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Resumo: A Educagdo Permanente em Satide (EPS) reconhece que é possivel por meio de um processo
reflexivo, o cuidado integral e humanizado. O objetivo deste estudo foi analisar como uma estratégia de
EPS mobilizou a pratica da equipe multiprofissional em uma unidade hospitalar. Estudo qualitativo,
composto por trés etapas: dois grupos focais, realizados de forma prévia e posterior & intervencdo subsidiada
pelo Planejamento Estratégico Situacional. Utilizou-se como referencial metodoldgico, o Discurso do
Sujeito Coletivo. Nos resultados verificou-se ganho de conhecimentos, novas habilidades e atitudes
exploradas a partir da subjetividade dos encontros. Mudangas aconteceram com relacéo a identificagdo da
potencialidade da EPS, seus alcances e efetividade como ferramenta de gestdo e de construcdo de uma
praxis. A organizacgdo desta proposta pode ser motivadora para a realizacdo de EPS em outros espagos, por
permitir a grupalidade e a cogestdo de processos de trabalho.

Palavras-chave: Educacdo Permanente em Salde; Integralidade em sal(de; Capacitagdo em Servigo;
Planejamento em Saude.

Abstract: The Permanent Education in Health (PEH) recognizes that it is possible through a reflexive
process, the integral and humanized care. The objective of this study was to analyze how a strategy of PEH
mobilized the practice of the multiprofessional team in a hospital unit. Qualitative study, composed of three
stages: two focus groups, carried out before and after the intervention subsidized by the Strategic Situational
Planning. The Collective Subject Discourse was used as methodological reference. In the results it was
verified gain of knowledge, new abilities and attitudes explored from the subjectivity of the meetings.
Changes occurred in relation to the identification of the potentiality of EPS, its scope and effectiveness as
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a tool for management and construction of a praxis. The organization of this proposal can be motivating for
the execution of EPS in other spaces, because it allows grouping and co-management of work processes.

Keywords: Permanent Education in Health; Integrality in health; Training in Service; Health Planning.

1 Introdugéo

Com a crescente tendéncia a busca de métodos inovadores, que admitam uma
pratica pedagogica ética, critica, reflexiva e transformadora (MITRE et al., 2008) torna-
se necessario que cada vez mais ocorram mudancas nas metodologias de ensino.

Segundo Ceccim e Feuerwerker (2004, p.43):

A formacéo ndo pode tomar como referéncia apenas a busca eficiente de
evidéncias ao diagndstico, cuidado, tratamento, prognostico, etiologia e
profilaxia das doengas e agravos. Deve buscar desenvolver condi¢Ges de
atendimento as necessidades de saide das pessoas e das populagdes, da gestdo
setorial e do controle social em salde, redimensionando o desenvolvimento da
autonomia das pessoas até a condicdo de influéncia na formulacgéo de politicas
do cuidado.

Nessa perspectiva, a gestdo necessita proporcionar possibilidades de
transformacéo das praticas por meio da reflexdo critica sobre o trabalho em saude. A
formacdo deve abordar aspectos de producdo subjetiva, habilidade técnica e
conhecimento do Sistema Unico de Sadde (SUS) (CECCIM; FEURWERKER, 2004).

A partir da década de 70, a Organizacdo Pan Americana de Saude (OPAS) inicia
discussOes acerca da necessidade de transformacao da pratica dos profissionais de salde,
visto que as equipes ndo atendiam as demandas dos servicos (LOPES et al., 2007).

Passa-se a exigir novas posturas, com o deslocamento do conceito de qualificacio
para o de competéncia. Significa que os profissionais deverdo saber tomar decisdes em
processo e em equipe. No entanto, temos vivido a soberania da concep¢do de educacao
liberal, a qual tem como finalidade a adequacdo da forca de trabalho a um modelo de
competitividade que atende ao mercado e as empresas (DELUI1Z, 2010).

A abordagem dialdgica de competéncia vem ampliar os caminhos da educacéo e
do trabalho, ao possibilitar a formac&o de um profissional a partir da reflexdo sobre sua
pratica, com a mobilizacdo de habilidade cognitiva, psicomotora e atitudinal nas
diferentes situacOes, incorporando seus valores pessoais a ética como elementos do
desempenho na tomada de decisdo (LIMA; PADILHA, 2018).

