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RESUMO

Objetivo: relatar a experiéncia vivida por uma equipe interprofissional no servico de urgéncia e emergéncia
de um hospital pedidtrico de referéncia do estado do Ceard. Metodologia: relato de experiéncia, de carater
descritivo, desenvolvido pela primeira turma de Residéncia Integrada em Saude de um hospital pediatrico
de referéncia do estado do Ceard. A equipe foi a primeira a passar pelo servi¢o de urgéncia e emergéncia e
contava com seis profissionais das seguintes categorias: enfermagem, servico social, psicologia, nutri¢do,
terapia ocupacional e odontologia. A permanéncia na unidade se deu no periodo de julho a setembro de 2014.
Resultados: neste relato de experiéncia, foi possivel descrever como agdes interdisciplinares aconteceram
nesta unidade através das seguintes atividades propostas pela equipe de residentes: sala de espera, visita in-
terprofissional ao leito de observacao e consulta interprofissional no pronto atendimento. Foi percebido pelo
grupo de residentes que planejar e desenvolver acdes em saide numa equipe interdisciplinar diversifica as
abordagens, amplia as temdticas propostas e enriquece o didlogo entre profissionais e usuarios. Conclusao:
percebeu-se que a emergéncia hospitalar constitui um cenario de pratica rico para atuacao interprofissional
e que esta possibilita uma aten¢ao integral a crianga e ao adolescente.
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INTRODUCAO

Na rede de assisténcia a saude, o
hospital é uma organizacao destinada ao
atendimento de necessidades fisicas, emo-
cionais e sociais do usuario, que necessita
de tratamento de grande complexidade’.
Na literatura em saude, poucos sao os re-
latos de experiéncias interdisciplinares,
desenvolvidas no campo da pratica assis-
tencial em saulde. Esse dado faz pensar,

tanto nas dificuldades que a interdiscipli-
naridade tem enfrentado para efetuar-se
na pratica, quanto ao fato dos profission-
ais dos servicos nao estarem habituados a
relatarem suas experiéncias, dificultando
a articulagao teoria-pratica e a divulgacao
de experiéncias bem sucedidas, que pro-
movam o avanco da perspectiva de atu-
acdo interdisciplinar?.
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Em relacdo aos hospitais, que aten-
dem usudrios em situagdo de emergéncia,
em fung¢ao do ritmo frenético e constante de
trabalho, torna-se visivelmente necessaria a
integracao dos varios especialistas em equi-
pes de trabalho coesas e nas quais esteja
clara a nocao de complementariedade. No
entanto, a hegemonia do modelo biomédi-
co, do ponto de vista tecnoldgico e cultural,
reforca as especialidades e a centralidade no
ato médico, sendo determinante do modelo
de atenc&o prestado por todos3.

Abordar a interdisciplinaridade, no
atendimento de emergéncia em uma uni-
dade hospitalar tercidria, implica explicitar
fatos e agbes cotidianas que exigem reflex-
3o e criacao, sobretudo pela diversidade
de acbes desenvolvidas. A interdisciplinari-
dade ndo representa a anulacao da especi-
ficidade de cada saber, mas possibilita uma
compreensao integral do ser humano e do
processo salde-doenca. Dessa forma, é im-
portante que o objeto de trabalho em satide
perpasse por uma abordagem interdisciplin-
ar e por uma pratica4.

METODOLOGIA

Este relato de experiéncia, de carater
descritivo, foi desenvolvido pela primeira
turma de Residéncia Integrada em Saude
de um hospital pediatrico de referéncia do
estado do Ceard. O programa de residéncia
contava com dezoito residentes de diver-
sas categorias profissionais, as quais foram
divididas em trés equipes que atuavam em
sistema de rodizio em todas as unidades do
hospital.

A equipe responsavel por este re-
lato foi a primeira a passar pelo servico de
urgéncia e emergéncia e contava com seis
profissionais das seguintes categorias: en-
fermagem, servi¢o social, psicologia, nu-
tricao, terapia ocupacional e odontologia. A
permanéncia na unidade se deu no periodo
de julho a setembro de 2014, quando foram
desenvolvidas trés atividades de carater
interdisciplinar: sala de espera, visita inter-
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O trabalho em equipe tem como
objetivo a obtencdao de impactos positivos
sobre os diferentes fatores que interferem
no processo sadide-doencad. A acdo interdis-
ciplinar pressupde a possibilidade da pratica
de um profissional se reconstruir na pratica
do outro, ambos sendo transformados para
intervencao na realidade que estdo inseri-
dos.57

Para que o trabalho em equipe seja
viabilizado, hd necessidade de uma relacao
interativa entre os trabalhadores, mediada
pela troca de conhecimentos e articulacao
de um campo de producao do cuidado co-
mum a todos8. O interesse pela divulgacio
dessa experiéncia advém da singularidade
de tal pratica nos servicos hospitalares,
em especial nas unidades de urgéncia e
emergéncia.

