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APRESENTAÇÃO

No Brasil, desde a Constituição de 1988, a saúde é reconhecida como um direito 
social, de acesso igualitário, integral e universal. Saúde Pública é um termo designado para 
definir as decisões do Estado relacionadas aos problemas de saúde no nível da coletividade. 
A Saúde Coletiva, por sua vez, é uma construção social, a partir das necessidades e 
expectativas da própria população, considerando não apenas a ausência de doenças, mas 
também melhorias na qualidade de vida nos diferentes cenários humanos.

A saúde depende de um conjunto de múltiplos fatores que fornecem às pessoas 
condições essenciais à manutenção da própria vida e do seu bem-estar. Apesar de 
importantes para atingir esse “estado de bem-estar”, as medidas individuais são 
insuficientes, sendo imperativo a organização de setores preocupados com as decisões 
e medidas coletivas. Esses setores buscam conhecer e identificar as necessidades de 
saúde para seu melhor enfrentamento, considerando variáveis importantes como a cultura 
de cada região, sua política atual e a situação econômica. Além disso, demais setores e 
empresas podem influenciar no estado sanitário das comunidades, tais como saneamento, 
educação, trabalho, mobilidade urbana, segurança pública, bem como as mídias e as 
empresas de comunicação.

Dessa forma, o livro “Saúde Pública e Saúde Coletiva: núcleo de saberes e práticas” 
não tem a pretensão de esgotar o tema proposto, pelo contrário, é uma composição que visa 
fomentar novos debates, resultado de recortes atuais da saúde pública e saúde coletiva, a 
partir do olhar de profissionais de variadas formações com práticas e experiências plurais.

Como esta é uma obra construída por muitas mãos, expresso meu profundo 
reconhecimento e gratidão aos autores e autoras, das diversas instituições de ensino e 
pesquisa do país que, generosamente, compartilharam seus estudos compilados neste 
livro, bem como meu agradecimento à Atena Editora por disponibilizar sua equipe e 
plataforma para contribuir com a atualização da literatura científica em prol de melhorias na 
saúde dos brasileiros. 

Boa leitura!

Bianca Nunes Pimentel
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RESUMO: Introdução: O trabalho interdisciplinar 
das equipes de saúde possibilita a execução 
das tarefas, pelos integrantes da equipe, de 
forma horizontal, já que se dá mediante uma 



 
Saúde pública e saúde coletiva Núcleo de saberes e práticas Capítulo 2 10

integração multifatorial destes profissionais. Objetivo: Apresentar a relevância do trabalho 
interdisciplinar no Sistema Único de Saúde, mediante a Atenção Básica a organização da 
Estratégia Saúde da Família. Método: Trata-se de uma revisão integrativa realizada por meio 
da LILACS, MEDLINE e BDENF via BVS. Foram selecionados como critérios de inclusão: 
artigos completos disponíveis integralmente nas bases de dados elencadas, em idiomas 
português e inglês, com o recorte temporal de 2000 a 2021 relacionados com a temática. 
Sendo excluídos artigos incompletos, duplicados e que não atendiam ao tema proposto. 
Resultados e Discussão: Dos 229 artigos identificados inicialmente nas bases utilizadas, 
apenas 16 estudos foram incluídos na revisão, por atenderem aos critérios de inclusão Os 
estudos analisados evidenciam as ações em conjunto de todos os profissionais de saúde 
está associada às Redes de Atenção à Saúde, que são responsáveis pelas ações e serviços 
prestados pela ESF, além de organizar, em diferentes níveis de atenção, os fluxos de 
atendimentos e, assim, proporcionar um melhor acolhimento na Atenção Primária. Conclusão: 
O estudo conclui que a autonomia dos profissionais da saúde corrobora para um atendimento 
de confiança, com base no acolhimento de qualidade, prevenção e cura da população, o que 
garante a promoção em saúde da comunidade.
PALAVRAS-CHAVE: Atenção primária à saúde. Equipe interdisciplinar de saúde. Estratégia 
saúde da família.

