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A INTERDISCIPLINARIDADE COMO REQUISITO PARA A FORMACAO DA
ENFERMEIRA PSIQUIATRICA NA PERSPECTIVA DA ATENCAO

PSICOSSOCIAL

INTERDISCIPLINARITY AS REQUISITE FOR THE FORMATION OF THE PSYCHIATRIC NURSE IN

THE PERSPECTIVE OF PSYCHO-SOCIAL CARE
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RESUMO: Reflexio tedrica que pretende analisar a interdisciplinaridade como um elemento fundamental
paraa formacio da enfermeira psiquidtrica na perspectiva da atengio psicossocial. A interdisciplinaridade
tem sido considerada por diversosautores como uma alternativa para se alcangar as inovagdes propostas pelo
novo modo de atengdo em satide, o qual requer profissionais capazes de articular conhecimentos profissionais
especificos com o de toda a rede de saberes envolvidos no sistema de satide. Analisando a repercussio da
interdisciplinaridade no dmbito da enfermagem, percebe-se que a busca desenfreada da identidade profissional
da enfermeira psiquidtrica gerou dificuldades para a interlocugdo da enfermeira com os demais membros da
equipe técnica de satide mental. Conclui-se que a intensificagio das parcerias entre universidade e servigo de
satide, a integragio curricular de disciplinas de diferentes dreas e o uso de metodologias problematizadoras de
ensino constituem estratégias fundamentais para a formagfo interdisciplinar da enfermeira psiquiatrica.

ABSTRACT: This study isa theoretical reflection that intends to analyze interdisciplinarity asa basic
element for the formation of the psychiatric nurse in the perspective of the psycho-social care.
Interdisciplinarity hasbeen considered by diverse authors to be an alternative to reach innovative proposals
for a new method of health care, one that requires capable professionals to articulate specific professional
knowledge within the total knowledge network of the health care system. Analyzing the repercussions of
interdisciplinarity in the scope of the nursing, one perceives that the wild search for professional identity of
the psychiatric nurse generated difficulties for dialogue with the remaining members of the mental health care
team. One concludesthat the intensification of the partnerships between university and health services, the
curricular integration of the disciplines of different areas, and the use of problem-solving methodologies
within education constitute basic strategies to permit a more interdisciplinary psychiatric nurse.

RESUMEN: Reflexién tedrica que se prepone analizar la interdisciplinariedad como un elemento basico
para la formacién de la enfermera psiquidtrica segin la perspectiva de la atencién psicosocial. El
interdisciplinariedad se ha considerado por los diferentesautores como una alternativa para alcanzarse las
ofertas de las innovaciones propuestas por la nueva manera de atencién en la salud, el cual requiere a
profesionales capaces de articular los conocimientos profesionales especificos con aquel que esta envuelto
entodala red de saberes en el sistema de la salud. Analizando la repercusion del interdisciplinariedad en el
ambito de la enfermeria, se percibe que la blisqueda urgente de la identidad profesional de la enfermera
psiquidtrica generd dificultades para la interlocucién de la enfermeria con los otros miembros del equipo
téenico de atencién al paciente. Concluimos que, la intensa parceria y/o sociedad entre la universidad y el
servicio de la salud, la integracién del plan de estudios de las diferentes disciplinas de diversas areas y el uso
de las metodologias problematizadoras de la educacién constituyen estratégias basicas para la formacién
interdisciplinar de la enfermera psiquiatrica.
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INTRODUGAO

A evocagio do trabalho interdisciplinar é antiga,
contudo sua adog¢io ainda se faz, e cada vez mais,
necessaria no campo da atengio a sadde, tendo em
vista a complexidade do processo de adoecer huma-
no e aampliagio do seu campo de interdependéncia.!
A interdisciplinaridade se propde a ampliar a visio de
mundo, de nés mesmos e da realidade, com o pro-
posito de superar a visio disciplinar. N3o consiste em
reduzir as ciéncias a um denominador comum, des-
truindo sua especificidade, nem dissolver contetidos
em formulagBes vazias que nada explicam. Devera ser
um mediador que possibilite a compreensio da cién-
cia, além de formas de cooperagio a um nivel bem
mais critico e criativo entre os cientistas.?