E importante que a construgdo de praticas de sadde ampliadas e compartilhadas

seja fortalecida pela capacidade dos profissionais de analisar, intervir e refletir sobre os
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efeitos de sua pratica, sobre o que se passa na relagdo entre esses profissionais da equipe
e entre a equipe e os usuarios (CAMPOS; CUNHA; FIGUEIREDO, 2013).

Nessa perspectiva, a estrutura do Ministério da Saude foi reformulada em 2003,
ano marcado por uma mudanca administrativa no governo federal. Foi criada pelo decreto
4.726, de 9 de junho do mesmo ano, a Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagéo
na Saude (SGTES), e nela o Departamento de Gestdo da Educacdo na Saude (DEGES)
(TORRES, 2013).

As acdes de Educacdo Permanente em Saude (EPS) tornam-se estratégicas na
medida em que constituem a SGTES e 0 DEGES, com avancos até a portaria 198/GM/MS
em 13/02/2004 que instituiu a Politica Nacional de Educacdo Permanente (PNEP)
(LOPES et al., 2007). Havia uma intencdo de se propor a EPS como uma politica para
que, por meio da reflexdo sobre a pratica profissional, ocorresse a transformacéo da logica
organizacional e das proprias praticas constituidas.

A EPS vem, portanto, como estratégia para transformacéo da pratica e tem como
principal desafio, estimular o desenvolvimento da consciéncia nos profissionais sobre seu
contexto, sobre sua responsabilidade pelo préprio processo permanente de mudanga com
a constituicdo de sujeitos (MERHY, 2000). A EPS se torna um caminho para que 0
trabalho venha a ser lugar de atuacéo critica, reflexiva, compromissada e tecnicamente
competente.

No Brasil, a EPS apresenta outros contornos. Dentre os quais, amplia a integracéo
ensino-servico para a ideia de quadrilatero da formacdo, buscando-se romper o
planejamento centralizado, deslocando as discussfes das mudangas para espagos
coletivos com o envolvimento de trabalhadores, gestores, usuarios (controle social),
professores/académicos (LEMQOS, 2016).

No entanto, como toda politica pablica, a PNEP teve suas dificuldades. Batista e

Gongcalves (2011, p.886) nos dizem que:

Apesar de alguns avancos, a formacdo dos profissionais de salde ainda esta
muito distante do cuidado integral. O perfil dos profissionais de salde
demonstra qualificacdo insuficiente para as mudancas das praticas. Uma
necessidade crescente de educagdo permanente para esses profissionais, com o
objetivo de (re) significar seus perfis de atuacdo, para implantacdo e
fortalecimento da atencéo a satde no SUS é um grande desafiol...].

Nessa perspectiva de organizacdo dos servicos, é necessario que os profissionais
ndo mais realizem seu trabalho baseados no saber das profissfes e sim em objetivos

comuns que garantam que as praticas dos trabalhadores se complementem, oferecendo
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aos usuarios um tratamento digno e afetuoso, em que se criem vinculos e o acolhimento
esteja presente.

As praticas humanizadas em salude perdem a forca de produzir mudancas nos
sujeitos e no trabalho ao serem reduzidas a acdes desarticuladas que ndo colocam em
andlise os processos (SANTOS FILHO; BARROS; GOMES, 2009).

O trabalho é considerado por Merhy e Franco (2003) como um espaco de encontro
entre sujeitos trabalhadores e usuarios. E, portanto, onde se da o cuidado em sadde e
somente nele conseguimos operar satisfatoriamente a integralidade.

Para que se possa trabalhar nessa perspectiva, as metodologias ativas s&o mais
apropriadas a EPS, por serem novas formas de ensino-aprendizagem, potencializando a
integracdo teoria e pratica, ensino e servico, e também as diferentes profissdes da area da
salude. Elas promovem a capacidade de reflexdo sobre a realidade vivida e o
desenvolvimento de aces para que essa realidade seja transformada (HOFFMANN;
KOIFMAN, 2013).

Em relacdo a aprendizagem significativa, identifica-se suas origens no movimento
da educacdo progressista, que destacou a necessidade de aproximacao do ensino a préatica
cotidiana. Quando o processo de aprender é desencadeado por um problema do cotidiano,
os participantes utilizam seus saberes prévios para identificar a natureza deles e para
formular perguntas que permitam buscar novos sentidos e significados para interpretar o
fendmeno encontrado (AUSUBEL; NOVAK; HANESIAN, 1980).