THE RELEVANCE OF INTERDISCIPLINARY WORK IN THE UNIFIED HEALTH 
SYSTEM

ABSTRACT: Introduction: The interdisciplinary work of health teams makes it possible 
for team members to perform tasks horizontally, as it takes place through a multifactorial 
integration of these professionals. Objective: To present the relevance of interdisciplinary work 
in the Unified Health System, through Primary Care and the organization of the Family Health 
Strategy. Method: This is an integrative review carried out through LILACS, MEDLINE and 
BDENF via VHL. The following inclusion criteria were selected: full articles available in full in 
the listed databases, in Portuguese and English, with a time frame from 2000 to 2021 related 
to the theme. Incomplete, duplicated articles that did not meet the proposed theme were 
excluded. Results and Discussion: Of the 229 articles initially identified in the bases used, 
only 16 studies were included in the review, as they met the inclusion criteria. The analyzed 
studies show that the joint actions of all health professionals are associated with Health Care 
Networks, who are responsible for the actions and services provided by the FHS, in addition to 
organizing, at different levels of care, the flows of care and, thus, providing a better reception 
in Primary Care. Conclusion: The study concludes that the autonomy of health professionals 
corroborates for a reliable service, based on quality reception, prevention and cure of the 
population, which guarantees the promotion of health in the community.
KEYWORDS: Primary health care. Interdisciplinary health team. Family health strategy.

INTRODUÇÃO
A Estratégia Saúde da Família (ESF) tem como função principal a organização da 

Atenção Básica, tornando o trabalho em equipe essencial para o funcionamento do Sistema 



 
Saúde pública e saúde coletiva Núcleo de saberes e práticas Capítulo 2 11

Único de Saúde (SUS). Dessa forma, mediante equipes multiprofissionais, a ESF deve ter 
como prioridades a expansão, consolidação e qualificação da Atenção Primária de Saúde 
(APS) (FACCHINI et al., 2018).

Assim, as relações interpessoais devem ser favorecidas por meio de reunião de 
diferentes profissionais, colaborando para a articulação de diferentes áreas e fazendo com 
que essa diversidade de informações se comunique e, consequentemente, proporcione os 
melhores cuidados para o paciente (PEREIRA et al., 2013).

O trabalho interdisciplinar possibilita a execução das tarefas, pelos integrantes 
da equipe, de forma horizontal, já que se dá mediante uma integração multifatorial dos 
profissionais. Neste sentido, observa-se maior autonomia e criatividade nas ações 
integradas nos serviços de saúde, refletindo em resultados satisfatórios. Assim, observam-
se resultados cada vez mais efetivos e com execuções técnicas de excelência (BEZERRA 
et al., 2019).

Ressalte-se que, no trabalho multiprofissional, cada membro da equipe dará 
a contribuição atinente à sua área de atuação, em conjunto com as demais soluções 
apontadas pelos outros técnicos e viabilizando o sucesso almejado pela ESF, o que difere 
de um trabalho em equipe, já que neste existe uma proposta de solução única, que não 
será executada por nenhum dos profissionais isoladamente (SANTOS et al., 2016).

A Rede de Atenção à Saúde (RAS) é responsável pelo funcionamento de toda 
estrutura organizacional da ESF. Assim, além de oferecer serviços, também assegura 
a integralidade do atendimento. À vista disso, a organização na APS tem como objetivo 
oferecer um atendimento qualificado, resolutivo e preventivo no contexto social em que ela 
está inserida. Por isso, a atuação dos profissionais de saúde possibilita o desenvolvimento 
de ações, que visam intervir no âmbito individual e clínico, respeitando as particularidades 
do paciente (FIGUEIREDO, 2012).

