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Abstract 

Objective: To reflect on interprofessional training 
to qualify health care. Methods: Descriptive 
study, theoretical-reflective analysis type, 
prepared based on reflections that referred to the 
impacts on interprofessional training for the 
qualification of health care. The content analysis 
technique was used to process the data, being 
systematized in three stages: pre-analysis, 
exploration of the material and interpretation of 
the results. Results: The theoretical-reflexive 
reflection that emerged from the studies consists 
of the following themes: qualified training in 
health, interprofessional training in health and 
quality of health care. Conclusions: To work with 
different professional categories in an 
interprofessional way, it is necessary to create 
bridges to promote collaborative practice, taking 
into account the different views and actions 
between professionals, combating fragmentation 
and competition. 
 

 
Resumo 
 
Objetivo: Refletir sobre a formação 
interprofissional para qualificação da assistência 
em saúde. Métodos: Estudo descritivo, tipo 
análise teórico-reflexiva, elaborado a partir de 
reflexões que remetessem aos impactos acerca 
da formação interprofissional para qualificação 
da assistência à saúde. Foi utilizada a Técnica de 
análise de conteúdo no tratamento dos dados, 
sendo sistematizado em três etapas: a pré-
análise, exploração do material e interpretação 
dos resultados. Resultados: A reflexão teórico-
reflexiva que emergiu dos estudos é constituída 
pelos seguintes temas: formação qualificada em 
saúde, formação interprofissional em saúde e 
qualidade da assistência à saúde. Conclusões: 
Para trabalhar com diferentes categorias 
profissionais de forma interprofissional, é 
necessário criar pontes para promoção de uma 
prática colaborativa, tendo em vista as diferentes 
visões e ações entre os profissionais, combatendo 
a fragmentação e competição.  
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Introdução 

A Organização Mundial de Saúde (OMS) definiu 
qualidade da assistência à saúde de maneira 
semelhante aos conceitos básicos da qualidade, 
ao relatar que os cuidados devem ser eficazes, 
eficientes, acessíveis, aceitáveis, centrados no 
paciente, equitativos e seguros

1
. Diante disso, 

entende-se que em todos os níveis de um 
sistema de saúde existe o reconhecimento 
inerente e explícito do valor dos esforços, 
sistematicamente promovidos pela equipe para 
melhorar a qualidade dos cuidados prestados 
dentro de um ambiente favorável. 
A segurança, efetividade e a eficiência prestada 
aos usuários, são fatores que dependem da 
organização dos processos e procedimentos 
envolvidos, desde a qualificação profissional. O 
trabalho da equipe de saúde, além de atender às 
necessidades de saúde dos usuários, deve ser 
desenvolvido de maneira articulada, integral e 
coordenada, ou seja, de modo interdisciplinar, 
associado a boas condições de trabalho, 
buscando uma organização dos serviços e 
favorecendo a qualidade da assistência

2
. 

Nesse cunho, o cuidado ofertado de maneira 
interdisciplinar é benéfico, pois a interação entre 
os componentes da equipe é fundamental para 
resolubilidade da atenção em saúde, tais práticas 
promovem uma assistência segura e efetiva, 
indispensável no processo de cuidado em saúde

3
. 

Há diferenciação significativa nos termos 
relacionados, visto que equipe multiprofissional 
aponta para o trabalho realizado por diversos 
profissionais com abordagem singulares, a partir 
de diferentes pontos de vista, e de maneira 
individual. Já a interprofissionalidade perpassa 
pelo processo de cuidado em saúde de maneira 
articulada e complementar, na qual as ciências se 
fundem de maneira estratégica na prestação da 
assistência

2
. 

A atuação interprofissional propõe o cuidado 
integral, com ênfase na integralidade, aliada a 
humanização e a qualidade no atendimento, 
dentre seus princípios norteadores, com 
prestação de atendimento resolutivo, 
possibilitando um espaço de mútua relação entre 
os profissionais e pacientes

2
. O cuidado em 

saúde tem se tornado mais complexo e envolve 
diversas tecnologias, sendo indispensável a busca 
por qualidade e assistência benéfica ao usuário, 
livre de danos

3
. 

Nesse sentido, faz-se indispensável investir na 
formação interprofissional em saúde para formar 
profissionais aptos para o trabalho em equipe, 
prática essencial para integralidade do cuidado, 
com troca de saberes e experiências, 

possibilitando o exercício de práticas 
transformadoras

4
.  

