DOI: http://dx.doi.org/10.1590/1981-7746-50100155

ARTIGO ARTICLE

O SENTIDO DE COMUNIDADE EM UMA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL
HOSPITALAR: HIERARQUIA, INDIVIDUALISMO, CONFLITO

THE MEANING OF COMMUNITY IN A MULTIPROFESSIONAL HOSPITAL

TEAM: HIERARCHY, INDIVIDUALISM, CONFLICT

EL SENTIDO DE COMUNIDAD EN UN EQUIPO MULTIDISCIPLINARIO
HOSPITALARIO: JERARQUIA, INDIVIDUALISMO, CONFLICTO

Ana Claudia Nunes de Souza Wanderbroocke'

Cleonice Baasch?
Maria Cristina Antunes’

Marina Menezes*

Resumo A trajetoria profissional ocupa espago signi-
ficativo na vida das pessoas na atualidade. Com base
nesta premissa, procurou-se compreender o sentido de
comunidade no contexto de trabalho de uma equipe
multiprofissional hospitalar. Trata-se de uma pesquisa
qualitativa, realizada por meio de entrevistas semies-
truturadas, das quais participaram oito profissionais do
ambulatorio de hematologia e oncologia pedidtrica de
um hospital ptblico do sul do Brasil, de abril a junho
de 2015. As entrevistas foram analisadas a luz das Pra-
ticas Discursivas. Estabeleceram-se quatro categorias,
decorrentes dos componentes tedricos do sentido de
comunidade. Os resultados indicam que os elementos
pertencimento; influéncia; integragao e satisfagao das
necessidades; e ligagdes emocionais compartilhadas estavam
presentes nos discursos da equipe. Houve proximidade
entre as narrativas das participantes e o conceito de
comunidade para a caracterizagdo do contexto de tra-
balho e das relagdes desenvolvidas. Contudo, também
foram notados indicios de tensionamento hierarquico
nas relagdes, a valorizagao de préticas individualistas, o
conflito ndo externalizado e a dificuldade de lidar com
as diferengas. Conclui-se que ha necessidade de maior
investimento na valorizagdo e integragao dos diferentes
profissionais implicados no processo de promogao de
satide e no fomento do sentido de comunidade nas
equipes hospitalares.

Palavras-chave sentido de comunidade; promogio
da saude; satide ocupacional.

Abstract The career path plays a significant role in
the lives of people nowadays. Based on this premise,
we sought to understand the meaning of community
in the work context of a multiprofessional hospital
team. The qualitative research was conducted through
semi-structured interviews with eight professionals
of the outpatient hematology and pediatric oncology
services at a public hospital in the Southern region of
Brazil, from April to June 2015. The interviews were
analysed using Discursive Practices. We established
four categories, which originated from the theoreti-
cal components of the meaning of community. The
results indicate that the elements of belonging; influ-
ence; integration and satisfaction of needs; and shared
emotional bonds were present in the discourses of the
team. There was a proximity among the narratives of
the participants and the concept of community in order
to characterize the contexts of the work and of the
relationships developed. However, we also noticed
signs of hierarchical tensions in the relationships, the
validation of individualist practices, non-externalized
conflicts, and the difficulty to deal with differences.
We concluded that there is a need for higher invest-
ments in the validation and integration of the different
professionals implicated in the process of promotion
of health and of the meaning of community among
Brazilian teams.

Keywords meaning of community; promotion of health;
occupational health.
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Introducao

Este estudo apresenta como tema central o sentido de comunidade em uma
equipe multiprofissional de saude, em que se buscou compreender a cons-
trugao das relagdes que se estabelecem no ambiente de trabalho. Ainda que
se considere um conceito polissémico, comunidade pode ser entendida como
um lugar de semelhantes, com quem se pode compartilhar valores e visdes
de mundo, proporciona seguranga e protegdo, bem como apoio para os pro-
blemas (Mocellim, 2011).

A diferenciagdo entre comunidade e associagdo também representa um
aspecto que favorece a compreensdo do sentido de comunidade. Vidal (2007)
explica que comunidade e associagdo sdo formas opostas de organizagdes sociais.
Na primeira, predomina o afeto, as experiéncias compartilhadas e as relagdes
espontaneas, frutos que se originaram de objetivos comuns que transcendem
os particulares. Ja na segunda, a agregacdo deriva de uma agao deliberada e
racional de seus integrantes com base em sua utilidade, estabelecida por um
consenso expresso ou tacito de seus membros. Contudo, alguns grupos que
se formam com caracteristicas tipicas de associagdo podem, com o passar do
tempo, desenvolver lagos comunitdrios (Vidal, 2007).

