al., 2019).
Levando em conta o arcabougo organizacional do SUS e as politicas de satude e
de educagdo vigentes, o plano foi estruturado a partir de um conjunto de agdes
relacionados a introdugdo e fortalecimento da EIP nos espagos de formagdo de
profissionais de saude e de docentes, e como dispositivo para a reorientacao dos
cursos de graduaciao em sadde. (Brasil, 2018).

Operacionalizado no periodo 2017-2020, o plano de agdo repercutiu
positivamente no cendrio brasileiro, em especial na drea do ensino na saude, cujos
resultados foram considerados os mais consistentes para a sustentabilidade da EIP
no Brasil. Destaca-se, nesse sentido, a publicagdo da Resolugdo n° 569/2017, do
Conselho Nacional de Saude, que estabelece a EIP como um dos principios a serem
incorporados por todos os cursos de graduagao da saude, norteando o processo de

formacao e delineando o perfil profissional dos egressos. (Brasil, 2017).

Desafios

Medidas para garantir a sustentabilidade da implementa¢do da EIP no
Brasil, de modo a dar continuidade ao processo em curso, constituem-se os
maiores desafios para que essa abordagem ganhe, de fato, institucionaliza¢do no

ensino na saude do pais.

17 Em 2016, na cidade de Bogota, a OPAS promoveu o evento Interprofessional Education in Healthcare:
Improving Human Resource Capacity to Achieve Universal Health para debater propostas para a implementa-
¢do da EIP nos Estados Membros. A elaboragdo de um Plano de Agéo para a Implementagio da EIP e a consti-
tui¢do de uma Rede Regional de Educagio Interprofissional foram dois dos acordos estabelecidos.

18 Rede que envolve estudantes, docentes, pesquisadores e trabalhadores da saide em defesa da pratica
colaborativa e da educagio e do trabalho interprofissional como indutores da efetivagao, em ultima instancia, do
direito da populagdo & qualidade do cuidado e da formagao.
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Um primeiro ponto a ser destacado ¢ que a formagdo nao pode se furtar de
participar do debate de reestruturagio dos processos de cuidado no SUS e vice-versa.
Ambos - ensino e atengdo a saude - sdo eixos da politica de educagio do SUS; e por
estarem implicados na realidade que se espera mudar, sao corresponsaveis pelos
atos que configuram mudanca. (Silva & Scherer, 2020). Nesse sentido, quaisquer
que sejam as estratégias adotadas para derrubar as barreiras que contribuem para o
insucesso da EIP, essas vertentes precisam estar em compasso.

Na dimensao macro da EIP, os principais desafios que se apresentam sao as
limitagdes e o enfraquecimento das politicas de educagdo e de sadde no Brasil. O
PET-Satde, por exemplo, inclui um niimero muito pequeno de cursos e de atores,
que pode ser devido, em grande parte, a restrigdo orcamentdaria do Ministério da
Sadde. Nesse contexto, é preciso promover a participa¢do voluntdria de estudantes,
docentes e profissionais da saude, e criar mecanismos de valorizagdo que incentivem
os cursos a abragar o programa como uma politica institucional permanente.

Também é preciso fortalecer a PNEPS e a Politica Nacional de Atengao
Basica, em especial as estratégias que operam na légica do matriciamento, que,
nos ultimos anos, foram vilipendiadas pela gestdo federal anterior. Essa medida
se faz importante para assegurar que estudantes e profissionais de diferentes
categorias atuem juntos e entrem em contato com a alta vulnerabilidade social - e
os problemas complexos dela decorrente — que marca a realidade de grande parte
dos usuarios do SUS. (Dimenstein & Macedo, 2012).

Na dimensdo meso, entre os fatores que contribuem para o insucesso
da EIP, estdo a inflexibilidade das grades curriculares, que tolhe momentos de
encontros entre os diferentes estudantes de satde; e a resisténcia e o despreparo
dos docentes, cujas praticas de ensino fortalecem a manutengdo de processos de
ensino-aprendizagem fragmentados e baseados em metodologias ultrapassadas.
Assim, priorizar o apoio institucional como mecanismo para conferir maior
aderéncia da EIP pelas instituicdes formadoras e investir no desenvolvimento
docente para fortalecer a EIP nos cendrios de aprendizagem sdo consideradas
medidas relevantes.

Ha, ainda, as barreiras de ordem micropolitica que, sustentadas pela forca
dos silos profissionais — que legitimam a hierarquia e a competi¢ao —, inibem os

encontros e a producao de relagdes profissionais baseadas na colaboragio e na
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mutualidade. E preciso, portanto, estimular a cultura da colaboragao entre os
alunos de diferentes cursos da saude, no sentido de valorizar o trabalho em equipe

como principio reorientador do processo de trabalho em saide.
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