O trabalho da equipe interdisciplinar tem como estratégia melhorar a qualidade da 
assistência, elevando a eficiência do atendimento prestado à população. Consequentemente, 
a especificidade e a autonomia de cada membro permitem o desenvolvimento de estratégias 
que proporcionam a liberdade nas decisões às necessidades de cada área adstrita 
(PEREIRA et al., 2013). A equipe deve ser composta por vários profissionais, sendo, no 
mínimo: médico da Saúde da Família ou médico generalista; Agentes Comunitários de 
Saúde (ACS); Enfermeiro especialista em Saúde da Família ou generalista; Auxiliar ou 
técnico de enfermagem. Além do mínimo necessário, a equipe pode incluir profissionais de 
saúde bucal, como cirurgião dentista ou técnico em saúde bucal (OLIVEIRA et al., 2017).

Cada equipe deve ser responsável por um número restrito da população, sendo 
recomendado uma média de 3.000 pessoas. Além disso, em cada microárea, o grau de 
vulnerabilidade precisa ser respeitado, ou seja, territórios com maior grau de vulnerabilidade 
devem possuir maior número de profissionais por paciente e, consequentemente, priorizar 
tais áreas desfavorecidas (OLIVEIRA et al., 2017).
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O trabalho da equipe multiprofissional da ESF se tornou uma das principais 
ferramentas de intervenção na comunidade, tendo em vista que a equipe edifica as ações 
e metas a serem realizadas e, por isso, é de suma importância que todos os membros 
estejam engajados. Devido a essa peculiaridade, os profissionais devem compartilhar 
seus conhecimentos e discutir, por meio de reuniões, os planejamentos e suas execuções, 
realizando, sempre que necessário, mudanças nas atuações (FIGUEIREDO, 2012).

Assim, a modalidade de interação deve proporcionar integração da equipe, 
encurtando o distanciamento entre os membros, evitando, assim, a fragmentação das 
ações. Portanto, deve-se buscar o máximo de qualidade na comunicação, visto que esta 
é fundamental para consecução do objetivo traçado pela equipe de saúde (BEZERRA et 
al., 2019).

Além disso, a comunicação é importante para o planejamento das ações entre os 
diferentes membros da equipe, bem como da família do paciente, fortalecendo, assim, o 
vínculo e facilitando o acompanhamento da equipe com a participação dos familiares na 
reabilitação da saúde (PEREIRA et al., 2013).

Portanto, condutas intervencionistas, no âmbito biopsicossocial, são essenciais 
para exercer o trabalho multiprofissional, pois pode-se buscar o trabalho participativo entre 
a comunidade, respeitando a individualidade de cada pessoa (WARTHA et al., 2016).

O trabalho em equipe é de vital importância para um atendimento mais humanizado, 
atendendo aos princípios regidos pelo SUS de universalidade, integralidade, equidade, 
resolubilidade e humanização do atendimento, em conjunto à participação social. Com 
isso, torna-se possível o desenvolvimento de assistência à saúde digna e de confiança, 
que busque, além da cura, prevenção e acolhimento para todos (MEDEIROS et al., 2011).

Enfim, a ESF, por meio das equipes multiprofissionais, tem o objetivo de promover 
assistência integral à saúde, proporcionando, assim, qualidade de vida ao cidadão. 
Diante disso, cabem aos profissionais todas as estratégias e estruturas disponíveis para 
a realização da saúde. A execução desse estudo está diretamente ligada à necessidade 
de demonstrar a imprescindibilidade da equipe multidisciplinar nas ações em saúde 
(BEZERRA et al., 2019).

Pelo exposto, o objetivo deste estudo foi apresentar a relevância do trabalho 
interdisciplinar no Sistema Único de Saúde, mediante a Atenção Básica a organização da 
Estratégia Saúde da Família.

