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Resumo

Introducdo: Equipes multidisciplinares com interdisciplinaridade possibilita um
holistico planejamento de acfes, melhorando diagndsticos e intervencdes, reduzindo
agravos a saude. Objetivo: Descrever a atuacdo das equipes de saude nas
maternidades de um municipio sob perspectiva de profissionais e gestores. Método:
Estudo qualitativo, com base em entrevista no ano de 2018. Empregada técnica de
analise de conteuddo de Bardin. Resultado: Emergiram dos relatos, temas:
composicdo das equipes, visdo da multidisciplinaridade no cotidiano, formagé&o
profissional, relacdo interprofissional. Foi observada a dificuldade de identificacéo
das equipes pelos profissionais; a equipe minima das maternidades eram compostas
por médicos e enfermeiros; os profissionais atuantes nas maternidades eram
capacitados ou especializados. Os achados indicam necessidade de melhoria na
comunicacdo entre a equipe. Consideracgdes finais: Nao sao todos os profissionais
gue possuem visdo da equipe multidisciplinar e interdisciplinar, contudo, o0s
profissionias descreveram seu modo de atuagcdo durante o relato dos
relacionamentos entre a equipe e resolucédo dos problemas.

Introducéao

Equipe multidisciplinar possui a juncdo de diferentes areas de conhecimento,
tornando o propésito comum fragmentado, sendo em cada fragmento uma area ou
um estudo especifico, ocorrendo a interdsciplinaridade quando essas ideias
conversam entre si. No ambito da saude, a interdisciplinaridade beneficia a
assisténcia auxiliando na reducéo de falhas no planejamento de condutas, tornando
os diagnosticos e o0 estabelecimento de cuidados mais assertivos (SCHERER,
2013).

O coeficiente de mortalidade perinatal indica condicfes de saude de uma populacao
envolvendo o carater social e a assisténcia e servigcos prestados. No ano de 2017 a
totalidade de Obitos da faixa etaria de 0 a 6 dias vidas, no estado do Parana, foi de
886 oObitos de causas evitaveis. O evitavel esta direcionado a assisténcia ofertada ao
binbmio méae e filho. Refletindo que de toda acdo emerge um resultado, pode-se
concordar que as acgdes dos profissionais estdo ligadas a evitabilidade das mortes
perinatais (MIGOTO, 2018).

A equipe que presta assisténcia direta ao periodo de parto e puerpério, atuantes no
setor de maternidade, bem como a formacdo, composicdo e relacdo de equipe

’ Universidade
UzPG &2 ISSN 1676-0093 propesp



> °
/\ XXVIIl Encontro Anual de Iniciacao Cientifica
L V Encontro Anual de Iniciacao Cientifica Jiinior

¥

permite conhecer a forma que a assisténcia € prestada, influenciando nas tomadas
de decisOes e possibilitando a criagdo de medidas preventivas.

Material e Métodos

Estudo qualitativo, de um estudo prévio (BAIER, 2019) com base em entrevista
gravadas em audio com profissionais da area da saude, que responderam a
perguntas, oralmente, que envolviam a realidade da assisténcia de cada um de
maneira individual, no local de trabalho, respeitando os horarios dos expedientes.
Foram analisadas transcricdes dessas entrevistas, foram 27 das maternidades do
municipio de Ponta Grossa — PR, sendo elas duas instituicdbes publicas e uma
privada, , no ano de 2018.

Posteriormente, os discursos foram tabulados e classificados de acordo com a area
de atuacao profissional: 3 gestores médicos (GM), 5 gestores administrativos (GA) e
19 enfermeiros (E).

A organizacdo e analise dos dados se deu com o emprego da técnica de analise
conteldo (SANTOS, 2012). Realizou-se leituras flutuantes, posteriormente
levantadas palavras-chaves, questdes que todos os profissionais relatavam em
comum. Foi retirado das transcricdes somente as questdes e relatos referentes as
equipes da maternidade. Com o agrupamento dos discursos em unidades de
registros, estas foram subdivididas em unidades de contextos.

Esta pesquisa fez parte do projeto de pesquisa CAAE: 68421917.0.0000.5215
intitulado no CEP 2.927.119, aprovado no COEP-UEPG.

Resultados e Discusséo

Na amostra visualizou-se que todos relatam experiéncias com a equipe, informando
guem a integra, como se relacionam e se possuem formacdes, possibilitando a
criacado de unidades de regisros de acordo com: a) composi¢ao, b) identificacao, c)
formacdo e d) relacéo.

A composicao se refere a area dos conhecimentos inclusos na assisténcia ofertada,
ou seja, cargo profissional. Dos entrevistados, 37% durante o relato expuseram que
a equipe era formada de até duas profissbes atuantes, a da area médica e
enfermagem. Nos demais relatos foram encontrados relatos de composicdo da
equipe por profissdes da area médica, enfermagem, assisténcia social, psicologia,
nutricionista, fisioterapia, farméacia, odontologia, fonoaudiéloga.

O reconhecimento da multi e interdisciplinaridade serve para que a equipe consiga
realizar as praticas multi e interprofissionais. Mais da metade dos profissionais
(n=16) relataram que a equipe era multidisciplinar. Os outros disseram que sua
equipe ndo era multidisciplinar. Apenas 4 nao definiram sua equipe.

