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Resumo

O trabalho em equipe envolve um sistema que deve ser ao mesmo tempo regido de cargos e
horizontal, sem hierarquia entre as funcdes. Nisso, o papel da comunicacao é fundamental.
Por se tratar de um sistema baseado em Rede de Atencao da Saude, a comunicacao
estabelece-se também como uma rede de conversacao. O trabalho em equipe se mostrou
essencial para resolucao e acompanhamento de pacientes em Projetos Terapéuticos
Singulares, visitas Domiciliares, acolhimentos, quando essa rede de conversacao entre as
diferentes areas, de forma multidisciplinar, funcionaram adequadamente. Contudo, além da
prépria composicao pessoal do trabalho em equipe, foi notavel a influéncia de fatores
externos na qualidade dessa coordenacao. Atuando com médica de uma Unidade Basica de
Saude, tive a nogao da importancia de um desenvolvimento e coordenacao adequados de
uma equipe de salde, com interagOes efetivas, eficientes e sinalagmaticas. A verdadeira
potencialidade de uma equipe bem integrada de Salde de Familia traz beneficios imediatos e
a longo prazo tanto para os pacientes quanto para a prdpria equipe, ao mesmo tempo que
uma equipe mal coordenada, ameacada por fatores externos, pode trazer beneficio nenhum
ou até maleficios para o atendimento adequado dos pacientes. O projeto sera
desenvolvido por meio de educacao permanente, rodas de conversa entre os trabalhadores,
a fim de proprocionar melhor comunicacao entre os integrantes da equipe. O trabalho
realizado com a equipe tem em vista que as técnicas desenvolvidas foquem em minimizar ou
detectar erros, aperfeicoar habilidades de trabalho em equipe, treinar/ensaiar procedimentos
complicados e identificar lacunas de conhecimento dos profissionais relacionados a sua area
de atuacao profissional.
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PROBLEMA/SITUACAO

Com médica clinica generalista trabalho na UBS o problema levantado e mais relevante no
dia a dia do trabalho é a comunicacao e interacao entre a equipe e cada integrante em sua
funcado. Escolhi esse tema devido as experiéncias que tive enquanto estive trabalhando na
UBS quanto a comunicacao com integrantes tanto da equipe médica quanto de outros
profissionais de salde. Vejo como sendo muito relevante para o acompanhamento
longitudinal e para a abordagem ampla do paciente o entendimento reciproco entre todos os
atores envolvidos na salde do paciente, incluindo agentes comunitarios da saude,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, médicos, psicoldgicos, especialistas e outros
profissionais que nao sao necessariamente da area de salde, mas também como importante
papel na manutencao do ambiente da Atencdo Basica: funcionarios de limpeza, da recepcao.
O estabelecimento da funcao exata de cada um, a conversa, a comunicacao em favor do
trabalho coletivo foi todas as vezes que ocorreu muito mais significativo e mais eficiente que
as vezes em que nao houve cooperacao adequada entre os integrantes da equipe. A
comunicacao é ponto-chave e definidor de um bom atendimento e de uma qualidade
satisfatdria no atendimento e na melhoria do servico publico de saude. A equipe
multidisciplinar sé é capaz de existir efetivamente se houver comunicacdao entre os
integrantes, doravante sua importancia e sua abordagem em meu estudo.

A Unidade Bdsica de Salude caracteriza-se por uma equipe composta por enfermeiros,
técnicos de enfermagem, agentes comunitarios de sadde, médica generalista, pediatra e
ginecologista, além da integracao com administracao, recepcao, funcionarios de limpeza,
residentes da area da Psicologia. Com essa equipe era possivel fazer eventualmente Visita
Domiciliar, reunioes para estabelecer um projeto terapéutico singular. Do ponto de vista de
disponibilidade de equipe, nao era suficiente considerando a populacao de abrangéncia e as
recomendacdes atuais do Ministério da Saude, o que sobrecarregou os funcionarios e
lentificou todo o processo de adesao da populacao a Unidade Basica de Saude, além de
marcacao de consultas e encaminhamentos a outros niveis de atencao da saude.



ESTUDO DA LITERATURA

O Sistema Unico de Salde surgiu apds o Movimento da Reforma Sanitéria Brasileira em
meados dos anos 80 e é, até hoje, pilar fundamental na construcao do processo de saude da
populacao e agente principal de amparo social, avaliando os pacientes em todo o seu ambito
existencial, ndo apenas nosoldgico, patoldgico. Hoje € um sistema também ameacado; como
Paim JS diz em seu texto sobre o SUS em comemoracao aos 30 anos, a "[...] falta de
profissionalismo, o uso clientelista e partidario dos estabelecimentos publicos, nUmero
excessivo de cargos de confianca, burocratizacao das decisdes e descontinuidade
administrativa, tém sido destacados", apenas alguns dos fatores que influenciam no
sucateamento e na devastacdo do bem publico (PAIM, 2018).

No entanto, ainda que constantemente ameagado, o SUS também se mantém como porta
principal e inicial de atendimento a muitos pacientes e ainda é vital para a saude da
populacdao mais carente economicamente, como Paim, (2019) cita em seu texto, "merece
destaque a atencao primaria em saude, vinculando cerca de 60% da populacdo brasileira as
Equipes de Saude de Famila". A Estratégia de Saude de Familia dispde de diversas
constatacoOes, e dentre essas discorre sobre a atribuicao dos profissionais da Estratégia
Salde da Familia e sua equipe. Nisso destacam-se algumas profissdes como enfermeiro,
médico, agente comunitario de Saude (ACS), técnico e auxiliar de enfermagem, cirurgido-
dentista, Técnico em Saude Bucal (TSB) e Auxiliar em Saude Bucal (ASB). Nesse trecho,
especificamente, também destaca-se a importancia de cooperacao do médico com a
enfermagem, da coordenacao dos profissionais de salde e das acoes educativas, tépicos
principais desse estudo (FIGUEIREDO, 2014).