O conceito ‘sentido de comunidade’ foi inicialmente usado por Saran-
son, em 1974, que o definiu como o sentimento de ser parte de uma rede de
relacionamentos de suporte mutuo, sempre disponivel e da qual é possivel
depender (Silva, 2012). Esta interdependéncia possibilita construir expecta-
tivas em relacdo aos outros, idénticas as que se pensa terem sido construidas
sobre si. O sentido de comunidade consiste na percepgao das semelhancas
com os outros, identidade social compartilhada, interdependéncia, influéncia,
coesdo e unido de um grupo, relagdo de afeto, fazendo pelos outros o que eles
fariam por vocé, compartilhando sentimentos e responsabilidade (Marante,
2010). McMillan e Chavis (1986) propdem que o sentido de comunidade se
constitui por quatro elementos: pertencimento - diz respeito ao sentimento
de pertencer, tornar-se membro, por se identificar com o grupo social; influ-
éncia - relaciona-se a um sentimento de importancia para o grupo ao mesmo
tempo em que o grupo assume também um papel de relevancia; integragao
e satisfagdo de necessidades - ¢ um sentimento de que as necessidades dos
membros serdo alcangadas pelos recursos inerentes a sua posi¢do de membro
através de um comprometimento, de uma uniao; e ligagdes emocionais parti-
lhadas - abarca o compartilhamento das emogoes, cumplicidade e intimidade.

Ao se tragar um paralelo das vivéncias de uma equipe multiprofissional
hospitalar, entende-se que o convivio didrio entre os profissionais pode ocupar
espago significativo da vida em comum e pode ser o fator catalisador para o
desenvolvimento do sentido de comunidade neste contexto. Além da convi-
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véncia profissional didria, o compartilhamento de situagdes da vida pessoal,
de objetos, de alimentos, de objetivos e de ideias pode interferir no grau de
comprometimento dos membros de uma equipe de trabalho, tornando os lagos
mais estreitos e soliddrios. Esta experiéncia pode vir a despertar em cada um
dos que compdem o grupo, um sentido de comunidade tanto maior quanto
maiores as afinidades que esses lagos evidenciam.

Pesquisas qualitativas apontam que profissionais se consideraram be-
neficiados pela atuagao em equipe multiprofissional em diversos aspectos:
acolhimento, negociagdo e processo de comunicagio (Graciolli et al., 2017);
possibilidade de humanizagdo do profissional na mesma medida que humaniza
o servigo prestado (Magliozzi, 2012); estratégia coletiva de enfrentamento do
estresse (Lamb et al, 2017); e diminuigao dos niveis de burnout (Guirardello,
2017). Além de beneficiar o profissional, pesquisas indicam que o trabalho
em equipe multiprofissional favorece o processo de tratamento e recuperacao
dos pacientes, quando envolvem a escuta qualificada e a integralidade do
atendimento (Suguyama, Buzzo e Oliveira, 2016; Pereira et al., 2013).

Por outro lado, também se sabe que as relagdes de equipes multiprofissio-
nais sdo atravessadas pela hierarquizagao dos saberes e fazeres que conduzem
as relagdes de poder caracteristicas da cultura biomédica, ainda hegemoénica
em grande parte das institui¢des hospitalares. Este aspecto, por sua vez, pode
interferir nas relagdes, dificultando ou mesmo impedindo a construgao de um
sentido de comunidade entre os membros da equipe e na qualidade das rela-
¢des de trabalho. Tais aspectos foram encontrados em Carvalho et al. (2013),
ao mencionarem a rigidez hierarquica, concentragdo de poder e competicao
entre os profissionais. Outros estudos encontraram a valorizagdo do trabalho
em equipe, sem que as relagdes conseguissem transforma-lo em realidade
(Peiter et al., 2016; Santana, 2016; Silva e Ramos, 2014). Assim, este aspecto
merece consideragao de profissionais e gestores preocupados tanto com a sat-
de quanto com a formacgao e qualificagao de pessoal no contexto hospitalar.

As terminologias adotadas para referir sentido de comunidade sao cita-
das por diversos autores como: sentimento de comunidade (Moura, 2013);
sentimento psicolégico de comunidade (Morais, 2010); sentido psicoldgico
de comunidade (Martins e Esgalhado, 2013) e sentido de comunidade (Silva,
2012). Todos estes termos sao usados para definir o mesmo conceito; o ulti-
mo, sentido de comunidade, ¢ o mais comum entre os autores e adotado no
presente estudo.

O sentido de comunidade em relagdo ao contexto de trabalho tem sido foco
de estudos nos ultimos anos. Entre as publicagdes sobre o tema, destaca-se a
avaliagao da sua associagdo ao sentimento de integragao, unido e solidariedade
como fundamental para o sucesso no local de trabalho (Barry, 1995). Pretty
e McCarthy (1991) e também Lambert e Hopkins (1995) buscaram identificar
os fatores promotores do sentido de comunidade no local de trabalho, con-
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siderando as relagdes entre género e raga. Mais recentemente, as influéncias
do ambiente de trabalho e a qualidade da lideranga foram investigadas por
Vidal, Ramos e Jariego (2014) como relagoes capazes de produzir um sentido
de comunidade entre trabalhadores das artes cénicas em diversas organiza-
¢oes desse setor.