A interdisciplinaridade busca a superagio das
fronteiras disciplinares, podendo-se construi-la pela
defini¢io do que as disciplinas cientificas tém em co-
mum em niveis de integragio mais profundos, seja
pela unificagiio ou sintese de conhecimentos cientifi-
cos, seja pelo estabelecimento de uma linguagem
interdisciplinar consensualmente construida entre os ci-
entistas.’

A interdisciplinaridade conduz a uma profunda
reflex3o sobre o conceito de ciéncia: pode ser vista
como uma de suas necessidades internas a fim de res-
gatar a unidade de seu objeto e os vinculos de significa-
¢3o humana, e também como uma necessidade impos-
ta pelos complexos problemas que sio colocados para
a ciéncia, e que no sio respondidos por enfoque
unidisciplinar ou pela justaposi¢io de varias disciplinas.*

A interdisciplinaridade é considerada uma inter-
relagio e interagio das disciplinas a fim de atingir um
objetivo comum. Nesse caso, ocorre uma unificagio
conceitual dos métodos e estruturas em que as
potencialidades das disciplinas sio exploradas e am-
pliadas. Estabelece-se uma interdependéncia entre as
disciplinas, busca-se o didlogo com outras formas de
conhecimento e com outras metodologias com o
objetivo de construir um novo conhecimento. Dessa
maneira, a interdisciplinaridade se apresenta como res-
posta a diversidade, a complexidade e a dindmica do
mundo atual®

Uma série de transformagBes no mundo do tra-
balho, nas relagdes entre as pessoas, nas inovagdes
tecnologicas, vem impondo novas maneiras de orga-
nizar a produgio em sadde no Brasil. A mudanga que
se opera traz a marca do fortalecimento do cuidado,
daagdo intersetorial e do desenvolvimento da auto-
nomia.® O Sistema Unico de SaGde (SUS) procura

romper alogica produtivista dos servigos e implantar
praticas fundadas no conceito ampliado de sadde, exi-
gindo novas abordagens para a produgio do conhe-
cimento e paraa intervengio pratica.

No campo dasadde mental, um novo paradigma
para as praticas vem ganhando forga: o da Atengio
Psicossocial. Este novo paradigma designa experién-
cias de reforma da Psiquiatria, agregando ao seu obje-
to aspectos psiquicos e sociais, acrescentando criticas
radicais as praticas psiquiatricas tradicionais e apresen-
tando a interdisciplinaridade como exigéncia, a0 pro-
por em seus fundamentos a horizontalizagio das rela-
¢Bes intrainstitucionais. A este paradigma sio acres-
centadas contribui¢des de movimentos de critica mais
radical a Psiquiatria, como a Antipsiquiatria, a Psiquia-
tria Democratica e alguns aspectos originarios da
Psicoterapia Institucional, que aspiraram para este cam-
po de saber outra logica, outra fundamentagio tedri-
co-técnica e outra ética, visando a transformagio da
pratica psiquiatrica e a negagio do Modo Manicomial.”

A mudanca no campo da sadde mental impde
transformagBes na area da Educago, requerendo pro-
fissionais comprometidos com uma nova forma de
lidar com o conhecimento, capazes de articular co-
nhecimentos profissionais especificos com o de toda
arede de saberes envolvidos no sistema de sade, por
meio de uma ag3o dialogica com diferentes atores
sociais, visando o enfrentamento dos problemas de
satide e a melhoria nas condi¢Bes de vida. Neste con-
texto, a formago interdisciplinar da enfermeira é pre-
mente, exigindo programas interdisciplinares de ensi-
no que possibilitem analises mais integradas dos pro-
blemas de sadde com vistas a uma pratica de cuidar
marcada pela intensidade das trocas e integragio de
conhecimentos.

