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As propostas e diretrizes do Sistema Unico de Saude
(SUS) defendem a necessidade de pensar o trabalho em equipe
multiprofissional com vistas a interdisciplinaridade, contribuindo,
dessa forma, para a concretizacdo da integralidade e de uma
assisténcia de boa qualidade. A interdisciplinaridade se caracte-
riza pela intensidade das trocas entre as disciplinas, aumentando
a colaboracao entre as diversas disciplinas ou entre os setores
heterogéneos de uma mesma ciéncia conduz a interagdes pro-
priamente ditas, isto é, a certa reciprocidade nos intercambios,
de tal forma que, no final do processo interativo, cada disciplina
saia enriquecidal.

Na literatura em saude, sdo poucos os relatos de expe-
riéncias interdisciplinares desenvolvidas no campo da pratica
assistencial em saude. Esse dado faz pensar tanto nas dificuldades
que a interdisciplinaridade tem enfrentado para efetuar-se na
prética, quanto no fato dos profissionais dos servi¢os ndo estarem
habituados a relatarem suas experiéncias, contribuindo para a ar-
ticulagdo teoria-pratica e para a divulgagdo de experiéncias bem
sucedidas que promovam o avanco da perspectiva de atuagdo
interdisciplinar?

Atualmente ha um avanco do sistema de salde para novas
politicas e programas que buscam cada vez mais a participacao
ativa de outras profissdes, como enfermeiros, psicélogos, assis-
tentes sociais, fisioterapeutas, nutricionistas e cirurgides dentis-
tas, além da inclusdo de educadores fisicos®.

As reunides de equipe, no cotidiano de trabalho, sdo
importantes dispositivos para a estruturacdo, organizacdo, in-
formacao, estabelecimento de diretrizes e espago de tomada de
decisdes®. Para alcancar a efetividade desejada na atencdo basica,
consideram-se necessarios o planejamento e aimplementacao de
acoes de saude em cada contexto. Esses exigem conhecimentos
detalhados sobre as condi¢des de vida das pessoas que ali resi-
dem, sobre as especificidades do processo de organizacdo das
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agoes realizadas na assisténcia a saude e gestdo do trabalho das
equipes e dos profissionais envolvidos. Assim, pode-se delinear o
que é necessario e o que é possivel fazer em um determinado local®.

Porém, é preciso realcar os beneficios que a pratica de
momentos de didlogo na equipe sdo importantes dispositivos
para o delineamento do trabalho, por meio de discussdo de
casos em uma perspectiva interdisciplinar, desenvolvimento de
atividades em educacdo permanente e avaliacdo sistematica do
cotidiano da equipe®. Assim este trabalho teve como objetivo
relatar a experiéncia das reunides da equipe de profissionais de
uma unidade béasica de salde sob a ética da interdisciplinaridade
e sua influencia no servico.

RELATO

O presente trabalho é um relato de experiéncia de carater
descritivo. A equipe de salde conta com um encontro continuo
que acontece todas as segundas-feiras, com duragdo de uma ho-
ra, onde a principal proposta da reunido de equipe é promover o
conhecimento de temas diversos propostos pelas areas atuantes,
além de discutir casos de pacientes e realizar trabalhos em grupo.
Os encontros sdo realizados nas dependéncias da Unidade Basica
de Saude Floriano Rocha Regido Oeste de Santa Maria e tém a
participacdo do grupo de Agentes Comunitarias de Saude (ACS)
das microrregides locais, académicos e professores supervisores
da nutricdo e fisioterapia e académicos da psicologia.

A organiza¢do do trabalho em equipe ocorre a partir da
necessidade de incluir tecnologias em saude que levem em
consideracdo a integralidade, a complexidade dos objetos de
intervencdo e a intersubjetividade®.

Para que isso ocorra de forma concreta e integral, é neces-
sario que os profissionais da area da saude estudem de forma
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articulada, garantindo assim a prevencdo, promocdo da salde
e acdes curativas, fazendo com que os profissionais atuem na
atencdo primaria, contemplando o usuario com a principal dire-
triz do SUS, a Integralidade. Oferecendo acolhimento ao usuario,
proporcionando assim uma melhor qualidade de vida, evitando a
fragmentacdo do servico e, sobretudo do usuario’.

Cada vez mais, percebe-se que as a¢des dentro dos servi-
¢os de salide devem avancar além da disciplinaridade e o ideal
de auséncia de doenca®. A equipe organiza discussdes de casos,
oficinas e dinamicas para formacdo continuada dos profissio-
nais com este olhar e ainda se engaja em estratégias dentro da
comunidade como os grupos de promocdo da saude. Gerando

momentos transdisciplinares vindo a complementar a interdisci-
plinaridade, criando um espaco onde as disciplinas se encontram
e transcendem suas barreiras imaginarias. Funciona como uma
ligacdo entre todas as disciplinas, ocupando-se com o que esta ao
mesmo tempo entre, através e além das disciplinas®®.

Sendo assim, as experiéncias das equipes interdisciplinares,
no que diz respeito as reunides, fazem parte de um repertério que
contribui para a construcdo de possibilidades de realizar um trabalho
de forma satisfatoria, assim como de prestar uma atencdo mais
integral ao usuario. Essas experiéncias contribuem para a efetivagao
de mudancas na pratica atual e para educagdo permanente dos pro-
fissionais de saude, através de momentos de aprendizagem coletiva.
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