Surge assim, a inquietação retratada como a 
questão norteadora do estudo: Quais as 
reflexões sobre a formação interprofissional para 
qualificação da assistência em saúde? Nesse 
sentido, esta pesquisa tem como objetivo geral 
refletir sobre a formação interprofissional para 
qualificação da assistência em saúde. 

 
Metodologia 
 
Estudo descritivo, tipo análise teórico-reflexiva, 
elaborado a partir de reflexões que remetessem 
aos impactos acerca da formação 
interprofissional para qualificação da assistência 
à saúde. O levantamento dos artigos científicos 
foi realizado no mês de julho de 2023, nas bases 
de dados do portal da Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS), no Portal de Periódicos Scientific Eletronic 
Library Online (SciELO), na base de dados 
Medline (Medical Literature Analysisand 
Retrievel System Online) através do portal da 
National Center for Biotechnology Information da 
National Library of Medicine (PubMed) e no 
repositório da Coordenação de Aperfeiçoamento 
de Pessoal de Nível Superior (CAPES). 
 Por se tratar de um artigo de reflexão, e 
não uma revisão de literatura, não se delineou 
especificamente critérios de inclusão e exclusão 
para a seleção do material bibliográfico. As 
referências teóricas utilizadas foram indicadas 
pelas próprias autoras, levando em consideração 
a abordagem acerca do tema, independente do 
recorte temporal, por entenderem que se 
configuram em pesquisas e textos relevantes ao 
se tratar desse assunto.  

As reflexões estabelecidas neste estudo 
surgem, portanto, como ponderações das 
autoras acerca da formação interprofissional 
para a qualificação profissional, as quais 
emergem também como estratégia de 
sensibilização sobre o tema. 

Foi utilizada a Técnica de Análise de 
Conteúdo no tratamento dos dados, sendo 
sistematizado em três etapas: a pré-análise, 
exploração do material e interpretação dos 
resultados

5
. Desse modo, a reflexão teórico-

reflexiva que emergiu dos estudos é constituída 
pelos seguintes temas: formação qualificada em 
saúde, formação interprofissional em saúde e 
qualidade da assistência à saúde. 
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Resultados e Discussão 

Formação qualificada em saúde 
 

A educação formal no Brasil é 
disciplinada pela Lei de Diretrizes e Bases da 
Educação Nacional nº 9.394 de 1996, que 
regulamenta o sistema educacional e define os 
diferentes níveis de formação: inicial e 
continuada ou qualificação profissional, 
educação profissional técnica de nível médio e 
educação profissional tecnológica, de graduação 
e de pós-graduação

6
.   

A formação profissional atualiza-se na 
medida em que novos cenários educativos são 
incrementados nos campos laborais, políticos, 
econômicos e sociais, que seguem as mudanças 
da globalização

7
. Para tanto, as instituições 

educacionais de assistência à saúde promovem 
parcerias entre campos de prática, gestão da 
saúde e estimulam o protagonismo da educação 
e formação qualificada de profissionais de 
saúde

8
. 

A qualificação profissional pode ser 
estimulada por meio de programas que 
objetivam a integração do ensino-serviço-
comunidade com a inserção da dupla docente-
discente na rede de assistência à saúde, tendo 
em vista à formação profissional com foco na 
atuação integral mediante o processo saúde-
doença das pessoas

9
. 

Sejam quais forem as estratégias de 
formação é preciso dar destaque às educações 
permanentes para equipes multiprofissionais 
quando estão atuando nos serviços de saúde. O 
investimento em plataformas digitais, como a 
Universidade Aberta do Sistema Único de Saúde 
(UNA-SUS), tem se demonstrado uma excelente 
forma de qualificação para os profissionais de 
saúde

9
. 

Capacitações profissionais contribuem 
significativamente para o aprimoramento do 
profissional de saúde e isto reflete na melhoria 
da qualidade da sua prática durante o serviço

8
. O 

cenário empregatício tem exigido que os 
profissionais tenham habilidades de liderança de 
equipes multiprofissionais, cada qual com seus 
conhecimentos e técnicas. Para tal finalidade, as 
instituições de ensino avançam nesse propósito 
para qualificar a assistência e o cuidado em 
saúde, contudo, em alguns cenários são 
necessárias reorientações para melhorias no 
quesito de fundamentação teórico-pedagógica, 
para que ao atuarem, os profissionais melhorem 
os indicadores de saúde das populações

7
. 