Considerando esse cenario, o pre-
sente estudo teve como objetivorelataraex-
periéncia vivida por uma equipe interprofis-
sional no servi¢o de urgéncia e emergéncia
de um hospital pediatrico de referéncia do
estado do Ceara.

profissional ao leito de observacdo e consul-
ta interprofissional no pronto atendimento.
Foram contemplados, nas atividades, paci-
entes e acompanhantes que passaram pelo
servico no periodo da manha e da tarde de
segunda a sexta-feira.

Estas atividades foram propostas
para o servico de urgéncia e emergéncia, apos
intensa territorializa¢do da unidade, etapa ini-
cial do programa de residéncia. Dessa forma,
foi possivel conhecer as peculiaridades e ne-
cessidades do local e propor acdes que real-
mente pudessem trazer contribuicbes positi-
Vas para o0 servico e para 0s Usuarios.

E importante salientar que este tra-
balho é umrecorte do projeto intitulado “Atu-
acao dos Residentes da Residéncia Integrada
em Saude no Hospital Infantil Albert Sabin”,
aprovado no comité de ética com nimero de
parecer 1.344.602.°



revista de
ciéncias NOVA

da soide ESPERAN gA

RESULTADOS E DISCUSSAO

No Brasil, sao raros os estudos
que contemplam a abordagem inter-
profissional nos servicos de urgéncia e
emergéncia. Estes se configuram como
portas de entrada no Sistema Unico de
Saude (SUS) e tém, como caracteristica
marcante, o grande fluxo de pessoas que
procuram atendimento e resolucdo rapida
dos agravos de saude. Esta visdo reforca o
modelo biomédico e dificulta a introducao
de uma visdo integral ao paciente.3

Neste relato de experiéncia, foi
possivel descrever como a¢des interdis-
ciplinares aconteceram, nesta unidade,
através das seguintes atividades propos-
tas pela equipe de residentes: sala de es-
pera, visita interprofissional ao leito de
observagao e consulta interprofissional
no pronto atendimento.

Sala de espera - A sala de espera
era realizada diariamente, no periodo da
manha e da tarde, no pronto atendimen-
to. Em cada semana era trabalhado um
assunto transversal, escolhido em parce-
ria com os demais profissionais, que atua-
vam nesse setor, e pelas as sugestdes dos
usuarios. Os temas abordados foram: den-
gue, sarampo, pneumonia, alimentacao,
aleitamento materno, vacinag¢do, pré-na-
tal e doacao de drgdos. Os recursos didati-
cos utilizados para essa abordagem foram
panfletos e cartazes.

Para sala de espera foi utilizado o
método participativo. Assim, durante a
discussao sobre a tematica, os acompan-
hantes das criancas e adolescentes faziam
perguntas e comentarios, objetivando
tirar suas dudvidas e adquirir conhecimen-
tos. Ressalta-se também a participacao
de outros profissionais, no decorrer da
atividade, como por exemplo, os guardas
e os técnicos de enfermagem que, por
estarem no local, acabavam participando
e contribuindo com suas colocagbes e de
criancas em idade escolar e adolescentes,
que mostraram interesse maior por algu-
mas tematicas. O publico atingido durante
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a realizacao das 58 salas de espera foi de
aproximadamente 750 usuadrios. Devido
a alta rotatividade e a dinamica do setor,
buscou-se realizar essa atividade de for-
ma pontual, ocorrendo geralmente duas
vezes por dia e sendo conduzida por dois
profissionais da equipe interprofissional.

O ambiente de espera na emergén-
cia é caracterizado por sua dinamica de
alta rotatividade e atendimentos de média
e alta complexidade. Por tal aspecto,
geralmente suscita nos usudrios sentimen-
tos de ansiedade, tristeza, medo, incerte-
za e angustia, devido ao longo tempo de
espera. Porém, esse espaco também pro-
porciona troca de conhecimentos e ex-
periéncias que favorecem atividades de
educa¢ao em saude, as quais amenizam o
desgaste fisico e emocional, associado a
espera, além de privilegiar o intercambio
de conhecimentos entre profissionais e
usudrios."®

Nesta perspectiva, a implantacao
da sala de espera numa unidade de urgén-
cia e emergéncia possibilita a realizacao
de atividades que extrapolam o cuidado e
valorizam um espaco ocioso, para desen-
volvimento de a¢des, através da educagao
em saude. Por ser um importante instru-
mento de trabalho, a educagao em sadde
busca favorecer a responsabilidade e a
autonomia dos usuarios, sendo, portanto,
uma estratégia de promogdo a saide11. O
método participativo, utilizado na sala de
espera, por sua vez, propicia a livre comu-
nicagao e discussao em grupo, permitindo
assim maior aprendizado e troca de sa-
beres.1?/13

