
Em 2014, durante o 53o Conselho Diretivo da 

Organização Pan-Americana da Saúde/Organização 

Mundial da Saúde (OPAS/OMS), os países da Região 

das Américas reafirmaram o seu compromisso com 

a Estratégia para o Acesso Universal à Saúde e a 

Cobertura Universal de Saúde (Saúde Universal)(1).  

Melhorias relacionadas à capacidade resolutiva do 

primeiro nível de atenção, e a distribuição, formação 

e qualificação dos recursos humanos para a saúde, são fatores importantes para o alcance da Saúde Universal 

na Região(2). 

Existem vários obstáculos ao acesso a serviços de saúde universais, integrais, e de boa qualidade 

na Região das Américas(1). Apesar dos avanços no desenvolvimento econômico e social e o consequente 

fortalecimento dos sistemas de saúde na Região, a colaboração entre os setores da saúde, educação, e 

trabalho precisa ser melhor alinhada para promover uma educação que prepare os profissionais para atender 

as necessidades de saúde da população e dos países(3-4).

A colaboração interprofissional é uma estratégia promissora para mitigar a crise da força de trabalho e 

melhorar a atenção em saúde que, se realizada por equipes interprofissionais de saúde, permite a otimização 

de habilidades, e a prestação de cuidado de saúde integral de alta qualidade e centrado nas pessoas(5-6).

A colaboração efetiva entre os membros das equipes de saúde exige educação destes profissionais com 

base na abordagem da educação interprofissional (EIP). Conforme definida pela OMS, a EIP “ocorre quando 

estudantes de duas ou mais profissões aprendem sobre os outros, com os outros e entre si para possibilitar a 

colaboração eficaz e melhorar os resultados na saúde”(5).

Evidencias indicam que a EIP 1) promove o desenvolvimento de atitudes, conhecimentos, habilidades 

e comportamentos conducentes à prática colaborativa e 2) melhora o trabalho em equipe desenvolvendo o 

respeito e o reconhecimento das habilidades dos indivíduos(7). Este tipo de educação possibilita ainda, que 

os profissionais da saúde utilizem a capacidade plena de sua formação(3-4,8). Se utilizada durante toda a 
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formação dos profissionais e não somente como componentes isolados do currículo educacional, a EIP pode fortalecer 

a capacidade dos recursos humanos do setor da saúde, melhorar os resultados e, assim, fortalecer os sistemas de 

saúde(5-9). Portanto, a OMS recomenda que os estabelecimentos de ensino adaptem as suas estruturas institucionais 

e as suas modalidades de ensino para promover a EIP e a prática colaborativa(3).

Em 2016, a OPAS/OMS realizou uma reunião em Bogotá, Colômbia (“Educação Interprofissional em Atenção 

de Saúde: Melhorar a Capacidade dos Recursos Humanos para Alcançar a Saúde Universal”), para apoiar os países 

da Região na implementação ou fortalecimento da EIP. Os participantes da reunião incluíram representantes dos 

ministérios da saúde e educação, instituições acadêmicas, associações de escolas e associações profissionais em 12 

países: Argentina, Brasil, Chile, Colômbia, Costa Rica, Guatemala, Jamaica, México, Panamá, Peru, Trinidad e Tobago 

e Uruguai.

Com o apoio de expertos em EIP do Canadá, Espanha, Reino Unido e Estados Unidos da América, os participantes 

da reunião discutiram a lógica e os fundamentos para a EIP, bem como seus marcos teóricos, práticos e políticos; 

os atributos, recursos e comprometimento individuais e institucionais necessários para a sua implementação; a 

capacitação docente para a EIP; o desenvolvimento e a implementação de currículos de EIP; a regulamentação 

dos profissionais de saúde no contexto da EIP; e os aspectos relacionados com o gerenciamento das equipes 

interprofissionais. Os participantes também apresentaram e trocaram informações sobre suas experiências com a 

EIP em vários países da Região.

Um importante resultado da reunião foi o lançamento da Rede Regional de Educação Interprofissional em 

Saúde, coordenada por Argentina, Brasil e Chile e com a participação de vários outros países da Região das 

Américas. A rede regional tem por objetivos 1) propor atividades para o desenvolvimento da EIP no contexto da 

Saúde Universal; 2) propiciar um fórum para a troca e disseminação de informação relacionada com a EIP, incluindo 

experiências, conhecimentos, evidências científicas, bem como metodologias e recursos para o ensino e a pesquisa; 

3) identificar facilitadores e barreiras comuns para a EIP; 4) incentivar o desenvolvimento de pesquisas intersetoriais 

e multicêntricas; 5) monitorar a situação e as tendências da EIP em saúde, para facilitar a definição de prioridades 

e seu desenvolvimento; 6)  apoiar à articulação entre a educação e a prática interprofissional; 7) acompanhar e 

apoiar às atividades dos países. Reuniões adicionais já foram realizadas para discutir atividades da rede e etapas 

subsequentes.

Depois da reunião em Bogotá, seis países—Argentina, Brasil, Chile, Colômbia, Costa Rica e Uruguai—

apresentaram planos de ação para a implementação ou desenvolvimento de atividades para avançar a EIP por meio 

de trabalho conjunto entre os ministérios da saúde, ministérios da educação, instituições acadêmicas, associações de 

escolas e associações profissionais. As atividades propostas incluem análise da situação atual da EIP; alinhamento e 

disseminação conceitual; identificação de parceiros interessados em projetos/pesquisa em EIP; fomento às iniciativas 

da EIP; capacitação docente para a EIP; promoção do tema da EIP na educação permanente em saúde; produção e 

divulgação de conhecimento relacionado à EIP; elaboração de acordos interinstitucionais para a implementação da 

EIP; e desenvolvimento e implementação de disciplinas de graduação e pós-graduação que incorporem a abordagem 

interprofissional. A próxima reunião regional sobre EIP para discutir os avanços dos planos de ação dos países será 

realizada em Brasília, no final de 2017.

Ainda há muito a ser feito para assegurar que a educação dos profissionais de saúde esteja focada nas 

necessidades dos sistemas de saúde e que os profissionais formados trabalhem efetivamente em equipes de saúde 

articuladas, e bem preparadas para a provisão de cuidados integrais e centrados nas pessoas e nas comunidades(1,3-4). 

O interesse expressado pelos países da Região em apoiar e incentivar a OPAS/OMS para continuar a discussão sobre 

a EIP poderia ser mais um passo na construção de equipes de saúde interprofissionais e poderia, assim, ajudar a 

melhorar a eficácia dos sistemas de saúde e contribuir para o alcance do acesso universal à saúde e a cobertura 

universal de saúde.
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