A analise em conjunto de tais publica¢des ressalta que o conceito tem
sido investigado majoritariamente em estudos de metodologia quantitativa,
nos quais os construtos operacionais do conceito sdo medidos por meio de
escalas e associados a fatores tais como: bem-estar, qualidade e satisfagao de
vida, suporte e apoio social, entre outros. Ja no presente estudo, pretendeu-se
abordar o sentido de comunidade por meio de metodologia qualitativa, base-
ada na perspectiva construcionista social, a qual reconhece que a linguagem
nao apenas explicita a realidade, mas a constitui (Spink e Medrado, 2004). O
construcionismo social ocupa-se em explicar os processos pelos quais as pes-
soas descrevem, explicam ou entendem o mundo em que vivem, articulando
formas compartilhadas de entendimento (Souza, 2014).

A escolha metodolégica com base no construcionismo social ocorreu em
virtude de ser uma proposta reflexiva que busca a voz dos participantes da
pesquisa, no entendimento do processo de construcgao de sentido de equipe,
no caso especifico deste estudo, entre os profissionais de uma equipe multi-
profissional hospitalar. Outro aspecto considerado é que o construcionismo
social entende que a construgdo de sentido nao ¢ individual e tampouco do
grupo isolado, pressupde o compartilhamento entre diferentes comunidades
de origem, valorizando aspectos sociais das comunidades de formagao dos
diferentes profissionais envolvidos.

Em face do panorama exposto, o objetivo geral desta pesquisa foi o de
compreender o sentido de comunidade no contexto de trabalho para uma
equipe de saude multiprofissional hospitalar.

Metodologia

O estudo adotou a metodologia qualitativa, descritiva e exploratéria, que
compreende uma interpelagao ampla, dindmica e contextual, onde se procu-
ra compreender ou interpretar a construgao de conhecimento com base na
participagdo das pessoas em praticas discursivas sociais, histoéricas e cultu-
ralmente situadas (Prodanov e Freitas, 2013).

A pesquisa foi realizada em um hospital publico no sul do Brasil, no
servigo ambulatorial de hematologia e oncologia pediatrica, indicado pela
coordenadora da instituigao por ter em seu quadro funcional profissionais de
diferentes 4reas destinados para atendimento exclusivo neste setor. O servigo
funciona em uma casa anexa ao hospital e atende em dois turnos de seis horas
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de trabalho. Fez parte da pesquisa, executada entre abril a junho de 2015, a
equipe de saude multiprofissional do periodo da manha.

Foram entrevistadas oito profissionais do sexo feminino que tiveram seus
dados pessoais e fung¢des laborais mantidas em sigilo. Adotou-se a letra ‘P’ e
os numeros de 1 a 8 para identificacao de suas falas. O grupo de participantes
foi composto por: uma médica (P6), uma enfermeira (P1), uma assistente social
(P8), uma professora (encarregada de auxiliar as tarefas escolares dos pacien-
tes internados, P7), duas técnicas de enfermagem (P2 e P4) e duas auxiliares
de enfermagem (P3 e P5). A idade variou entre 28 e 55 anos, e o tempo de
servico de 1 a 9 anos no mesmo setor.

As informagdes foram coletadas por meio de entrevista semiestrutura-
da, com base em um roteiro de perguntas previamente estabelecidas, que
abordou as seguintes tematicas: a rotina de trabalho da equipe; o sentido de
comunidade com referéncia aos quatro elementos que subsidiam o conceito:
o pertencimento; a influéncia, a integragao e satisfacao de necessidades e as
ligagdes emocionais partilhadas; e a relagdo entre o sentido de comunidade
para si e para o trabalho em equipe.

Apb6s a aprovagio do Comité de Etica da Sociedade Evangélica Bene-
ficente de Curitiba, obtida sob parecer niimero 35665814.1.0686.0138, em
18/09/2014e, da institui¢ao hospitalar, onde a pesquisa foi realizada, com a
indicagao do setor constituido por equipe multiprofissional, foi estabelecido o
contato com a coordenadora do ambulatério para a apresentagdo da pesquisa.
Em seguida, realizou-se o esclarecimento dos objetivos e o convite formal a
equipe para participar do estudo. Todos os profissionais contatados aceitaram
colaborar prontamente.

No momento da entrevista foi assinado um termo de consentimento livre
e esclarecido pelos participantes. As entrevistas foram realizadas individu-
almente em uma sala de reunides do referido ambulatorio, entre os meses de
maio e junho de 2015, e tiveram uma média de 50 minutos de duragao, sen-
do gravadas em 4udio. Os dados foram coletados no periodo de trabalho dos
entrevistados, sem maiores prejuizos para o servigo, pois foram previamente
agendados, observado o hordrio de menor atividade dos mesmos.