Atuando com médica de uma Unidade Basica de Saude, tive a nocao da importancia de um
desenvolvimento e coordenacao adequados de uma equipe de salde, com interacoes
efetivas, eficientes e sinalagmaticas. Peduzzi, (2009) conceitua o trabalho em equipe como
sendo o conjunto de profissionais de uma mesma organizacao que compartilham o mesmo
espaco fisico e 0s mesmos pacientes. Dito isso, é importante entender que todos os atores
de salde supracitados estao incluidos nesse conceito e, portanto, devem comunicar entre si.

O trabalho em equipe envolve um sistema que deve ser ao mesmo tempo regido de cargos e
horizontal, sem hierarquia entre as funcdes. Nisso, o papel da comunicacao é fundamental,
como notado por uma revisao bibliografica de Canoletti (2008). Por se tratar de um sistema
baseado em Rede de Atencao da Saude, a comunicacgao estabelece-se também como uma
rede de conversacao. O trabalho em equipe se mostrou essencial para resolucao e
acompanhamento de pacientes em Projetos Terapéuticos Singulares, Visitas Domiciliares,
acolhimentos, quando essa rede de conversacdo entre as diferentes areas, de forma
multidisciplinar, funcionaram adequadamente (TEIXEIRA, 2003).

Contudo, além da prépria composicao pessoal do trabalho em equipe, foi notavel a influéncia
de fatores externos na qualidade dessa coordenacao. Pereira (2013) em seu trabalho conclui
que para um melhor funcionamento coletiva da atencdo primaria, "[...] é essencial manter
condicOes favoraveis, como condicdes dignas de trabalho, apoio técnico, educacdo
permanente, suporte gerencial e comprometimento do gestor municipal com a proposta da
ABS".

A verdadeira potencialidade de uma equipe bem integrada de Saude de Familia traz



beneficios imediatos e a longo prazo tanto para os pacientes quanto para a prépria equipe,
ao mesmo tempo que uma equipe mal coordenada, ameacada por fatores externos, pode
trazer beneficio nenhum ou até maleficios para o atendimento adequado dos pacientes.
Lock-Neckel et al (2009), analisaram depoimentos de diversos profissionais da equipe de
salde da familia e notaram que muitos profissionais realizam atividades que excedem os
limites de suas funcOes pela falta de outros profissionais de salde.

O sucateamento e a ma gestao de um servico de salde é uma possivel fragilidade na
formacao da equipe de salde e pode sobrecarregar os profissionais ja presentes. Na UBS em
que trabalhei, como a populacao designada era maior do que o preconizado para o nimero
de atendentes na equipe, pude observar de forma empirica as consequéncias dessa
sobrecarga e de uma equipe insuficiente. Fica claro que, para uma equipe de saide com bom
funcionamento, além de uma boa comunicacdao e conversacao entre os integrantes, o
investimento em fatores ambientais e econémicos é fundamental para a melhora do servico
publico e um atendimento de qualidade a populacao (PEDUZZI, 2007).



ACOES
LOCAL: USF
PUBLICO ALVO: equipe de salde - profissionais da satde

ACOES: serd realizado por meio de educacdo permanente, rodas de conversa entre 0s
trabalhadores, a fim de proprocionar melhor comunicacao entre os integrantes da equipe.
Sera realizado nas reunioes de equipe, com duracdao de uma hora e sera realizado em dois
momentos. No primeiro momento sera utilizado 0
video: https://www.youtube.com/watch?v=AWk5XzWQysk;. Onde a equipe sera convidada a
refletir sobre o trabalho em equipe suas dificuldades e fragilidades. No segundo momento
sera novamente em roda de conversa onde o0s participantes serao convidados a participarem
da dinamica comunicacao - telefone sem fio e refletirem sobre como esta a comunicacao
interpessoal na equipe.



https://www.youtube.com/watch?v=AWk5XzWQysk

RESULTADOS ESPERADOS

Muitos gestores tém se apoiado em técnicas de treinamento em equipe baseada em
simulacdes multidisciplinares, com énfase em temas como lideranca, consciéncia situacional,
apoio e confianca mutua, comunicacao e o papel de cada membro na equipe. O trabalho
realizado com a equipe tem em vista que as técnicas desenvolvidas foqguem em minimizar ou
detectar erros, aperfeicoar habilidades de trabalho em equipe, treinar/ensaiar procedimentos
complicados e identificar lacunas de conhecimento dos profissionais relacionados a sua area
de atuacao profissional.

Vivéncias prévias no cotidiano profissional, assim como a literatura tém indicado que a
comunicacao ineficaz repercute em cuidado inseguro, sendo um fator contributivo para
desfechos desfavoraveis. Deste modo, esperamos encontrar por meio da reflexdo e dinamica
implantada a consciéntizacao dos usuarios para melhora da comunicacao entre os membros
da equipe.

A implantacao de rodas de conversas antes (briefing) e depois (debriefings) das atividades e
do contato com usuarios permite uma avaliacao das acdes que os funciondrios estdo tendo. A
partir dessa avaliagao, esperamos o surgimento de solucdes para os problemas identificados
e elogios as acdes consideradas corretas pela equipe.

Por meio dessa analise em conjunto, promover uma melhoria nas condutas tomadas pela
equipe de saude e concomitantemente a comunicacao multidisciplinar de todos
envolvidos. Assim, uma cultura organizacional com missao embasada em objetivos e
estratégias com efetivas configuracdes de comunicacao, refletira positivamente nos
processos assistenciais e, consequentemente, na qualidade dos servicos e seguranca do
paciente.
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