MÉTODO
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura, de caráter qualitativo, uma vez 

que é definida como um tipo de investigação voltada para o aspecto qualitativo de uma 
determinada questão, nesse caso, a percepção dos usuários acerca dos serviços de saúde 
pública no Brasil. A revisão de literatura permite aprofundar dentro de diversos autores e 
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referências, sobre os discursos e principais temas abordados (PEREIRA et al., 2018).
Para a elaboração da revisão foram seguidas as seis etapas:  estabelecimento da 

hipótese ou questão norteadora, busca na literatura, categorização dos estudos, avaliação 
dos estudos, apresentação dos resultados e síntese do conhecimento/apresentação da 
revisão. No caso da presente pesquisa, a síntese dos resultados permite a incorporação 
de evidências, melhorando, desta forma, a assistência à saúde do público em questão 
(MENDES; SILVEIRA; GALVÃO, 2008).

O tema determinou a construção da estratégia PICo, que representa um acrômio para 
Paciente ou Problema (P), Interesse (I) e Contexto (Co). A utilização dessa estratégia para 
formular a questão norteadora na condução de métodos de revisão possibilita a identificação 
de palavras-chave, auxiliando na identificação de estudos primários relevantes nas bases 
de dados pesquisada (MELNYK; FINEOUT-OVERHOLT, 2011). Assim, foi utilizada para a 
geração da questão norteadora desta revisão integrativa: “Qual a relevância do trabalho 
interdisciplinar no Sistema Único de Saúde, mediante a Atenção Básica a organização da 
Estratégia Saúde da Família?”.

Para a elaboração do presente trabalho, as buscas dos estudos foram realizadas 
através das bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciências (LILACS), 
US National Library of Medicine (MEDLINE) e Base de Dados de Enfermagem (BDENF), 
indexadas via Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Os artigos foram coletados no período 
de janeiro a março de 2022. Foram utilizados os descritores: “Atenção Primária à Saúde”, 
“Equipe Interdisciplinar de Saúde”, “Estratégia Saúde da Família”, localizados na lista dos 
Descritores em Ciências da Saúde disponíveis no portal da Biblioteca Virtual em Saúde em 
(http://decs.bvs.br/). Tais descritores foram cruzados utilizando os operadores booleanos 
“AND” e “OR” para obtenção dos critérios de inclusão e exclusão.

Foram selecionados como critérios de inclusão: artigos completos disponíveis 
integralmente nas bases de dados elencadas, em idiomas português e inglês, com o 
recorte temporal de 2000 a 2021 relacionados com a temática. Sendo excluídos artigos 
incompletos, duplicados e que não atendiam ao tema proposto.

RESULTADOS E DISCUSSÃO
Dentro dessas buscas foram encontrados 229 artigos, porém, após a exclusão de 

achados duplicados e incompletos, restringiram-se a 39 publicações. Ao final das análises, 
apenas 16 estudos foram incluídos na revisão, por atenderem aos critérios de inclusão e 
melhor se adequarem ao objetivo proposto, analisados conforme delineamento do estudo 
(Tabela 1).

http://decs.bvs.br/
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LILACS 139 131 08
Artigos completos disponíveis 

na íntegra, nos idiomas 
português e inglês e artigos 

dentro do recorte temporal de 
2000 a 2021 publicadas dentro 
das bases de dados elencadas.

Artigos incompletos, 
duplicados e que não 
respondiam ao tema 

proposto.

BVS MEDLINE 22 19 03

BDENF 68 63 05

TOTAL 229 213 16

Tabela 1. Distribuição das publicações selecionadas nas bases elencadas.

Fonte: Pesquisa realizada (2022).

Os resultados desse estudo revelam a importância da multidisciplinaridade no SUS, 
dando ênfase aos instrumentos de intervenção que visam respeitar a individualidade de 
cada paciente na atenção básica, por meio de estratégias que melhorem o acolhimento na 
ESF. Sendo alusivo aos princípios do SUS, o trabalho em equipe permite um envolvimento 
amplo entre profissionais, pacientes e familiares, traduzindo-se em um labor efetivo e de 
alta qualidade (PEREIRA et al., 2013).

Mendes et al. (2015) cita que a atuação do SUS é baseada nos princípios da 
universalidade, equidade e integralidade, sendo o primeiro definido pelo direito de todos 
aos serviços de saúde, independentemente de características pessoais. Já o segundo 
princípio baseia-se na diminuição das desigualdades, visando as necessidades específicas 
de cada cidadão. Por fim, o princípio da integralidade tem como objetivos a prevenção, a 
promoção, o tratamento e a reabilitação da saúde do indivíduo.