ENFERMAGEM E INTERDISCIPLI-
NARIDADE NO CONTEXTO DAS NO-
VAS PRATICAS FM SAUDE

Ao longo do tempo, o processo de trabalho
em salide vem operando na conformagio e reprodu-
¢3o do modelo médico hegembnico. O modelo tra-
dicional de aten¢3o em salide estruturou-se a partir do
saber médico produtor de procedimentos, e se de-
senvolveu a partir de interesses corporativos, sobretu-
do dos grupos econdémicos que atuam no setor sad-
de, em detrimento das necessidades de sa(ide da po-
pulagio. Nesse tipo de organizagio, o saber médico
hegemonico estrutura o trabalho dos outros profissi-
onais da equipe de sa(ide. A grande autonomia do
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médico, bem como sua preponderancia sobre os de-
mais profissionais, s3o fatores que vém contribuindo
de forma determinante para a fragilizagio do trabalho
em equipe e, consequentemente, de qualquer trabalho
multiprofissional cooperativo, solidario e integrado.®

Na sua evolugio profissional, a Enfermagem
passou por diversos estagios, vivenciando distintos
momentos em relagio ao cuidado do ser humano.
Apesar de ter suas bases conceituais pautadas no mo-
delo biomeédico, a0 cuidar, deparou-se com os limites
desse campo conceitual, passando a buscar
embasamento para asua pratica além desses limites, o
que alevou a ampliar esta visdo, construir um corpo
de conhecimentos proprios e definir sua natureza es-
pecifica em relagio ao cuidado do ser humano no
continuum satide-doenga.’

Nas Gltimas décadas, tém ocorrido mudangas
no perfil epidemioldgico da populagio no processo
saide-doenga, na expectativa de vida, na economia e
na politica mundial, com consequiente reestruturagio
do setor satide, impondo novos desafios aos profissi-
onais de satide que devem, de forma articulada, se
organizar para enfrentar os problemas surgidos nos
respectivos campos de atuagio.

A compreensio da dimensio social no ambito
da saide provocou uma ruptura com os modelos
cartesianos de investigagio, que reduziam as relagdes
de causa e efeito ao plano bioldgico e remetiam a sua
resolugiio ao modelo clinico de diagnostico e terapéu-
tica. Ademais, a compreensdo de que os corpos sociais
(e nio s6 os biologicos) constituem objeto da pratica
em sa(ide, mostrou a necessidade do uso de raciocinio
16gico e dialético para o entendimento das praticas em
enfermagem, que sdo influenciadas pela realidade que
compreende a politica, a economia e a cultura, tendo o
cuidar como fulcro da agio da enfermeira.

Ao cuidar, a enfermagem se responsabiliza pelo
conforto, acolhimento e bem-estar dos pacientes. Nesta
pratica, o cuidado apresenta-se histérica e
contextualmente dependente de relagdes que se esta-
belecem no processo de assisténcia, 0 que o torna uma
atividade bastante complexa que exige uma
multiplicidade de conhecimentos.”®

O enfoque no cuidado teve seu inicio em mea-
dos da década de 70, com o trabalho de Leininger
conhecido como Teoria Transcultural do Cuidado. A

partir dai, este enfoque tem encontrado eco em par-
celasignificativada comunidade de enfermagem, ofe-
recendo-lhe uma nova existéncia ao englobar uma
perspectiva evolutiva (e metafisica) e conduzir ao de-
senvolvimento de novas formas de conhecimento.™

O foco no cuidado tem potencializado a discus-
sio dainterdisciplinaridade na enfermagem. No pré-
prio uso do termo sio identificadas diferengas
conceituais importantes. Uma variedade de areas de
conhecimentos tém sido exploradas buscando desen-
volver os miltiplos sentidos e significados do cuidado
na enfermagem. Os campos de atuagio profissional
sio muito amplos, indo desde a atengiio primaria até a
gest3o de politicas piblicas de satide, passando pelos
setores publico e privado, rede basica e hospitalar, em-
presa e domicilios. As defini¢Ses e modelos de enfer-
magem hoje conformados nfo permitem apreender
toda a complexidade do cuidado; logo, € preciso reco-
nhecer sua dependéncia de outros campos de conheci-
mento como a filosofia, a politica, a historia, a arte etc.

O novo paradigma de atengio a saide requer
uma nova atitude dos profissionais em relagio a po-
pulagio usuaria dos servigos de salide. A interdis-
ciplinaridade é, portanto um desafio posto pela pré-
pria complexidade do processo saide-doenga, impli-
cando o desenvolvimento da imaginagio criadora no
processo de cuidar.”?