Apesar de alguns avanços, a formação 
profissional em saúde ainda enfrenta desafios 

para centrar o cuidado na integralidade. A 
qualificação profissional por vezes se demonstra 
insuficiente para proporcionar mudanças nas 
práticas. Dessa forma, a necessidade de 
capacitação e educação permanente com o 
intuito de ressignificar os perfis de atuação e 
assistência à saúde

10
. 

 
Formação interprofissional em saúde 
 

Novas estratégias direcionadas à 
transformação no ensino e formação dos 
profissionais de saúde foram impulsionadas pela 
implantação das Diretrizes Curriculares Nacionais 
(DCNs) para os cursos de graduação, que 
trouxeram a reflexão acerca de buscar novas 
estratégias de ensino e formação profissional, 
com intuito de programar ações que permitam às 
instituições formarem profissionais com perfil 
humanista, crítico e reflexivo, pautados em 
princípios éticos, capazes de atuar no processo 
saúde-doença com responsabilidade social e 
comprometidos com estratégias que visem a 
promoção da saúde, em seus diferentes níveis de 
atenção, buscando às necessidades das políticas 
de atenção à saúde da população

11
. 

A implantação das DCNs ainda é um 
desafio, principalmente concernente a 
mecanismos efetivos de integração curricular, 
diversificação de cenários de aprendizagem, 
articulação com Sistema Único de Saúde (SUS), 
resgate da dimensão ética, humanista, crítico-
reflexiva e cuidadora do exercício profissional, 
assumindo uma concepção ampliada de saúde

4
. 

A formação interprofissional não 
comporta o processo de trabalho 
multiprofissional, modo com qual os profissionais 
trabalham há anos, pois demanda uma atuação 
permeada por dúvidas, questionamentos e 
interferências, que repercutem em reflexões 
contínuas e aprimoramento de um processo de 
cooperação

12
. Assim, a formação para o 

interprofissionalismo é marcada pelo trabalho 
em equipe, discussão dos papéis profissionais, 
compromisso na solução de problemas e a 
negociação na tomada de decisão

4
. 

Esta estratégia tem como pressupostos 
educacionais a aprendizagem de adultos; onde 
considera o conhecimento prévio, verifica-se a 
aplicabilidade no que se aprende e aprende 
quando percebe o significado; baseada nas 
interações e nas práticas. Associado a 
concretização da integração curricular, 
diversificação de cenários de aprendizagem, 
articulação da universidade com os serviços de 
saúde

4
.  
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A formação interprofissional se 
compromete com o desenvolvimento das 
competências comuns a todas as profissões, 
competências específicas de cada área 
profissional e competências colaborativas, ou 
seja, o respeito às especificidades de cada 
profissão, o planejamento participativo, o 
exercício da tolerância e a negociação, num 
movimento de redes colaborativas

4
. Associado a 

concretização da integração curricular, 
diversificação de cenários de aprendizagem, 
articulação da universidade com os serviços de 
saúde

13
.  
 

Qualidade da assistência à saúde   
 
A discussão sobre a qualidade da assistência à 
saúde tem recebido atenção especial em nível 
mundial, a temática está atrelada à segurança do 
paciente; os estudos alusivos, exprimem como 
concordância geral a premência de modificações 
de pensamentos e atitudes por parte dos 
envolvidos no processo assistencial vigente, a fim 
de tornar o ambiente de trabalho seguro onde 
não há falta de recursos humanos e estruturais e 
uma cultura alicerçada nos princípios da 
educação, proporcionando uma assistência de 
qualidade

14,15
.  

A prática assistencial em saúde embasada na 
segurança em serviço não assegura a garantia de 
um cuidado livre de danos, mas, versa sendo um 
dos pilares para o alcance da qualidade na saúde, 
ao buscar a redução dos riscos que estão 
associados às práticas diárias dos profissionais de 
saúde, e tais práticas, são variadas

14
. 

Em busca de uma assistência de qualidade, o 
Ministério da Saúde instituiu protocolos 
específicos que versam sobre a garantia do 
cuidado seguro, e divulgação de informações em 
áreas prioritárias, com o intuito de direcionar o 
trabalho em saúde, e em tempo atuar 
prevenindo potenciais incidentes

16
. Alguns 

estudos comprovam que a utilização de tais 
protocolos são importantes direcionadores do 
cuidado e propiciam práticas assistenciais mais 
qualificadas e livre de danos

17, 18
.   