Na analise dos dados desta pesquisa utilizou-se o método da Andlise de
Praticas Discursivas (Spink e Medrado, 2004), com a perspectiva do constru-
cionismo social. De acordo com esta proposta, os passos da analise constitui-
ram-se em: transcri¢do na integra de todas as entrevistas realizadas; leituras
flutuantes, reflexivas e exaustivas das transcri¢des das entrevistas, visando
a identificagdo das categorias estabelecidas a priori com base na literatura;
constru¢do de mapas dialégicos com o objetivo de metodizar a andlise das
praticas discursivas, além de uma tabela contendo nas colunas os participan-
tes, e nas linhas as categorias e as falas correspondentes ao tema de cada en-
trevistado; e andlise vertical e horizontal dos mapas: na primeira, buscou-se
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a identificagdo dos discursos — considerados como a linguagem instituciona-
lizada — correspondentes a cada uma das categorias definidas com base nos
elementos que constituem o sentido de comunidade, e a segunda teve como
objetivo demonstrar as préticas discursivas — o dinamismo do processo de
produgdo de sentidos — nas quais os repertérios sao usados para explicar-se,
posicionar-se ou justificar-se durante o discurso. Mais do que um agrupa-
mento daquilo que se repetiu nos dados, o objetivo foi valorizar também os
diferentes posicionamentos dos profissionais nas relagdes estabelecidas com
os membros da equipe.

Resultados e discussao
Pertencimento

O pertencimento, concebido por McMillan e Chavis (1986) como o senti-
mento de fazer parte e identificar-se com o grupo social, foi identificado nas
seguintes narrativas:

Elas dependem da gente e a gente depende delas, né?... eu acho até que como a
gente fica o dia inteiro junto e é tudo muito corrido, se uma nao ajuda a outra o
trabalho nao flui, ndo €?... Faz toda a diferenga elas ajudarem a gente assim. {...)
Entao, acho que justamente essa parte assim, de ver que sem mim aqui no servigo

as coisas nao funcionam, é, mas como eu falei, sem elas também nao funciona (P6).

Para P7 sua satisfagdo se expressa por ser reconhecida e respeitada por
todos os outros profissionais que com ela trabalham:

Hoje, médicas, o pessoal da enfermagem, sabem qual é o trabalho da professora
aqui (...) Entdo, quando eu ¢4 trabalhando com uma crianga, entdo as pessoas
chegam: ‘Professora, dd licenga?” Mesmo as enfermeiras, as médicas quando vao

atender, entdo elas sabem qual é o trabalho da professora (P7).

Por outro lado, no sentido inverso do relatado até aqui, a participante P5
menciona que esta no local de trabalho apenas aguardando para se aposentar
e aparentemente nao demonstra apego ao lugar:

A gente s6 vem mesmo porque td chegando perto da aposentadoria e tem que se
aposentar. Eu ia para qualquer outro lugar que fizesse seis horas, mas o meu plano

mesmo era trabalhar em seis horas. (P5)

Com base nas narrativas das participantes, pdde-se identificar a produ-
¢do do sentido de pertencer a equipe apontada principalmente pela capaci-
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dade de os profissionais trabalharem conjuntamente, respeitarem o lugar do
outro, e, principalmente, por perceberem a sua importancia para o grupo
e sentirem-se membros dele. Da mesma forma, as narrativas sobre o reco-
nhecimento de que o trabalho ou o setor funciona e que o profissional faz
parte desta equipe e dos resultados alcangados se mostraram um elemento
significativo para manter as pessoas integradas em um mesmo proposito,
elemento fundamental para o sentido de comunidade como descrito em Ma-
rante (2010) e Morais (2010).

Os dados remetem a valorizagao dos aspectos relacionais, do fazer conjunto
e do respeito mutuo entre os profissionais. Estando presentes nas narrativas,
considera-se que os aspectos citados indicam as construgdes sociais sobre o tra-
balhar em equipe. Neste sentido, pode-se supor que o pertencer a uma equipe
afirma aspectos da identidade do profissional e de sua autoestima e, recursiva-
mente, ampliam os aspectos valorizados nas relagdes profissionais e a realidade
que buscam construir para si e para os demais. Do mesmo modo, Graciolli et al.
(2017) assinalaram que os profissionais se percebem beneficiados pela atuagao
em equipe quando se sentem acolhidos e existe a possibilidade de comuni-
cagdo e negociacao das praticas. Neste entendimento, o pertencimento ndo
pode ser compreendido de forma estatica ou como um fato em si, mas como
algo que se almeja no e para o cotidiano da equipe.

Por outro lado, é possivel pensar que em uma equipe de trabalho cada
pessoa vive um momento especifico de sua vida e que, em alguns momentos,
as demandas de outros contextos interacionais tenham um peso maior para
o profissional, diminuindo sua capacidade de contribuir plenamente com o
grupo, como no caso da participante que mencionou pouca disposigéo para o
trabalho em fungao de sua aposentadoria préxima. Cabe ressaltar que a cons-
trugao de uma equipe ndo congrega apenas consensos, pois ¢ importante abrir
espacgo para a compreensao dos posicionamentos dissonantes.

Influéncia

Os principais aspectos relacionados a capacidade de exercer influéncia
na equipe foram: envolvimento afetivo/emocional entre colegas; envolvimen-
to profissional entre colegas; e envolvimento profissional com os pacientes.