Nas dltimas décadas, a interdisciplinaridade tem
sido invocada para a consolidagio de principios
assistenciais do SUS que fortaleceram o enfoque do
cuidar em satide. Em torno dele, estruturam-se con-
ceitos como o de interdisciplinaridade, territério,
integralidade, escuta, clinica ampliada, acolhimento,
vinculo, responsabilizagio e autonomia, dentre outros,
que visam caracterizar o cuidar em saide como um
trabalho vivo*. Compreendendo-se que o trabalho
em satide é eminentemente relacional, n3o podendo,
como em outros modelos produtivos, ser expresso
nos equipamentos ou nos saberes bem estruturados
como as tecnologias organizacionais; seu objeto nio é
plenamente estruturado, e suas tecnologias de agio mais
estratégicas configuram-se em ato, operando como
tecnologias de relag3es, de encontro de subjetivida-
des, para além dos saberes tecnolégicos estruturados,
comportando um grau de liberdade significativa na
escolha do modo de fazer essa produgio.”

* Terminologia utilizada para designar que o trabalho em satide é eminentemente relacional, tendo a capacidade de imprimir novos
arranjos tecnoldgicos e novos rumos para os atos produtivos em satde, nio estando conformado (morto) numa modelagem ou

tecnologia prévia.®
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Nos anos 90, o “Projeto Uni” intensificou a
discussio da necessidade de uma pratica
multiprofissional e interdisciplinar em satide, defen-
dendo a integragio ensino-servigo com a inclusio da
populagio, propondo a transi¢io do paradigma
flexneriano para o denominado paradigma da pro-
dugio social dasatde, rompendo com a idéiade um
setor satde, erigindo-a como produto social resultan-
te de fatos econdmicos, politicos, ideoldgicos e
cognitivos, fortalecendo a perspectiva da interdisci-
plinaridade e intersetorialidade.!

Atualmente, a interdisciplinaridade constitui uma
exigéncia do modelo promocional em saide propos-
to pelo SUS. Tanto assim que a analise do conceito de
satide emanado da VIII Conferéncia Nacional de Sat-
de, permite constatar que sua natureza € eminentemente
interdisciplinar, visto que tem por base as multiplas
determinagBes e mediages historicas que o constitu-
em, de modo que aqueles que tém como objeto con-
creto de trabalho a saide e a doencga no seu ambito
social, n3o poderio partir de uma Gnicadisciplina para
pautar sua agdo profissional, porque ele envolve ao
mesmo tempo as relagdes sociais e o social propria-
mente dito, as expressdes emocionais, assim como o
bioldgico (que se traduz por meio da sadde e da do-
enca), as condigBes e razdes socio-historicas e culturais
de individuos e grupos.**

INTERDISCIPLINARIDADE: UMA EXI-
GENCIA DO MODO DE ATENCAO
PSICOSSOCIAL

A reforma psiquiatrica introduziu no campo da
satde mental um novo paradigma de atengio, o da
Atengio Psicossocial. Posta a imagem-objetivo de se
transformar a assisténcia a saide mental em objeto
complexo cuja construgio se daria no territorio™*, em
contraste com o enclausuramento institucional propos-
to pela psiquiatria tradicional, muitas questdes se apre-
sentam para a melhor defini¢io das prioridades nesse
cenario. As dificuldades tebricas em definir o que é
bem-estar, os limites entre normalidade e patologiae
as formas de inser¢3o social da diferenga, geram di-
vergéncias que se refletem na escolha de conhecimen-
tos pertinentes ao cuidar, de modo que a complexida-
de do objeto cuidar em sadde mental pode gerar tan-
tas concepg¢des quantas forem as compressdes e prati-

cas envolvidas, conformando-se num saber de cara-
ter interdisciplinar.