Neste sentido, sabe-se, que o alcance da 
qualidade da assistência requer ações de 
diferentes naturezas, desde a formação 
profissional até a mudança das práticas 
assistenciais, com adoção de novas metodologias 
de ensino problematizadoras que incorporem 
esses conceitos, com ênfase na 
interprofissionalidade em saúde

2
. Nesse ínterim, 

sabe-se que o cuidado à saúde tem se tornado 
complexo, com o advento tecnológico, sendo 
essencial a busca premente por qualidade e 

assistência benéfica ao paciente e equipe em 
saúde

19
.  

A dinâmica que envolve os serviços de saúde 
associado ao uso de tecnologias disponíveis são 
fatores que interferem para a ocorrência dos 
incidentes, ainda mais em contexto de trabalho 
que envolve trabalho em equipe 
multiprofissional. Contudo, sabe-se que 
estratégias simples, podem reduzir os riscos e 
potenciais eventos adversos, com o 
estabelecimento de uma cultura de segurança

20, 

21
.  

Nesse contexto, o grande desafio para 
estabelecer uma cultura de segurança perpassa o 
conhecimento das falhas e criação de estratégias 
de ações de busca de melhorias, com a 
fomentação da temática na graduação, a 
instauração de debates interprofissionais, até a 
prática assistencial desenvolvida pela equipe em 
saúde

17
.   

 
Recomendações do estudo 
 
Com a finalidade de criar mecanismos para 
aperfeiçoar e propagar a formação 
interprofissional em saúde e possibilitar uma 
assistência qualificada, abrangente e integrada, 
permitindo ao profissional visualizar e resolver 
diversas demandas dos usuários, é necessário 
aumentar a resolutividade das intervenções e a 
qualidade da atenção à saúde, uma vez que 
reduzirão as omissões e duplicações da 
assistência, com isso minimizarão as esperas e os 
adiamentos desnecessários. 
Para isso, é necessário inserir na formação o 
diálogo entre as profissões, abrindo para espaço 
para o interprofissionalismo, onde as profissões 
aprendem juntas sobre o trabalho em conjunto e 
sobre as especificidades de cada uma 
respeitando as diferenças, considerando o outro 
como parceiro na construção do conhecimento. 
Oportunizar treinamentos conjuntos para o 
desenvolvimento de aprendizagens 
compartilhadas, nas quais duas ou mais 
profissões aprendem juntas com e sobre as 
outras, tanto na graduação das profissões de 
saúde quanto para a educação permanente dos 
profissionais componentes de uma equipe de 
trabalho

22
 é uma proposta que apesar da 

reforma curricular ter sido promulgada há mais 
de 20 anos, ainda necessita de uma articulação 
efetiva nos diferentes níveis de atenção. 
Ampliar a partilha de experiências de 
aprendizagem conjunta, através de publicações, 
fomentando melhorias na formação de 
profissionais da saúde comprometidos com 
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atuações consistentes, críticas e potencialmente 
transformadoras da realidade social. 

Considerações finais 

Para trabalhar com diversas categorias 
profissionais, com distintas visões e ações, sobre 
um único fato ou fenômeno, é necessário criar 
pontes para promoção de uma prática 
colaborativa, visto que não é apenas trabalhar 
em equipe, partilhando saberes; e sim, serem 
profissionais mais abertos à prática colaborativa 
reconhecendo a interdependência das áreas, 
combatendo a fragmentação e competição. 

Nesse sentido, a formação profissional 
em saúde, se realizada de maneira qualificada, 
permite que os profissionais exerçam suas 
práticas assistenciais de maneira a integrar a 
equipe multiprofissional, prestando assistências 
baseadas nos preceitos de cada categoria. 

Existem desafios interpostos para que a 
interprofissionalidade seja instituída desde o 
período de formação. Dessa forma, as 
instituições de ensino devem buscar estratégias 
para promover parcerias entre campos de prática 
e gestão da saúde para que os profissionais 
vivenciem experiências que proporcionem 
assistências em saúde qualificadas no futuro. 

Ademais, após iniciarem a atuação 
profissional, é necessário a constante 
capacitação para que a assistência prestada 
esteja conforme o preconizado pelos protocolos 
institucionais e por cada órgão profissional, 
assim, a educação permanente pode ser uma 
estratégia que possibilita a frequente atualização 
dos profissionais sobre os segmentos que 
optaram por atuar.  
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