A interpretagdo construtivista da intervencao pedagdgica ressalta os elementos da
teoria da aprendizagem significativa de Ausubel (AUSUBEL; NOVAK; HANESIAN,
1980) e a contribuicdo da teoria sociocultural de Vygotsky (1998), relacionando
desenvolvimento, aprendizagem e ensino e sua funcionalidade como elementos do
processo de construcdo do conhecimento.

Segundo Arruda et al., (2010), o modelo construtivista defende a aprendizagem
ativa e a concepcdo do aprender a aprender, formando um sujeito corresponsavel pela
construcdo do conhecimento.

Assim, ao acreditar na poténcia da vinculacdo EPS e metodologias ativas, como
um conjunto de estratégias e valores pelos quais se deve lutar e cujo grande desafio é
envolver os profissionais para a realizacdo de um cuidado voltado as necessidades de
salde das pessoas, com a criagdo do vinculo e da empatia (OLIVEIRA; CUTOLO, 2012),

é que se deu a necessidade do desenvolvimento do presente estudo.
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Diante desse contexto, a questdo principal a se investigar foi: a vivéncia em
processos de EPS influencia a préatica profissional na perspectiva da integralidade do
cuidado? Assim, objetivou-se analisar de que modo uma estratégia de EPS mobilizou a

pratica da equipe multiprofissional em uma unidade hospitalar.
2 Metodologia

Trata-se de um estudo qualitativo, recorte de uma dissertacdo de mestrado,
também apresentado em Lamante et al., (2018)’, composto por trés etapas: dois grupos
focais, realizados de forma prévia e posterior a uma intervencdo com atividade de EPS
subsidiada pelo Planejamento Estratégico Situacional (PES) (MATUS, 1993). Como
referencial metodoldgico de analise, foi utilizado o Discurso do Sujeito Coletivo (DSC)
(LEFEVRE; LEFEVRE, 2003).

Apds os tramites éticos, com parecer de n° 1.363.066, foi realizado o primeiro
grupo focal (TRAD, 2009) com a participagdo de nove pessoas da equipe
multiprofissional de uma unidade de internacdo em um hospital de ensino no interior
paulista. A amostra intencional foi composta por uma médica, duas enfermeiras, uma
assistente social, uma psicéloga, uma fisioterapeuta e trés auxiliares de enfermagem que
ja trabalhavam na unidade, além da facilitadora e da moderadora.

Esse primeiro grupo focal (primeira etapa) procurou captar como os profissionais
realizavam suas praticas antes da implementacdo da EPS, por meio de um roteiro com
questdes abertas e disparadoras sobre o cuidado realizado, integralidade, trabalho em
equipe e educagdo permanente, com o objetivo de obter informacbes sobre o
conhecimento da equipe acerca dos temas. Essa etapa foi em um encontro com duragéo
de uma hora e dez minutos.

O grupo focal consiste em uma técnica de pesquisa qualitativa, derivada de
entrevistas grupais em um ambiente de interacdo para obter-se dados da pesquisa. Tem
como objetivo, apreender percepcdes, valorizar e perceber dimensdes subjetivas frente a
um determinado tema, valorizando as diferentes visdes sobre o assunto. Possui um roteiro
estruturado, inicialmente com questes mais faceis de serem respondidas, incentivando a

participacdo de todos e, posteriormente, com questdes mais especificas (TRAD, 2009).

" Este manuscrito é versdo aprofundada do artigo citado, publicado em Atas CIAIQ2018.
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O ndmero de participantes deve ser entre 6 a 15 pessoas, sendo que esta
determinacdo influenciard a sua duracdo, que deve variar de 90 a 110 min. Deve ser
coordenado por um moderador, que tenha conhecimento sobre o tema e habilidades para
o trabalho em grupo, podendo ser apoiado por um segundo moderador e acompanhado
por um observador externo, que ndo se manifesta, tendo como funcao captar a reagéo dos
participantes (TRAD, 2009).

Ap0s a primeira etapa, foi realizada a intervencdo (segunda etapa) com a mesma
equipe, problematizando o processo de trabalho que qualificasse o cuidado ao usuario. O
método escolhido para desenvolvimento da problematizacdo e das atividades nos
encontros de EPS, foi o PES (MATUS, 1993).