Além disso, há também os princípios organizativos, dentre eles a regionalização e 
hierarquização, descentralização e comando único e participação popular. A regionalização 
e hierarquização possuem a função de organizar os serviços em níveis crescentes de 
complexidade, ou seja, das atividades mais simples até as mais difíceis (MATTOS, 2009).

Mattos (2009) relata que a descentralização é a capacidade de redistribuição de 
responsabilidade entre diferentes níveis de governo. Com a diminuição do poder em uma 
única entidade, os serviços são prestados com maior qualidade e, também, garante a 
fiscalização por parte da população. A participação popular visa a inclusão dos cidadãos 
no processo de saúde, por meio de reuniões com representantes de cada microrregião, 
criação de conselhos e conferências.

A atenção básica no Brasil tem um trabalho consolidado, de forma que vários 
aspectos da vida do indivíduo, a exemplo de educação, vacinação, estilo de vida, 
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alimentação, saúde mental e higiene são contemplados. Diante disso, o crescente acesso 
da população aos serviços fornecidos pelo SUS trouxe avanços significativos para a saúde 
geral da população, permitindo a manutenção do vínculo do profissional com o indivíduo e 
seus familiares (FACCHINI et al., 2018).

Dessa forma, para propiciar qualidade na assistência em nível primário de atenção 
à saúde, deve-se valorizar as relações interpessoais durante o processo de cuidado ao 
paciente. O acolhimento favorece essa ligação de confiança entre os usuários do SUS e 
a equipe de saúde, o que é fundamental para a humanização do atendimento (COSTA et 
al.,2014).

Por isso, Costa et al. (2014) indaga em seu estudo que a interdisciplinaridade 
proporciona a criação de um trabalho cooperativo que possibilita uma visão ampla 
concernente à prevenção e redução de risco de doenças. Ademais, torna-se essencial 
valorizar as relações interpessoais dos constituidores dessa equipe, visto que colaboram 
com a resolução de problemas na prática cotidiana.

A integração dos membros da equipe possibilita a troca de informações sobre os 
pacientes que são pertinentes para tomada de decisões, de acordo com a necessidade 
reconhecida pelos profissionais. Por conseguinte, cada membro possui um papel primordial 
na ESF, implementando condutas compatíveis com as dificuldades relatadas pela família 
e o paciente de maneira que satisfaçam suas necessidades, restabelecendo, assim, o 
vínculo (OLIVEIRA et al., 2006).

Segundo Oliveira et al. (2006), a interdisciplinaridade é essencial ao amparo do 
paciente e da sua família, uma vez que, no momento em que os membros da equipe 
conhecem a carência desses indivíduos, o trabalho realizado torna-se efetivo, pois todos 
participam da discussão, do planejamento e do acompanhamento do caso. Destaca-se 
que as experiências vivenciadas, no dia a dia da APS, permitem o desenvolvimento de 
maior qualidade na prática de saúde, possibilitando a construção de métodos benéficos e 
eficazes para a realidade das famílias, em seu contexto singular.

Para Pereira et al. (2013), as particularidades das distintas áreas de atuação 
permitem a articulação dos diferentes saberes o que amplia os olhares sobre uma 
determinada circunstância e expande as possibilidades de interferência no cuidado. Em 
função disso, há a necessidade de diversificar a divisão de trabalho a fim de atender às 
necessidades individuais das pessoas.