Partindo do pressuposto que as habilidades e competéncias sdo desenvolvidas e
aprofundadas com a formacéo profissional, era importante identificar o nivel de
escolarizacdo formal de cada profissional. Assim, 0s registros dos participantes
sobre estes quesitos foram agrupados na unidade de registro formacao. Quatorze
dos profissionais relataram que a equipe estava capacitada, especializada para
atuar nas maternidades. Os demais julgaram que ainda faltava essa capacitagéo, ou
gque nem todos possuiam, mas, que estavam procurando se especializar. O
protocolo da Rede Méae Paranaense é direcionado para instituicdes publicas, sendo
assim, os profissionais atuantes na rede privada que participaram da entrevista
foram questionados sobre isso, e relataram que os protocolos da instituicdo procura
atender os pedidos exigidos pelo Ministério.
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Os relatos de experiéncias das relagbes humanas no servico foram. Mais de treze
profissionais descreveu que os integrantes da equipe tinham uma adequada relagéo:
com troca de informacdes, discussdes de caso, boa aceitacdo de opinides. Nove dos
outros 13 profissionais relataram que as relagcdes eram boas, mas nao havia uniao
do trabalho, a assisténcia era fragmentada. E 4 profissionais manifestaram ser vistos
como méao de obra, sem formacéo de opiniao.

O modo que o profissional enxerga a equipe diz muito de como € a relacdo e a
comunicacdo entre os profissionais que a integram, conhecer a equipe, e o0 modo
que € estruturada permite uma visdo holistica da assisténcia a disposicdo para
conduzi-las a resolucéo de casos e diminuicdo de agravos a saude (SILVA, 2015).
Vérios relatos do presente estudo demonstraram ndo haver reconhecimento de que
a equipe possuia uma estrutura multiprofissional, confundindo a composicdo da
equipe com o modo em que se relacionavam e prestavam a assisténcia.

A Rede Mae Paranaense é uma politica estadual em vigéncia de saude materno-
infantil que deriva da estratégia federativa Rede Cegonha, que desde 2011 promove
acOes que garante a qualidade do atendimento ao bindbmio mae e filho, afim de
reduzir os Obitos maternos e inafntis, e garantir os direitos sexuais e reprodutivos
(SAUDE, 2019). De acordo com os relatos da amostra pode-se dizer que a maioria
da amostra possui uma equipe para atuar com uma complexidade de risco
intermediario e alto risco, conforme relatos que emergiram da unidade de registro de
composicao.

As instituicBes publicas sdo guiadas pelos regulamentos do sistema Unico de Saude
(SUS), a privada segue protocolo interno da instituicdo. as instituicbes privadas
implantam protocolos de acordo com a demanda atendida, diferente das instituicoes
publicas que possuem seus protocolos de acordo das necessidades promocdo a
salude da poupulacdo evidénciados. Com isso, é indispensavel o registro de
assisténcias ofertadas a poupulacdo, pois é por meio dos indicadores de saude,
como exemplo o Sistema de Informacdo de Nascidos Vivos e o Sistema de
Informacédo de Mortalidade (SAUDE, 2019) que € analisado as lacunas de politicas
de saude em vigéncia, possibilitando o reajuste, implementando novas estratégias
que visam a melhora de atendimentos prestados a saude da populacao.

Nos discursos foi mencionada a presenca de discussdo de casos, aceitacdo de
opinides para tomada de decisdes e condutas. As ac¢Oes relatadas indicam uma
equipe multi e interdisciplinar. Contudo, os relatores ndo expressaram uma
caracterizacdo dessa equipe como interdisciplinar.

Uma das dificuldades em manter uma comunicacdo ativa entre uma equipe
interdisciplinar € a diferenca de carga horaria de trabalho de cada profissional, com
isso a equipe de enfermagem, idealizado como profissional de “beira a leito”, a
enfermagem serve como ponte de comunicagcdo entre usuarias - profissionais e de
profissional — profissional, facilitando a troca de informacdes e manutencdo de
condutas estabelecidas pelos demais profissionais (SANTOS, 2018).

A atuacao do profissional de enfermagem como facilitador da jungcao de ideias de
uma equipe multidisciplinar através da comunicagéo, direcionando a assistencia a
uma pratica interdisciplinar, € possivel, quando se registra o Processo de
Enfermagem (PE), aplicado dentro da Sistematizacdo da Assisténcia em
Enfermagem (PINHEIRO, 2019).

Os beneficios da SAE é que esse instrumento ja existe, com respaldo legal para
instituicdo publicas e privadas, exercida por profissionais de enfermegam
responsaveis pela base da elaboracdo do plano assistencial. A SAE pode além de
tornar o profissional de enfermagem mais autbnomo, valorizado, melhorando seu
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empenho assistencial com garantia de integralidade e acolhimento no servico,
permite a integracdo da usuaria da maternidade na tomada de decisfes, requisito
estabelecido na Politica Nacional de Humanizacdo, destacando a usuaria como
protagonista do trabalho de parto (AMORIM, 2019).

Concluséo

Este estudo concluiu que ndo sdo todos os profissionais que possuem visdo da
equipe multidisciplinar. Por mais que nenhum dos profissionais tenha mencionado a
palavra “interdisciplinar’, a maioria deles descreveu seu modo de atuagao durante o
relato dos relacionamentos entre os profissionais da equipe e resolugcdo dos
problemas. Por fim, a SAE pode ser uma estratégia aos servidores de enfermagem
para garantir a troca de informacdes entre os profissionais de uma equipe
multidisciplinar e se tornar um instrumento de comunicacdo para que essa mesma
equipe intervenha no caso de maneira interdisciplinar.
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