Segundo Matus (1993), o PES explica uma realidade social, envolvendo atores
sociais, responsaveis pelas mudancas situacionais. Permite trabalhar os problemas e
processos sociais e promove a construcdo de planos de acdo para enfrentamento dos
problemas nas instituicdes (MARQUES, 2011).

O PES (MATUS, 1993) é um planejamento democréatico, em que diversos atores
compartilham poder e pode ser aplicado em diversas situacdes onde ha conflito de
qualquer natureza.

A intervengdo ocorreu quinzenalmente. Houve um total de 13 encontros, com
duracdo de 90 minutos cada um, em sala especifica situada na unidade hospitalar, em dias
e horarios combinados com os participantes e mediante escala estabelecida com a
diretoria do hospital. A atividade foi conduzida por facilitador capacitado em EPS, néo
havendo a participacao da pesquisadora.

Toda a coleta de dados néo foi realizada pela pesquisadora, considerando que essa
exercia cargo de gestdo na instituicdo pesquisada e isso poderia ter interferéncia durante
0s procedimentos.

Apos o desenvolvimento dos encontros de EPS em sete meses, foi realizado novo
grupo focal (terceira etapa) com o grupo de profissionais que participaram da primeira
etapa e apos participarem da segunda etapa, a intervencdo. Nesta etapa participaram sete
integrantes, duas enfermeiras, uma psicologa, uma assistente social, uma fisioterapeuta e
duas auxiliares de enfermagem. Tinha-se como intencdo captar se a estratégia de
intervencdo por meio de EPS teve potencial para mobilizar os participantes e sinalizar

possibilidades de mudancas em suas préticas.
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Foi utilizado um roteiro, com questdes abertas, disparadoras sobre como tinha sido
realizado o processo de educacdo permanente, como esta sendo executada a pratica do
cuidado, considerando as atividades dos encontros de EPS, e sua avaliacao.

Ap0s a coleta de dados da primeira fase, iniciou-se a analise dos dados por meio
do DSC. Trata-se de uma proposta de organizacao e tabulacdo de dados qualitativos de
natureza verbal, obtidos de depoimentos. Tendo como fundamento a teoria da
Representacdo Social, a proposta consiste basicamente em analisar o material verbal
coletado e extraido de cada um dos depoimentos. O DSC tem o0s depoimentos como
matéria prima, sob a forma de um ou varios discursos-sintese escritos na primeira pessoa
do singular. Esse expediente visa expressar o pensamento de uma coletividade, como se
esta coletividade fosse o emissor de um discurso (LEFEVRE; CRESTANA;
CORNETTA, 2003).

A técnica consiste basicamente em analisar o material verbal coletado em
pesquisas que tem depoimentos como sua matéria prima, extraindo-se de cada
um destes depoimentos as Ideias Centrais ou Ancoragens e as suas
correspondentes Expressdes Chave; com as ldeias Centrais/Ancoragens e
Expressdes Chave semelhantes compde-se um ou varios discursos-sintese que
s&o os Discursos do Sujeito Coletivo (LEFEVRE; LEFEVRE, 2003, p. 18).

Para contemplar o propdsito deste estudo, sera realizado um recorte das ideias
centrais que traduziram a analise do percurso da EPS, organizadas em processo de EPS,

pratica do cuidado e avaliacdo do processo de EPS.
3 Resultados

A analise das respostas obtidas sobre o processo de EPS, a pratica do cuidado
considerando as atividades da EPS e a sua avaliacdo esta estruturada nas tabelas 1, 2 e 3,
que apresentam as ideias centrais acompanhadas de seus respectivos discursos,

constituidos a partir da 3% Etapa do Estudo.

Quadro 1: Ideias centrais e Discurso do Sujeito Coletivo sobre o Processo de EPS, 3? Etapa do Estudo,
2019

Processo de EPS — Comente como foi realizado o processo de EPS com a equipe. D& exemplos desses

momentos. Como vocé analisa este processo de EPS?