O trabalho dos profissionais que compõem a equipe da Unidade de Saúde é de 
extrema importância, pois possibilita maior cobertura e manutenção do serviço oferecido 
pela ESF. A atuação das equipes multidisciplinares nos serviços prestados proporciona 
efeitos positivos na população, pois o trabalho desempenhado pelas equipes permite 
maior orientação, prevenção de doenças e promoção da saúde, além de realizar ações 
de socialização entre a comunidade, práticas de lazer e de atividades físicas. Assim, o 
trabalho das equipes ajuda a solucionar os possíveis agravos, bem como direciona os 
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casos mais graves para unidades hospitalares especializadas, demonstrando que existe 
um atendimento preventivo, integrado e contínuo (TESSER et al., 2018).

Os agentes comunitários de saúde (ACS) auxiliam no planejamento de ações 
à saúde, trazendo as demandas do território para a ESF. Essa coleta de dados produz 
elementos para o acúmulo de conhecimento que auxilia no curso do planejamento de ações 
que ajudam no diagnóstico, tratamento, reabilitação e controle dos danos à comunidade. 
Assim, mediante a sua atuação, é possível alcançar melhorias na condição de saúde 
(PINHEIRO, 2014).

Pinheiro (2014) ainda relata que, além das ferramentas palpáveis, os ACS exercem 
função de assistência emocional, recurso fruto das articulações propostas pela ESF, 
que corrobora para o engajamento do tratamento dos pacientes. Assim, é evidenciada a 
importância da vinculação entre os agentes comunitários e a comunidade, como forma de 
favorecer a troca de informações entre a equipe, o que potencializa ações de cuidado no 
sistema de saúde, já que os agentes têm um olhar atento e próximo das necessidades da 
comunidade, possibilitando, por conseguinte, maior qualidade de vida.

O enfermeiro, em conjunto com o técnico de enfermagem, assiste as famílias 
cadastradas e cuida da saúde dos indivíduos por meio de ações coletivas que visam a 
prevenção, cura e reabilitação, bem como planeja e conduz a equipe na articulação de 
assistência direta à população. Dessa forma, esses profissionais executam intervenções 
no âmbito da saúde individual e do grupo de maneira humanizada reduzindo os agravos na 
comunidade (LOPES et al., 2020).

Similarmente, o médico atua prevenindo, diagnosticando e tratando doenças do 
grupo social, sendo responsável pelo acompanhamento terapêutico do usuário conforme 
protocolos e diretrizes propostas pelos gestores de ordem federal, estadual e municipal. 
Desse modo, cabe a ele elaborar o plano de cuidados para pessoas com doenças crônicas 
junto aos demais membros da equipe, além de encaminhar para outros serviços de 
atendimento, caso haja necessidade (PINTO et al., 2007).

Figueiredo (2012) conclui que a ação em conjunto de todos os profissionais de 
saúde está associada às Redes de Atenção à Saúde, que são responsáveis pelas ações e 
serviços prestados pela ESF, além de organizar, em diferentes níveis de atenção, os fluxos 
de atendimentos e, assim, proporcionar um melhor acolhimento na atenção primária.

CONCLUSÃO
A expansão da ESF teve um impacto relevante na sistematização da saúde, com 

o atendimento integrado que permite maior atenção e individualização dos pacientes, 
criando um forte laço entre família e profissionais de saúde e sendo essencial para o 
acompanhamento humanizado. Desta forma, a ESF permitiu a diminuição de desigualdades 
na saúde da população por meio de melhoria na equidade do acesso. Tal expansão fez com 
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que populações antes marginalizadas, como pessoas de menor renda, idosos e portadores 
de doenças crônicas estreitassem o vínculo com a UBS.

Por fim, o estudo demonstrou a importância da equipe multiprofissional no âmbito 
da ESF acerca de melhorias na qualidade, eficiência e humanização do serviço prestado. 
A autonomia dos profissionais da saúde corrobora para um atendimento de confiança, 
com base no acolhimento de qualidade, prevenção e cura da população, o que garante 
a promoção em saúde da comunidade. Dessa forma, os profissionais de saúde têm como 
objetivo promover assistência integral à saúde por meio de estratégias que proporcionem 
maior cobertura e manutenção dos serviços que são ofertados na ESF para a população e, 
com isso, melhorar a qualidade de vida de cada cidadão.
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