Visita interprofissional ao leito de
observacdo - A visita interprofissional ao
leito foi pensada na perspectiva de atender
as demandas dos pacientes, para além do
olhar médico, ampliando as possibilidades
de cuidado. Era realizada todos os dias da
semana, no hordrio da manhg, salvo quan-
do a demanda era excessiva e se tornava
necessdria a conclusao no turno da tarde.
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A atividade era realizada por dois
profissionais da equipe, de categorias dif-
erentes, que iam de encontro ao leito do
paciente. A dupla de residentes era mod-
ificada todos os dias, de acordo com uma
escala e uma agenda previamente estabe-
lecida. Vale ressaltar que todos os profis-
sionais da equipe eram treinados para
aplicar os questionamentos das demais
categorias.

Inicialmente era explicado o objeti-
vo da visita deixando paciente e acompan-
hante a vontade para participar ou ndo.
Findado esse momento, seguia-se com a
coleta de informacbes, através do preen-
chimento de uma ficha estruturada previa-
mente pela equipe.

Esta ficha era composta por per-
guntas objetivas, contemplando todas as
categorias profissionais com questiona-
mentos das dreas de enfermagem, terapia
ocupacional, odontologia, servico social,
psicologia e nutricdo. As perguntas ser-
viam como pontos chave para o levantam-
ento e direcionamento das demandas, en-
tre as categorias profissionais presentes
na equipe, além de auxilio em questdes
que necessitavam de outros profission-
ais. Dessa forma, a visita possibilitava um
atendimento integral do paciente ao in-
vestigar diversos aspectos importantes do
processo saude-doenca e ndo somente a
causa que o levou ao servico de urgéncia e
emergéncia.

Apds a visita, caso existisse de-
manda, eram realizadas intervencbes e
orientacdes o mais prontamente possivel,
tendo em vista a rapida permanéncia dos
pacientes na observacao e a alta rotativi-
dade dos leitos. Durante o periodo de atu-
acao na unidade, foram realizadas aproxi-
madamente 500 visitas pela equipe.

Percebeu-se a importancia desta
atividade para auxiliar na identificacao das
demandas do paciente e fornecer infor-
macdes iniciais para a sua estadia no hos-
pital. A visita possibilitou o acolhimento
dos pacientes pediatricos e seus acompan-
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hantes, os quais muitas vezes se encontra-
vam desprovidos de informac8es sobre a
assisténcia prestada.

A visita multidisciplinar ao leito tem
sido uma pratica que tem ganhado espaco
no contexto hospitalar, apresentando-se
como uma ferramenta importante para a
qualidade do atendimento e obtencao de
resultados positivos para o paciente'415,
Neves (2014) relatou a experiéncia da
pratica da visita multiprofissional em uma
Unidade de Terapia Neonatal e observou
que € possivel envolver todos os profis-
sionais, assim como o acompanhante na
visita, e que esta contribui para a assistén-
cia integral ao paciente e para o compar-
tilhamento de conhecimentos entre os
profissionais da equipe'4. Em outro estu-
do mais recente, a visita multiprofissional
mostrou-se como um importante instru-
mento para melhor progndstico e quali-
dade de assisténcia ao paciente.'>

Trazer esta atividade para a uni-
dade de urgéncia e emergéncia, porta de
entrada dos usudrios, pode entdo auxiliar
no melhor direcionamento das a¢des de
saude, na otimizagao dos leitos e na maior
qualidade do atendimento as necessi-
dades do usudrio.

Consulta interprofissional no
pronto atendimento - A consulta inter-
profissional foi proposta como forma
de ampliar a assisténcia aos pacientes
que eram atendidos rapidamente no
pronto atendimento, apds a triagem, e
nao tinham perfil de permanecer em ob-
servacao e/ou internac¢do. No entanto,
eram identificadas demandas que pode-
riam ser vistas e orientadas pela equipe
interdisciplinar de residentes. Para tal,
trés profissionais da equipe ficavam re-
sponsaveis pelo atendimento, sendo
flexivel a permuta entre as categorias,
conforme a necessidade do usuario.