IC1: EPS realizada como |DSC1: E esse processo de educagdo permanente permitiu ao mesmo
processo de reflexdo delineado e | tempo em cada etapa uma reflexdo do porqué e que ajudou a pensar
sistematizado em etapas numa coisa que a gente ja tinha como problema, mas nao tinha pensado
numa solucéo dessa forma tdo delineada, tdo sistematizada como foi a
educacdo permanente. A educagdo permanente permitiu aprender esse
processo de reflexdo, esse caminhar em etapas, em processo,
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respeitando as ordens das coisas, os profissionais, 0s setores
responsaveis por cada um.
IC2: Momento essencial de | DSC2: E enquanto necessidade, esse momento representa um inicio do

analise e reflexdo dos processos
de trabalho e da pratica
profissional.

uso dessa estratégia, ferramenta, mas avalio como um momento
essencial para que a gente pare e olhe como o servico esta organizado,
como estd a nossa pratica. Porque, as vezes, a gente ndo pensa e vai
refletir depois e, as vezes, as coisas ja aconteceram, ja tomamos
atitudes. Quando é uma coisa continua, € um exercicio que a gente esta
fazendo o tempo inteiro sobre o nosso papel, sobre a nossa prética, o
que eu posso fazer para mudar e fazer melhor, enquanto grupo também.

IC 3: O espago € necessario e
potente para promover
crescimento, com otimizacéo do
tempo e qualificacdo do servigo

DSC3: Desconstruir essa ideia de nés estarmos reunidos mais uma
hora, num espaco que ndo seja assisténcia, porque se otimiza tempo e
se qualifica o servigo. Se otimiza o tempo porque a medida que a gente
consegue resolver os problemas, quando a gente volta para a realidade,
a forma com que a gente atende e trabalha ja é diferente [...]. A partir
do momento que 0 espaco traz os dados positivos para nossa pratica,
ele ndo é mais um espaco, também para a gente refletir sobre 0s nossos
espacos, a qualidade dos espagos e qual o resultado que ele esta
gerando na nossa pratica.... [...].

IC 4: Proporciona a construcéo e

a satisfagdo coletiva, pelo
compartilhamento dos
problemas no grupo e a
corresponsabilizagdo pelos
resultados

DSC4: [...] porque se a gente esta dizendo de um trabalho que é em
equipe e que todo mundo acaba sendo afetado de alguma forma. A
gente precisa comegar a pensar coletivamente porque sendo tomo
decisBes no meu espaco [...] € a gente ndo conversa sobre isso. Quando
a gente se junta, como foi rica a forma como a gente construiu
estratégias para resolver o problema considerando a realidade de cada
um que esta aqui. Porque [...] cada um ¢é afetado de uma forma, e o
quanto isso se compBe quando se estabelece estratégias para resolver
aquele problema, [...] eu avalio como essencial, uma necessidade j4,
urgente.

Fonte: material da pesquisa

Quadro 2: Ideias centrais e Discurso do Sujeito Coletivo sobre a Prética do cuidado. 32 Etapa do estudo,

2019

Prética do cuidado — Como vocé realiza a sua pratica do cuidado na equipe em que vocé trabalha a partir
dos encontros de EPS? Houve alguma mudanca? Justifique. Essas situaces (de mudanca) tém relacdo
com as atividades de EPS? Justifique.

que a governabilidade é relativa.

IC5: Percepgdo que cada um tem a
sua responsabilidade no processo e

DSC5: Quando alguém comenta algum problema, como esse que
era um problema que a gente ja tinha identificado, agora existem
condicdes de falar que nds estamos trabalhando nisso, nés estamos
com uma proposta. Acho que vocé se sente empoderada. Estamos
cuidando disso. Entéo, traz outro problema porgue nesse, ndo que
esta resolvido, mas estamos pensando. N&o depende s6 de nds, nao
temos a iluséo de achar que somente o acolhimento que vai se fazer
ali. Os residentes vao ser diferentes? Ndo, mas eles precisam se
aproximar disso e é parte nossa isso.

Fonte: material da pesquisa

Quadro 3: Ideias centrais e Discurso do Sujeito Coletivo sobre a Avaliagdo do processo de EP. 3? Etapa

do estudo, 2019

Avaliacdo do processo de EP — O que vocés consideram que 0 processo possa ter trazido como
potencialidade ou situa¢fes que poderiam ter sido trabalhadas de outra forma?