A participante P4 ilustra como pode exercer influéncia nas rotinas de
trabalho a partir dos vinculos afetivos construidos entre as colegas:

Venho tranquila. Brigo quando tenho que brigar, me acerto com quem tenho que me

acertar, sim... A partir do momento que eu conhego voce, vai desenvolvendo essa

intimidade e vai me permitindo também acessar algumas coisas das pessoas (P4).
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Pode-se identificar a construgdo da mutua influéncia quando a entre-
vistada P2 faz lembrar a interdependéncia entre as profissdes e como isso ¢
importante para o trabalho em equipe, ao afirmar:

Nao da pra trabalhar sem os colegas. Eu acho, um dia sozinha nesse setor, ficar
aqui, atender todas as criancas em todas as alas, em todos os setores, nao. Ah, nao!
Até pode falar: ‘Ah, consigo!” Porque o ego vai 14 em cima, mas eu acho que nio.
Nao tem, porque vocé nao ia apresentar um servigo de qualidade. Cada um aqui

faz uma parte para alcangar tudo que precisa ser feito pra atender bem (P2).

A influéncia também foi narrada nas relagdes entre profissionais e pa-
cientes/familiares, uma vez que os efeitos desta influéncia também eram re-
conhecidos pela equipe, pela habilidade ou disposi¢ao de o profissional dar
encaminhamento ou resolver as questdes do tratamento ou proporcionar bem-
estar a clientela atendida, como na narrativa de P1:

Eu peguei a crianga no colo, entrei dentro de uma ambulancia que estava esta-
cionada na frente do meu servigo e obriguei o motorista (...) com aquela crianga no
colo, sabe? E os residentes foram tudo correndo atras. Logico, fizeram contato com
o plantdo 14 no pronto atendimento da pediatria e eles estavam nos esperando. Ela
tinha sete, seis anos quando isso aconteceu, entao hoje ela jé tem 14, 15 anos, ela
tem 15 anos, e ela que me faz lembrar disso cada vez que ela vem aqui no ambu-
latorio. Ela que fala: ‘A minha mae diz que eu ¢6 viva porque vocé sequestrou uma

ambuldncia” (P1).

Para P7, seu envolvimento com os pacientes estd presente nas vozes das
criangas, quando estas, mesmo estando ali para tratamento de satde, para
realizagdo de exames, pungdes e outros procedimentos que possam causar
dor, sentem vontade de participar das atividades que ela desenvolve como
professora. A narrativa a seguir ilustra a fala de uma crianga que recebera
alta médica:

‘Porque eu gosto daqui, porque tem a professora, tem as brincadeiras. Eu acho
que o lado bom do ambulatério é a professora’. Nossa, é tao gostoso ouvir isto,
as criangas, na verdade, as criangas aqui dentro veem a professora de uma outra

maneira (P7).

Para a participante P4, agilizar o atendimento minimizaria o sofrimento
dos pacientes, contribuindo para melhoria da qualidade do atendimento:

Minha tnica intengdo, assim, ¢ que a crianga e a mie fiquem o menor tempo pos-

sivel aqui. E uma coisa assim que ¢ muito (...) Porque, como eles vém do interior,
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ficam muito tempo fora de casa, entdo eu sempre acho que, se eles sairem meia
hora mais cedo, é bom pra eles, entendeu? Entao no sentido de agilizar, mas sem-

pre o meu objetivo é a mae e a crianga (P4).

As narrativas apresentadas ilustram a producio de sentidos quanto a
importancia de se construirem praticas a partir de sua formagdo que valori-
zem o bem-estar do paciente e da familia decorrentes da agao conjunta, uma
vez que se reconhecem como parte necessdria para a efetivagao do trabalho.
E possivel supor que, por se tratar de uma equipe com baixa rotatividade de
pessoal e estar destinada a atender criangas com doengas cronicas, as quais,
por sua vez, também permanecem longo tempo em tratamento, as participantes
identificam mais claramente o alcance das suas agdes para o publico atendido
e para a equipe, o que contribui para dar sentido as suas ag¢des e para a in-
fluéncia que exercem neste contexto. Pesquisadores também apuraram que
nas ocasides em que a equipe exercita a escuta qualificada e a integralidade
favorece a recuperacao dos pacientes em outras especialidades e faixas etdrias
(Suguyama, Buzzo e Oliveira, 2016; Pereira et al., 2013).

Por outro lado, foi possivel notar que as participantes tendem a narrar
mais a influéncia exercida por meio de suas praticas profissionais com pa-
cientes e familiares, que descrevem a qualidade da assisténcia oferecida pelo
servigo como um todo, do que as prdticas exercidas com outros profissio-
nais. Isto quer dizer que, por mais que a importancia do trabalho interdis-
ciplinar faga parte do discurso da equipe, as narrativas acabam indicando
que as praticas individualizadas e ndo centradas na construgao da relagao
entre profissionais ainda estdo bastante presentes nas rotinas hospitalares.
Este aspecto também foi apontado por Peiter et al. (2016) e Santana (2016)
ao discutirem que, muitas vezes, os profissionais valorizam a pratica inter-
disciplinar, mas nao sabem como exercita-la nas relagdes com os membros
de sua equipe.

Este aspecto assume contornos mais evidentes quando se analisa o en-
volvimento pessoal entre os membros da equipe, para além de questdes do
trabalho, o que mereceu posicionamentos diferenciados entre si e serd abor-
dado mais adiante nesta pesquisa.