O Paradigma da Atengio Psicossocial se consti-
tui de experiéncias surgidas no processo de negagio
do Paradigma Manicomial, a partir da necessidade de
se propor uma forma diferenciada de lidar com a
loucura e de uma abordagem mais ampla de cuidado
em sadde. E perpassado por diferentes conhecimen-
tos, implicando em variados referenciais de atendimen-
to, n3o apenas no que diz respeito a agio técnica, mas
aintervengio no sentido de desconstrugio de valores,
saberes e poderes, envolvendo multiplos atores e se-
tores sociais, visando o estabelecimento de um novo
contrato com aloucura. Seu modus operandi pressupde
uma ressignificacio dos papéis profissionais, critican-
do o fechamento das especialidades profissionais em
fungdes cristalizadas.!

Este novo paradigma tem sido debatido nas
Conferéncias Nacionais de Sadde Mental. As duas pri-
meiras conferéncias apontaram para um modo
psicossocial de atengio a ser alcangado, mediante com-
binagio de quatro parametros: implicagio objetivado
usuario; horizontalizagio das formas de organizagio
das reagBes intrainstitucionais, integralizagio das agdes
no territorio e superagio da ética da adaptagio. Tal
modo seria exequiivel nos dispositivos construidos
pelas praticas de ateng3o psicossocial.® A terceira Con-
feréncia, realizada em 2001, refor¢ou a idéia de re-
forma psiquiatrica como transformagio em politica
publica comprometida com a melhoria das condi-
¢Bes de vida, a garantia de direitos de cidadania, com
aredugio das desigualdades sociais e o enfrentamento
daexclusio social.!

O Modo Psicossocial é uma nova forma de
operar a assisténcia em saide mental que necessaria-
mente utiliza novos parametros, rompendo com os
saberes e praticas até entdo instituidos. Para a analise
desse novo paradigma devem ser consideradas qua-
tro dimensdes essenciais. A primeira diz respeito a
concep¢io do processo satde-doenca e dos meios
tedrico-técnicos, considerando: a determinagio psiqui-
ca e sociocultural dos problemas e nio organica; os
contlitos e contradigdes como constitutivos do sujei-
to; o tratamento da demanda e nfio dos sintomas; a
clinicadaescuta e da criagio. A segunda falade uma
dada concepg¢io de organizagio das relagBes

st DY . A . . ’ . .
**Entende-se territ6rio como um conjunto de processos de convivéncia expresso pela vida local (local que ¢ muito mais do que o espago

fisico de uma unidade e sua circunvizinhanca).
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intrainstitucionais, demarcando a necessidade de uma
horizontalizagio das relagdes, implicando a participa-
¢io da populagio, dos usuarios, da equipe
multiprofissional no processo de tomada de decisio,
assegurando uma forma de autogest3o e co-gestio
do trabalho. A terceira toca na concepgio das relagdes
da institui¢io e seus agentes com a clientela e com a
populagio em geral, defende a porosidade institucional
e ainterlocu¢io com diferentes setores e atores soci-
ais, propiciando a unicidade de responsabilidade so-
bre o Territorio. Finalmente, a quarta fala da concep-
¢lo efetivada dos efeitos de suas a¢des em termos
terapéuticos e éticos, recuperagio dos direitos de ci-
dadania e do poder de contratualidade social; impli-
cagdo subjetiva e sociocultural como forma de
singularizagio dos cuidados e possibilidade de abrir-
se para uma dimensio do saber que transcende o téc-
nico-cientifico.”

Essa nova perspectiva assistencial evoca a
interdisciplinaridade como uma necessidade interna
para o campo de aten¢3o em sa(ide mental, uma vez
que seu objeto de trabalho envolve concomitantemente
as relagBes sociais, as expressdes emocionais, afetivas
e biologicas, e um desafio para a pratica, frente a gama
de corporagdes profissionais atuantes no desenvolvi-
mento de agdes psicossociais. A integragio entre di-
versos profissionais permite o exercicio do pensamento
complexo, capaz de sustentar epistemologicamente o
novo paradigma da atengfo psicossocial.