IC6: O fazer da EP favorece a
valorizagdo de todos o0s

DSC6: Uma potencialidade é essa aproximacdo delas com a gente
nesse pensar, porque elas (profissionais de nivel superior) sdo muito

Revista Pesquisa Qualitativa. Sdo Paulo (SP), v.7, n.14, p. 230-244, ago. 2019

237


http://dx.doi.org/10.33361/RPQ.2019.v.7.n.14.268

Pesquisa ISSN 2525-8222
DOI: http://dx.doi.org/10.33361/RPQ.2019.v.7.n.14.268

profissionais e a horizontalidade | proximas da gente ali trabalhando, mas, parecia que existia, acho que
do processo isso € cultural, uma diferenca: nds somos auxiliares e elas estdo num
nivel superior. [...]. Entdo, tentando mostrar que todo mundo tem
potencialidades, todo mundo tem capacidades, um ajudando o outro,
sendo que os problemas sdo nossos. Isso foi muito potente porque
evidenciaram nos encontros passados e embora exista uma coisa
cultural, que isso comeca a se desconstruir, sendo que existe sempre
uma hierarquia no processo de trabalho que deve ser respeitada [...].

IC7: A corresponsabilizacdo de | DSC7: Vocés também sdo responsaveis por isso [...] traz também essa
todos nas acOes e na resolugdo | responsabilidade. Agora o negécio tambhém € nosso [...]
dos problemas.

Fonte: material da pesquisa

4 Discussao

O trabalho foi iniciado a partir do uso de uma ferramenta do planejamento em
salde na atividade de EPS, o que resultou em acréscimos de conhecimentos, mas também
no desenvolvimento de novas habilidades e atitudes exploradas a partir da subjetividade
do encontro do grupo. O trabalho, entdo, deu-se por meio da construcdo da competéncia
dialogica (LIMA; PADILHA, 2018). Esse referencial esta ancorado na abordagem
holistica de competéncia, que considera que os conhecimentos, habilidades e atitudes se
desenvolvem de forma integrada, em um determinado contexto e cultura local. Ou seja, a
possibilidade de os participantes poderem ampliar sua capacidade de anélise reflexiva
ocorreu em funcdo de um movimento singular de cada sujeito, com atitude pro-ativa para
o0 que foi proposto e também da gestdo que possibilitou que essa pratica ocorresse.

O PES (MATUS, 1993), realizado durante a atividade de EPS, mostrou-se uma
ferramenta potente para a reflexdo sobre o processo de trabalho, promovendo o didlogo
entre 0s participantes, o levantamento de problemas, a criacdo de propostas de
intervencdo para melhoria da préatica, proporcionando o reconhecimento, por parte dos
trabalhadores, de sua capacidade de mobilizagdo e de ser sujeito em seus processos de
vida e trabalho.

O que mudou significativamente foi o entendimento da construcdo coletiva de
cada etapa, ressaltando a participacdo de todos no processo e no produto das agdes, fato
ilustrado pelo DSC 1 (quadro 1), no qual se destaca o caminhar em etapas do processo
com organizacao e reflexao.

A proposta pode ser avaliada pela valorizagdo posterior do espago da
micropolitica (FEUERWERKER, 2014), visto como momento essencial de
transformacédo do fazer da pratica em praxis (ONOCKO-CAMPQOS, 2012). O DSC 2
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(quadro 1) traduz esse momento, ao se ter o reconhecimento de que a pratica comumente
ndo se faz de forma reflexiva. Porém, essa habilidade e a atitude reflexiva podem ser
exercitadas e incorporadas na tomada de decisdes no cotidiano, sendo o espaco de EPS
considerado como instrumento de formacéo para haver essas mudancas atitudinais.

No estudo de Rossetti et al., (2019), identificou-se que os processos de EPS
constituem fator motivador das préticas profissionais e, no relato da maioria dos
profissionais, propiciam mudanca de postura. Outros participantes, por sua vez, nao
reconheceram tais mudancas, apontando como causas a resisténcia dos profissionais ou o
ndo acompanhamento e monitoramento do processo educativo.

Isso fortalece a ideia de que, quando a EPS ndo é incorporada no fazer de um
determinado servico, as praticas de cuidado e formas de pensar se mantém individuais e
engessadas e 0 espaco para a reflexdo das préaticas do trabalho em equipe, nos servigos de
salde, permanece em segundo plano ou nem acontece (STROSCHEIN; ZOCCHE, 2011).