Integracao e satisfacao das necessidades
As entrevistadas P1 e P2 encontram satisfagdo no trabalho:
E o reflexo das minhas agdes neste turno de trabalho que vai delinear o fecha-

mento de todas as agdes desse dia. Entdo, eu saio daqui feliz porque eu consigo

deixar as coisas resolvidas (P1).
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Eu me sinto bem em saber que estou fazendo isso e mais aquilo, entdo eu me sinto
bem (...) porque mesmo quando vocé sente que estd fazendo um pouco mais, é

porque vocé consegue fazer um pouco mais (P2).

As falas das entrevistadas indicam que se sentem satisfeitas quando con-
seguem integrar os diferentes servigos e fazer algo a mais pela equipe, bem
como romper limites e atender as necessidades dos outros. Pode-se pensar
que, desta forma, busquem construir relagdes com vistas a alcangar um ob-
jetivo comum.

O fazer bem ao outro e ser reconhecido por seu trabalho tém como con-
sequéncia a valorizagao pessoal, resultante de um processo de construgao da
identidade profissional e pessoal, possivel pelas trocas linguisticas e mate-
riais que se estabelecem nas relagdes de trabalho. Os aspectos presentes nas
narrativas vao ao encontro da concepgao de trabalho humanizado, conforme
definido por Alves, Deslandes e Mitre (2009) como o cuidado recebido pelo
paciente resultante do somatério de um grande numero de pequenos cuida-
dos que vao se complementando entre os varios cuidadores que circulam e
produzem a vida do hospital. Para Benjumea (2004), entre os elementos que
constituem uma relagdo de cuidado, encontram-se o sentimento de implicagao
ativa, a disposigdo genuina para responder, presenciar, interagir e promover
o bem-estar do outro, implicitos nas narrativas transcritas.

Com respeito e confianga no trabalho que cada profissional desempenha
e divisdo de tarefas para que todos se sintam como participes efetivos da
equipe, a entrevistada P3 explica:

A gente sabe o que cada um tem que fazer e ndo tem grandes problemas nesse sen-
tido. Eu vejo que a colega td apurada [sic], eu vou la ajudar ... “T6 aqui pra o que

voce precisar’ (...) nao precisa nem falar nem nada, que o pessoal ja se organiza. (P3)

O respeito ao outro, mediante o reconhecimento do valor do trabalho de
cada um e a busca para integrar e agregar o conhecimento de cada profissdo,
deveria ser inerente a todas as equipes de satide, o que propiciaria o atingi-
mento do objetivo final. O trabalho de uma equipe multiprofissional se cons-
titui por meio de uma relagdo reciproca, em que cada componente e todos, de
forma compartilhada, fagam um investimento na articulagao das agdes, para
se alcangar um objetivo comum (Bergamin e Prado, 2013; Peduzzi, Norman,
Germani, Silva e Souza, 2013). Ainda que, com base nos dados desta pesquisa,
nao se possa afirmar que a equipe tenha alcangado este patamar de funcio-
namento, as narrativas apontam para o entendimento da importancia deste
aspecto e para a disposi¢do a agir neste sentido. O construcionismo social parte
do pressuposto de que as praticas discursivas geram sentidos, abrindo espago
para novos repertdrios interpretativos, que fardo parte de um conjunto de
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repertorios que possibilitam o surgimento de novos conhecimentos e agdes
(Spink e Medrado, 2004).

Ligacdes emocionais partilhadas

Das oito participantes, cinco demonstraram valorizar as relagdes interpes-
soais com as pessoas da equipe, tanto dentro como fora do setor. Uma delas
se esforgava para que dentro do setor existisse o melhor clima possivel, mas
nio entendia que as relagdes além do trabalho fossem benéficas (P1); outra
(P5) demonstrou desagrado quanto as relagdes estabelecidas dentro e fora do
setor, e ainda houve uma narrativa dubia neste sentido (P6). Alguns exemplos
foram selecionados para ilustrar os diferentes posicionamentos:

A gente as vezes sai, a gente ja foi viajar junto. Sai daqui e vai almogar junto ali,
dai cada um vai pra sua casa e tal. E eu acho que essa convivéncia é importante
(...) vocé acaba conhecendo as pessoas nao s6 no automatico dentro do trabalho
(.-.) é importante eu saber que vocé é mais quieta, vocé prefere trabalhar mais
sozinha, mas tem momentos que voceé vai precisar de ajuda, tem aquela que ja nao
consegue trabalhar tanto sozinha assim, que precisa ter alguém do lado (...) e s6

com esse tipo de convivéncia vocé conhece as pessoas (P3).