A ateng3o psicossocial incorpora a
interdisciplinaridade como exigénciado cuidado, o qual
enfoca a pessoa em sofrimento, sua vida e fragilidade.
Coloca a necessidade de construir vinculos, de acolher
o sofrimento, de construir uma pratica criativa e soli-
daria e de saber transitar por um conhecimento
ecocéntrico, complexo, multidimensional, que privile-
gie o intercambio entre vida e idéias.®

A interdisciplinaridade emerge como uma ne-
cessidade concreta para a efetivagio e resolutividade
dos servigos de reabilitagio psicossocial, ajudando os
profissionais a nfio perderem a nogio de conjunto, as-
pecto fundamental para a construgio de pontes que
possibilitem saltos qualitativos na assisténcia prestada.
Desta forma, valores como o respeito a liberdade e a
dignidade de cada pessoa, a ética e a integralidade das
a¢Bes, devem transcender as categorias profissionais.”

A busca de novas formas de interagio com a
pessoa em sofrimento psiquico e sua familia, constitui
um desafio para os profissionais de enfermagem que
se encontravam ainda muito isolados e timidamente
colocados nesta discussdo, até a década de 90. Além

do mais, o nimero de profissionais de enfermagem
envolvidos nos novos servicos de satide mental, até
ento, era insignificante. Apds a inclusio da enfermei-
ra na equipe do Centro de Atengio Psicossocial
(CAPS) por forga da Lei n°336, de 2002, tornou-se
possivel encontra-la com mais regularidade neste tipo
de servigo, embora em termos de produgfo intelec-
tual, ja na década de 90, houvesse discuss3es, refle-
xBes e relatos de experiéncia sobre o cuidado de en-
fermagem nos moldes da atengio psicossocial.'>!*

Por outro lado, é possivel observar algumas
mudangas no modo de pensar e agir de alguns profis-
sionais de enfermagem inseridos nos novos dispositi-
vos de atengio psicossocial. Ha relatos sobre a inser-
¢3o da enfermeira nas atividades de assisténcia direta,
sobretudo nas equipes em que o processo de trabalho
foi reorganizado sob um enfoque interdisciplinar. As-
sim, 0 que era atribui¢io especifica da enfermeira,
passou a ser compartilhada com outros profissionais
e ela pode dispor de tempo para ampliar sua atuag3o,
passando a coordenar grupos terapéuticos, oficinas de
trabalho, assumindo a responsabilidade pela elabora-
¢3o de projetos terapéuticos individuais (ou de gru-
pos de pacientes) e pela implementagio de progra-
mas para clientelas especificas.'®

Nos novos dispositivos assistenciais do tipo
psicossocial, a enfermagem passa a assumir umanova
postura, voltando-se para questdes de relacionamento
com o paciente e sua familia, ambiente terapéutico e
inclusio social. Com isso, surgem uma nova ética e
um modelo de intervengio baseado numa pratica cri-
ativa, solidaria e multidimensional que privilegia o in-
tercambio entre vida e idéias.

INTERDISCIPLINARIDADE - DESAFIOS
PARA A FORMACAO DA ENFERMEIRA
NA PERSPECTIVA DA ATENCAO
PSICOSSOCIAL

Entre as determinagdes da ITI Conferéncia Na-
cional de Satide Mental para a formago dos traba-
lhadores em Sadde Mental consta: romper com os
especialismos por intermédio do trabalho
interdisciplinar e multiprofissional, incutindo umavi-
sdo integral e n3o fragmentada da sa(ide; estimular o
trabalho intersetorial, assim como a integragio e o di-
alogo do saber cientifico convencional com os sabe-
res populares o que demonstra uma posi¢io consoli-
dada afavor da perspectiva interdisciplinar.!

Tradicionalmente, conforme ocorreu com as
demais profissdes de salide, a enfermagem sofreu em
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sua pratica profissional a influéncia das organizagdes
produtivas hegemonicas, como o taylorismo e o
fordismo, e no campo de ensino, do modelo
flexineriano, demarcado na formagio da enfermeira
por uma preocupagio demasiada com a racionalidade
técnica e a especializagio. Para situar-se no cenario da
satde, a enfermagem vive as voltas com discussdes
em torno do seu papel profissional.