Além disso, a EPS passa a ser valorizada como ferramenta de gestdo (CECCIM;
FEUERWERKER, 2004), como apresentado pelo DSC 3 (quadro 1). Ao destacarem que
0 espaco reflexivo ndo é somente mais um momento do trabalho ou de perda de tempo,
percebem que essa pratica se realiza para melhorar o fazer do dia a dia e, a0 mesmo tempo,
busca resolucdes para os problemas que até ja tinham sido identificados, embora nédo
houvesse espaco e nem ferramentas para buscarem solucdes coletivas. Por outro lado,
ainda ha uma percepcdo mecanica de que se discutem, elaboram-se e aplicam-se as
solugdes. Portanto, os processos de EPS necessitam de continuidade para que 0s
participantes possam refletir sobre as praticas, elaborar novas estratégias, poderem viver
o que foi elaborado e retomarem as discussdes reflexivas e criticas de como ocorreram
essas novas formas de organizar e fazer o trabalho. Mostra-se, dessa forma, um
movimento continuo em espiral de acdo-reflexdo-acéo.

Novas posturas e melhoria na forma de cuidar devem ser incentivadas utilizando-
se um instrumento permanente como a EPS. Esta surge como recurso estratégico para
gestdo do trabalho e educacgdo na salde, valorizando a responsabilidade dos servicos na
transformacéo das praticas profissionais (LEMQOS, 2016).

Neste sentido, 0 DSC 4 (quadro 1) valoriza o fortalecimento do trabalho em equipe
e a corresponsabilizacéo, ressaltando o trabalho coletivo e reconhecendo que, de alguma
forma, todos estdo envolvidos e afetados pelas agdes realizadas. Ou seja, as acgoes
decididas em equipe tém repercussdo em todos que atuam no local, mas também na

coletividade institucional. Ao se constituirem estratégias coletivamente ha possibilidade
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de trocas das formas de pensar e pactuar outras estratégias para possibilitar novas
experiéncias.

Para além do aprimoramento técnico-cientifico, a EPS busca mudancas rumo a
integralidade e a resolubilidade das necessidades e demandas de todos envolvidos no
cuidado em saude. Elas ndo devem surgir de necessidades individuais ou de gestdo, mas
sim a partir da problematizacdo do proprio fazer (BARTH et al., 2014).

Barth et al., (2014) ressaltam a necessidade da construcdo da EPS na e para a
realidade local, focalizando a aprendizagem no trabalho. Assim, a EPS consolida préaticas
de transformagcdo da acgdo, potencializa condutas interdisciplinares, a gestéo
compartilhada, a integracdo ensino-servico, aléem da integralidade e humanizacéo da
assisténcia.

Como processo formativo, a EPS inclui o empoderamento dos profissionais com
relagdo & propria pratica com a possibilidade de sua modificacdo pela construcéo de
conhecimento e apropriacdo do processo, como destaca 0 DSC 5 (quadro 2). Nessa
perspectiva, a gestdo compartilhada das intervencdes promove a inclusdo e a
responsabilizacao do coletivo, proporcionando valorizacdo dos sujeitos no processo.

Rossetti et al., (2019) relatam, em experiéncia realizada, que a EPS precisa ser
processada a partir das necessidades identificadas e das demandas do processo de trabalho
dos profissionais de salde ou, ainda, pelas deficiéncias percebidas pelos profissionais,
tendo todos os atores envolvidos: trabalhadores, gestores e usuarios do SUS num processo
compartilhado.

Assim, se constroi a horizontalidade dos saberes, diminuindo a hierarquia de
poderes e papéis. Como refere Onocko-Campos (2012), o espaco da construcdo coletiva
exige lugar, tempo e um fazer, ndo se resolvendo situacfes apenas com a reflexao. Isso
sO pode ser pensado se for aberto o campo do planejamento a outras disciplinas e saberes,
com espago de suporte e compartilhamento como mostra 0 DSC 6 (quadro 3). Os
participantes da pesquisa percebem que, por meio da EPS, constitui-se espago para
didlogo e que esse possibilita uma aproximagdo entre 0s niveis hierarquicos, numa
tentativa de valorizacdo das potencialidades existentes em todos.

Isso nos faz refletir e acrescentar sobre a tendéncia da diviséo social do trabalho,
que silencia vozes menos qualificadas formalmente, como salienta Onocko-Campos
(2012). Como espago heterogéneo, a EPS promove a troca de informacdes, permitindo o
uso da palavra a pessoas muito sensiveis as modula¢Ges do cotidiano (ONOCKO-
CAMPQS, 2012).
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De acordo com Barth et al., (2014, p. 610): “A EPS busca romper com essas
formas de aprendizagem no trabalho, ultrapassando barreiras hierarquicas, buscando a
interdisciplinaridade, a constante troca de saberes e vivéncias entre os profissionais”.