Dessa forma, inicialmente a
equipe se apresentou aos profission-
ais do pronto atendimento e explicou
a proposta da atividade, para que eles




revista de
ciéncias NOVA

da soide ESPERAN gA

pudessem encaminhar os pacientes que
se enquadravam nesse perfil de atendi-
mento. Na consulta interprofissional,
erarealizada uma primeira orientagao de
forma mais pontual, sendo fornecidos
encaminhamentos para futura continui-
dade do acompanhamento no prdprio
servico, ou em outros equipamentos de
saude mais apropriados ao caso.
Durante o periodo de atuacdo da
equipe na unidade, percebeu-se que esta
atividade proposta foi a que teve menor
adesao pelos profissionais, sendo realiza-
das somente 3 consultas interprofissionais.
Dentre as atividades propostas,
reconhece-se que a realizagdao da con-
sulta interprofissional, no pronto atendi-
mento, ndo obteve sucesso pois, embora
os profissionais estivessem disponiveis,
eles ndo encaminhavam os pacientes, jus-
tificando que o perfil da emergéncia nao
contemplava essa abordagem. Isso reve-
la a resisténcia dos profissionais de saide
no entendimento da importancia do
cuidado integral ao paciente e refor¢a a
forte presenca do modelo biomédico.3:7
No entanto, foi percebido, pelo
grupo de residentes, que planejar e

CONSIDERACOES

Diante do exposto, entende-se
que o programa de residéncia trouxe
um olhar ampliado, para as possibili-
dades de a¢bes em saulde, numa uni-
dade de urgéncia e emergéncia hos-
pitalar, através da implantacdo de
atividades como sala de espera, visita
interprofissional ao leito de observacao
e consulta interprofissional no pronto
atendimento. Percebeu-se que a urgén-
cia e emergéncia hospitalar constitui
um cendrio de pratica rico para atuagao
interprofissional e que esta possibilita
uma atencdo integral a crianca e ao ad-
olescente, ao compartilhar saberes en-
tre profissionais e usuarios.

No entanto, este estudo apresen-

VOLUME 15 - NUMERO 2 - 0UT/2017
ISSN IMPRESSO 1679-1983
ISSN ELETRONICO 2317-7160

3

desenvolver acdes em saide numa equi-
pe interdisciplinar diversifica as abord-
agens, amplia as tematicas propostas e
enriquece o didlogo entre profissionais e
usuarios. A interdisciplinaridade, na drea
da saude, deve ser entendida como uma
interacao e uma construgdo coordenada
dos saberes entre os elementos partici-
pantes. Isto é, devem-se quebrar as bar-
reiras entre as especialidades e elaborar
novas perspectivas de cuidado e atendi-
mento.4

Experiéncias exitosas de acdes
interdisciplinares em saude revelam que
a urgéncia e emergéncia € um espaco
em potencial e rico para tais acdes, as
quais demonstram impactos positivos,
na qualidade da assisténcia ao paciente
e na comunicacao entre profissionais do
servico'©:20, A formacdo voltada para a
importancia do trabalho interdisciplinar
tem sido fortalecida cada vez mais nos
cursos de graduagao16, nos servicos de
satide'7'8 e nos programas de residén-
cia'9:20, No entanto, ainda permanecem
desafios para o enfrentamento do mod-
elo biomédico e consolidacdao da inter-
disciplinaridade.

tou, como fragilidade, a baixa adesao
dos profissionais do préprio servico em
algumas atividades, o que pode influen-
ciar na efetivacao das atividades imple-
mentadas. Destaca-se a importancia do
programa de residéncia e da educagao
em saulde, para maior adesao dos profis-
sionais de saude do prdprio servi¢o, no
reforco de atividades interdisciplinares
e continuidade destas a longo prazo.

Sugere-se que mais estudos se-
jam realizados, visto a escassez de lit-
eratura, nessa tematica, como forma
de compartilhar novas experiéncias e
de propiciar o fortalecimento do olhar
integral ao paciente nos servicos de
urgéncia e emergéncia.
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INTERDISCIPLINARY PERFORMANCE IN A URGENT AND
EMERGENCY PEDIATRIC HOSPITAL
ABSTRACT

Objective: To report an experience lived by an interprofessional team in urgent and emergency service
of areference pediatric hospital in Ceard. Methodology: descriptive experience report developed by the
first group of Integrated Health Residency of a reference pediatric hospital in the state of Ceara. The
team was the first to go through the emergency and emergency service and had six professionals in the
following categories: nursing, social work, psychology, nutrition, occupational therapy and dentistry.
Residency in the unit occurred from July to September 2014. Results: In this experience report it was
possible to describe how interdisciplinary actions took place in this unit through the following activities
proposed by the resident team: waiting room, business interprofessional and consultation interprofes-
sional in the prompt service. It was perceived by the group of residents that planning and developing
health actions in an interdisciplinary team diversifies the approaches, broadens the proposed themes
and enriches the dialogue between professionals and users. Conclusion: Hospital emergency constitutes
rich practical scenario for interdisciplinary action and that this provides a comprehensive care to chil-

dren and adolescents.
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Interdisciplinary communication. Hospital. Pediatrics. Urgency. Emergency.
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