Nos tltimos anos, observam-se sinais de mu-
dangas neste papel, tanto na formagio quanto na as-
sisténcia. A aproximagio da enfermagem com as ci-
éncias humanas e sociais trouxe contribuicdes no sen-
tido da adogfo de uma novaatitude parao ensino e a
pratica da enfermagem. De certa forma, as enfermei-
ras encontram-se na vanguarda da saiide, procurando
uma orienta¢io mais ampla para sua pratica, desem-
penhando um importante papel junto a integralizagio
do tratamento do paciente.”

Ha2 hoje uma tendéncia na enfermagem de re-
conhecer como parte do seu papel profissional pen-
sar na responsabilidade social para alocagio de recur-
sos, garantir o direito a salde da populagio e promo-
Ver processos participativos que estimulem a organi-
zagio popular. As Diretrizes Curriculares Nacionais
dos Cursos de Graduagfio em Enfermagem refor-
¢am essa tendéncia ao incorporar o conceito de sadde
e os principios e diretrizes do SUS.?

Entre as dificuldades paraa construgio da pro-
posta interdisciplinar, na area de enfermagem, desta-
cam-se os obstaculos de ordem psicossocial de do-
minagio dos saberes, em que os processos de com-
peti¢3o, de posi¢io defensiva e de seguranga econd-
mica assumem papel fundamental. S3o também con-
siderados obstaculos a interdisciplinaridade no cam-
po da Satide Mental: a forte tradigio positivista e
biocéntrica no tratamento dos problemas relaciona-
dos a doenga mental, os espagos de poder que a
disciplinarizagdo significa, a estrutura das institui¢es
de ensino, as dificuldades inerentes a experiéncia
interdisciplinar, tais como a operacionalizagio de con-
ceitos, métodos e praticas entre as disciplinas.

Os desafios para o servigo e para a academia
sio muitos. Na relagio com a pratica observa-se que
aenfermeiraainda busca a defini¢io de seu papel pro-
fissional, enquanto procura encontrar um lugar junto a
equipe de saide mental. Para que estejam familiariza-
das com as diferencas entre elas e os profissionais de
outras areas de conhecimento, as enfermeiras preci-
sam reconhecer suas ferramentas de trabalho, suas te-
orias e seus meios de intervengio na realidade.

O novo modo de ateng3o em satide acabou por

gerar a necessidade de qualificagio profissional de ca-
rater interdisciplinar, que inclui conhecimentos sobre
as politicas publicas, o modo de operar os novos dis-
positivos de cuidar, a rede de atengio, os fundamen-
tos para a realizagio de uma clinica ampliada, o aco-
lhimento etc. Por outro lado, espera-se que estes no-
vos profissionais tenham a capacidade de construir uma
clinica pautada no enfrentamento criativo dos proble-
mas cotidianos que devem ser enfrentados em equipe.
Questiona-se até quando uma formagio disciplinar
daré contade responder significativamente as exigén-
cias de uma pratica interdisciplinar?

A primeira condi¢io de efetivagio da
interdisciplinaridade € o desenvolvimento da sensibili-
dade.?" A parceria entre universidade, servigos de sad-
de e organizagBes comunitarias é fundamental paraa
formagio do profissional de enfermagem, nfo s pela
caracteristica pratica da profissio, mas para a forma-
¢do de uma consciéncia critica da realidade e o desen-
volvimento do compromisso da universidade com a
construgio do saber para a melhoria da qualidade de
vida e de sade. A pratica cooperativa com os servi-
¢os permite trazer novos temas e desafios ao proces-
so de ensino e de produgio de conhecimento, além
de ajudar a reorientar o proprio modelo assistencial.
Contudo, essa relagio n3o é clara. Ha uma nitida ten-
sdo gerada por modos diversos de compreender,
priorizar e solucionar problemas de sa(ide, além de
que mudangas de gestores e comandos politicos lo-
cais constituem uma ameaga constante a realizagio dos
estagios curriculares e por outro lado os mecanismos
avaliativos das institui¢cdes formadoras resistem a in-
clusio de profissionais nfo enfermeiros e nio docen-
tes no processo de avaliagio. Nesse contexto, a pratica
pedagodgicadeveraadquirir maior amplitude conceitual
e metodoldgica ultrapassando a perspectiva burocra-
tica, para dar lugar a gestdes democraticas, interdis-
ciplinares e interintitucionais.