Em outro estudo, a EPS favoreceu que todos se sentissem corresponsaveis no
espaco da pratica e principalmente no andamento de um projeto evidenciado no DSC 7
(quadro 3): “Vocés também sdo responsaveis por isso [..] traz também essa
responsabilidade. Agora o negocio também é nosso [...] ”.

Vasconcelos et al., (2016), ao retomarem a PNEP e a Politica Nacional de
Humanizagdo (PNH), valorizam e propdem o ensinar e aprender incorporados nos
processos cotidianos de trabalho e nos problemas/fazeres/saberes que ali sdo apresentados
e inventados. Assim, no cotidiano dos servicos de satde, em seus modos de fazer atencédo
e gestdo, € primordial a construcdo de processos de formacao que envolvam e funcionem
no cotidiano dos servicos e redes de saude.

Para além da construcdo do fazer, a constituicdo da grupalidade permite a énfase
em um projeto singular, comum, em que a experiéncia pode ser transformadora dos
sujeitos em questdo.O trabalho realizado na EPS pode ser disparador e estimulador na
construcdo de uma praxis, em que “[...] o sujeito faz a experiéncia na qual esta inserto e
a experiéncia o faz” (ONOCKO-CAMPOS, 2012, p. 112).

5 Consideracdes finais

A pesquisa, na modalidade de intervencdo, pode enfatizar a importancia de um
processo de EPS realizado no servico e envolvendo a equipe multiprofissional. E
importante destacar que o uso do DSC, fundamentado nos pressupostos da pesquisa
qualitativa, permitiu ampliar o foco na anélise da representacdo da estratégia de EPS e
mostrar seu significado aos envolvidos.

Verificamos, por meio dos dois grupos focais, realizados de forma prévia e
posterior a intervencdo, diversas mudancas que aconteceram com relacdo a
operacionalizacdo da EPS, seu alcance e efetividade como ferramenta de gestdo e de
construcdo de uma praxis.

A mais significativa foi a avaliagdo comum de todos os envolvidos no sentido de
serem incluidos na responsabilidade e se sentirem, realmente, participes da cogestdo do
processo e da finalizacdo do produto. No movimento da EPS propGe-se que eles, ao se

constituirem como sujeitos, tornem-se coparticipantes na tomada de deciséo.
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Este trabalho pode ser um motivador para a realizagéo de EPS em outros espacos
institucionais, bem como em outros servigos locais, regionais ou nacionais, por
representar de forma sistematizada e continua a organizacdo da proposta que incluiu,
desde a composicdo grupal, o delineamento do processo e o produto das acdes,
constituindo a grupalidade e a riqueza por meio da heterogeneidade dos participantes.

Com relagdo as limitagdes do estudo, ndo foi possivel incluir a perspectiva dos
pacientes na andlise, por necessitar de mais tempo para verificar as repercussoes efetivas
de mudanca da equipe a partir da EPS.

Também n&o se verificou a real incorporacdo da EPS no servico em funcéo do
tempo do estudo, embora se acredite que foram préticas assumidas pela equipe
evidenciadas por sua apropriacdo e responsabilizacdo, além de se garantir a frequéncia e
realizacdo das atividades por parte da gestdo institucional naquele momento. Essa
situacdo nos fez refletir o quanto o envolvimento da gestéo torna-se importante e potente
na implementacéo e continuidade dos processos de mudancas, considerando a reflexéo e
critica sobre o trabalho realizado. Quando ndo se tem apoio institucional, os problemas
podem ser processados por meio da préatica reflexiva, porém, ao ndo se ter vazdo para a
discussdo em ambito institucional, isso pode implicar no desestimulo dos trabalhadores
frente ao esfor¢o e 0 empenho em se buscar novos caminhos para as praticas em saude.

Dessa forma, este estudo pode contribuir para a formacdo de profissionais de
salde, ao sinalizar a importancia da reflexdo frente a processos educativos e formativos
ampliando seus conhecimentos e critica quanto as politicas publicas, para que possam
inserir, exercer e se empoderar para sua efetiva realiza¢do no cotidiano de trabalho.

Como sugestdo, novos estudos podem ser realizados em outros locais e
instituicGes para que se possa acompanhar outras equipes que implementem processos de

EPS e as construcfes a partir da mesma.
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