Quando um membro da equipe apoia o outro emocionalmente, qualifica-o
como pessoa, pois, ao expressar que o bem-estar do outro importa, reconhece-o
como alguém importante naquele contexto de trabalho. O apoio e os vinculos
relatados pelas participantes desta pesquisa expressam a qualidade da relagdo
que se tem buscado imprimir nesta equipe por alguns de seus membros. Boa
parte das profissionais que atuavam na equipe disse que procuravam e valo-
rizavam o estar junto em outros momentos ou gostariam de poder comparti-
lhar outras situagdes, além da laboral, o que denota a valorizagdo de vinculos
afetivos e de apoio entre elas, mesmo que nao fosse pratica tdo frequente. As
expressdes de afeto e proximidade presentes nos comportamentos narrados,
como sair juntas, visitar, mandar mensagem de aniversdrio, foram demons-
tragdes dos elos que buscavam estabelecer entre elas, o que dava sustentagao
para o trabalho coletivo e reafirmava os aspectos discutidos nas categorias an-
teriores: pertencimento, influéncia e integracao e satisfagdo das necessidades.

A formagao destes vinculos ¢ o elo entre as pessoas nas comunidades
tradicionais. Neste sentido, Amaro (2007) afirma que as ligagées emocionais
sdo sentimentos de calor e intimidade que decorrem do compromisso compar-
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tilhado, e que, assim, os membros da comunidade dividem histérias, lugares
comuns, tempo juntos e experiéncias analogas. No caso aqui estudado, pode-
se dizer que para alguns participantes ha a compreensido de que o exercicio
profissional ¢ beneficiado quando os vinculos afetivos sdo fortalecidos entre
as profissionais, o que as move neste sentido. Este aspecto coincide com os
dados de Graciolli et al. (2017), ao discutirem a importancia do acolhimento
entre os membros da equipe, e com os de Lamb et al. (2017) e Guirardello
(2017), quando afirmam que a proximidade entre os membros da equipe os
protege do estresse e diminui niveis de burnout.

Em contrapartida, constatou-se na fala de uma das entrevistadas que
esses momentos de compartilhamento, em que a cumplicidade estava mais
presente, suscitavam outras colocagdes, como a dubiedade implicita na nar-
rativa quando a participante manifestou sua opiniao:

Eu confiaria nelas, assim, se eu precisasse de algo. Ou algum parente passando
mal, ou que eu precisasse de alguém pra ir comigo em algum lugar. Eu acho que

elas se disponibilizariam, assim, e eu nao teria problema de pedir também (P6).

Houve também discordancia quanto a manter relagdes mais proximas
com colegas:

Eu ndo me reuno com as pessoas porque eu nao gosto de ficar reunida com nin-
guém (...) porque sai muita fofoca (...) eu nio gosto. E mais ou menos assim, eu
t6 chegando, elas estdo saindo e pronto. Porque aqui vocé conversa muito sobre
problema particular e esquece a obrigagao (...) eu prefiro que, assim, se vocé nao
estd bem, se vocé quer falar alguma coisa pra mim, vocé chega e fala. Nao vocé
ficar, assim, como se intrometendo na vida da pessoa (...) invadindo a privacidade

dos outros. (P5).

Também se identificou similaridade de sentimentos quando a P1 falou
que, para algumas pessoas, um relacionamento mais intimo traria prejuizo no
desenvolvimento do trabalho:

Eu acho que isso [sair com colegas| prejudica a relagao de trabalho. Pra mim, eu
acho, assim, que seria bem tranquilo de sair com o pessoal e voltar aqui como
se ndo... [manteve-se pensativa e completou] mas eu sei que para a maioria das
pessoas as coisas ndo funcionam dessa forma. A partir do momento em que vocé
abre essa porta, voce, entdo, td dizendo que somos todos amigos, e amigo, as con-
cepgoes de amigo sdo... [reflete novamente] Infelizmente, a que mais serve é aquela
que te d4 mais conforto. Amigo tem que ser pau pra toda obra, e eu nao concordo

com isso (P1).
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A diversidade de respostas permite supor que nem todas as entrevistadas
partilhavam ou valorizavam momentos de interagao e envolvimento afetivo,
nos quais esta implicada a horizontalidade nas relagdes. O posicionamento
das participantes elucida as construgdes identitarias no jogo de relagdes e de
poder dentro equipe (Spink e Medrado, 2004).

Esta questdo leva a pensar na possibilidade de expressao do conflito na
equipe, pois a narrativa de P5 explicita a presenca de conflito entre ela e
outras pessoas da equipe, que nao ¢ discutido, mas sim evitado. Ja P1 ver-
balizou a sua discordancia por maior aproximagao, discorrendo veladamente
sobre as diferencas existentes entre ela e as colegas de trabalho que ndo sao
concilidveis, ou seja, ou sdo amigas ou sdo colegas — o exercicio destes dois
papéis simultaneamente prejudicaria o trabalho. P5, por mais que diga que
buscaria esta proximidade, pelo tempo verbal escolhido para sua narrativa,
da a entender que isto ndo acontece de fato, ou que ela nao precisa disto no
presente e que, se ocorresse, limitaria a algumas circunstancias praticas e
pontuais. Cabe salientar que P5 ¢ a médica da equipe e P1 a coordenadora e,
por mais que ndo tenhamos informagdes sobre o perfil destas profissionais
e suas habilidades de relacionamento interpessoal, sdo as representantes do
poder instituido na equipe. As demais participantes que valorizaram a proxi-
midade afetiva estdo no mesmo patamar hierdrquico no grupo. Portanto, estas
narrativas indicam que o convivio em equipe nio ocorre sem tensionamentos
e abrem espago, mesmo que sutilmente, para que se questione como se da o
exercicio de inclusdo das diferentes vozes e saberes e em que medida isto ¢
possivel frente a hierarquia hospitalar preexistente as relagoes.