No campo da educagio a metodologia do tra-
balho interdisciplinar sup3e atitude e método que im-
plica a integrag3o de contetidos; passar de uma con-
cep¢io fragmentaria para uma concep¢io unitariado
conhecimento; superar adicotomia entre ensino e pes-
quisa, considerando o estudo e a pesquisa, a partir da
contribuigio das diversas ciéncias; ensino-aprendiza-
gem centrado numa visio de que aprendemos ao lon-
go de toda avida (educagio permanente).”

A interdisciplinaridade no ensino de enferma-
gem implica a integragio disciplinar em torno de pro-
blemas oriundos da realidade de sa(ide, onde os con-
tetidos das disciplinas, que auxiliam na compreensio
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daquela realidade, interagem dinamicamente estabele-
cendo entre si conexdes e mediagdes. A substituigio
de uma concep¢io fragmentaria para unitaria do ser
humano pode ser desenvolvida pelo uso de uma pe-
dagogia critica, pelo desenvolvimento do agir
dialogico. E preciso considerar a rede de relacBes en-
tre praticas, saberes e discursos que fundam a propria
psiquiatria; refletir sobre as condi¢des que possibili-
tam a constitui¢io de um saber sobre aloucura e das
praticas de intervengio sobre esta. O passo inicial ja
foi dado através das novas diretrizes curriculares para
os cursos de enfermagem e vem se consolidado na-
quelas institui¢des de ensino que adotaram uma pers-
pectiva criticaem seu curriculo ou naquelas que desen-
volvem o curriculo do tipo integrado.

CONSIDERACOES FINAIS

A interdisciplinaridade tem sido considerada por
diversos autores como alternativa para se alcangar o
desenvolvimento de um pensamento complexo nas
questdes relativas a saide, uma vez que grande parte
do que se demanda em termos de sua forca de traba-
lho nos atuais servigos publicos de satide esta relacio-
nado a conhecimentos mais abrangentes do processo
satde-doenga, a énfase nas politicas de sa(ide e a ope-
rag3o de novos modos de cuidar. Contudo, € preciso
considerar que uma nova formade se construir sabe-
res sempre envolvera luta pela hegemonia de grupos
de interesses sendo esta uma forga contraria a que
motiva o trabalho em equipe interdisciplinar.

No campo da salide mental, a atuagio da en-
fermagem no modo de ateng3o psicossocial ainda é
incipiente e encontra-se em construgio. As experiéncias
de sucesso tém a marca do trabalho interdisciplinar,
como as realizadas nos novos dispositivos de atengio
psicossocial. Nestes servigos a contribui¢io da enfer-
magem é germinal, mesmo porque a novidade do ser-
vigo ainda nio gerou acimulo suficiente de experiénci-
as necessarias no campo da satide mental brasileira.

A integragio de disciplinas no ambito dos cur-
sos que preparam enfermeiras para atuar nesse cam-
po, certamente podera levar a formagio de enfermei-
ras mais comprometidas com a realidade de salde e
com a sua transformagio. A educagio pautada nos
conhecimentos experimentados em equipe
interdisciplinar permite formar profissionais com ca-
pacidade de solucionar de forma compartilhada pro-
blemas complexos. Desse modo, a educagio pratica
do enfermeiro deve avaliar a qualidade de sua contri-
buigo frente a situagio de satide da populagio. Uma
mudanga nesse terreno podera ser facilitada mediante

formas de aprendizagem participativas e coletivas.

Apontam-se como aspectos fundamentais para
a formagio da enfermeira numa perspectiva
interdisciplinar: desenvolver durante toda aformagio
o conceito ampliado de sa(ide; diversificar cenarios de
ensino-aprendizagem e das praticas em saide incluindo
outros espagos e institui¢des que nio os da universida-
de e dos servigos de satide; desenvolver praticas
interdisciplinares desde o inicio do curso; valorizar na
programagio da pratica clinica e dos estagios a cons-
trucdo de projetos terapéuticos em equipe com partici-
pagio dos usuarios e outras unidades do curso e pro-
mover a intersetorialidade no processo de formagio.
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