Sentido de comunidade

Foram lancadas as participantes as seguintes perguntas: “O que vocé en-
tende por comunidade? E, partindo desse entendimento, vocé considera a
equipe de que vocé faz parte uma comunidade?” Estes questionamentos per-
mitiram construir, junto com as participantes, reflexdes acerca do sentido de
comunidade no contexto de trabalho, bem como as relagdes que se estabele-
cem como equipe de trabalho.

Por comunidade eu acho que ¢ o pessoal mesmo que vive junto, que compartilha o
mesmo dia a dia, né? Que o que vai dificultar pra um vai dificultar pro outro, como
que se fosse mesmo um bairro. Deu uma enchente, dai ¢ todo mundo. Ai tem que

se unir e se ajudar, ndo ¢? E uma familia mais abrangente (P2).

A comunidade eu acho que é um lugar comum, né? Um lugar comum onde as pes-

soas possam ter os mesmos objetivos, assim. Entao elas estdo naquela comunidade
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com 0S mesmos objetivos, visando toda... trabalhando, tentando trabalhar de uma
melhor forma possivel com integracao e tudo. Eu acredito que isso seja comuni-
dade (P8).

E um grupo de pessoas que compartilham o mesmo espago que é o mesmo sentido
de sociedade, so que num micro, né? Um microespago, uma microrregido. E ai,
com o tempo, com o conhecimento, as pessoas vao compartilhando coisas mais

elevadas dai: sentimento, emogao (P4).

Os relatos das participantes indicaram a presenga de um sentido de co-
munidade com aproximagdo aos conceitos utilizados por Mocellim (2011) e
Vidal (2007). Encontram-se, nos relatos das entrevistadas, referéncias a unido
de todos em torno de um objetivo comum, ao convivio e ao compartilhamento
de costumes, espaco e intimidades entre seus membros. O lugar diferenciado
onde funciona o ambulatério (uma casa anexa ao hospital) e a integracao entre
a equipe também foram mencionados como forma de entender comunidade,
assim como a interagdo entre seus componentes para atingir metas comuns.

Esse envolvimento, porque ¢ tudo muito grudado aqui, né? E por ser uma casa,
ele sai um pouco desse ambiente de hospital e acaba que as pessoas compartilham
mais intimidades, eu acho assim. Porque nao tem aquele peso da institui¢ao, por
exemplo (...) uma das coisas, assim, que eu valorizo, que ¢ muito bom pra crianga,
as pessoas no geral sao de muito boa vontade, as vezes meio atrapalhadas, mas
sabe? Um querendo se impor com o outro, mas no final o objetivo é alcangado.
Entao, isso que ¢ importante, a crianga tem um espago, os pais ficarem um pouco

longe do hospital. Eu acho que isso é o mais importante (P4).

Nas relagdes comunitdrias, nem sempre os relacionamentos sao cordiais
ou amistosos, deve haver espago para embates e tensionamento, jd que sdo
pessoas com diferentes origens e formagdes, mas sdo embates com vistas a
um objetivo comum. A participante P2 considera que a equipe, da qual faz
parte, pode ser considerada uma comunidade, pois se refere ao tempo que
passam juntos, a convivéncia diaria com as colegas, e isso, para ela, remete a
concepgao de comunidade. Diz:

Com certeza! E eu sempre falo que, as vezes, a gente convive muito mais com eles
do que alguns deles com a familia, né? Porque a gente estd todos os dias juntos,
seis horas por dia. Com certeza, ¢ uma comunidade, é uma familia, a gente nao esta

junto por acaso, né? (P2).
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A entrevistada P8 entende a equipe em que trabalha como uma comuni-
dade. Considera o tempo de convivéncia como facilitador para que se possa
compreender a equipe como tal, pois, com o passar do tempo, no ambiente
laboral, sentiu-se integrada, intima das pessoas com quem trabalha para expor
suas ideias e certa de que seria aceita por eles, pois a confianga nas pessoas e
o grau de intimidade a levaram a explicitar assim:

Hoje em dia, sim. Hoje em dia, eu acredito que sim. Porque foi todo um processo,
né? Desde que eu cheguei... eu jé trabalhei 15 anos em outro setor e tudo, e eu
t6 aqui ha pouco tempo. Mas hoje em dia sim, eu me vejo bem integrada com a
equipe, sentir a vontade pra propor ideias, pra propor trabalho, e eu acho que por

isso a gente pode ver como uma comunidade (P8).

Quando questionada sobre a equipe ser considerada uma comunidade, a
participante P5 foi bem sucinta: “Ah, eu acho que sim, né?”, mas também fez
referéncia as maes dos pacientes para exemplificar uma comunidade, relatando
que elas vém falar de seus problemas, contam suas histdrias e a equipe deve
estar pronta para tentar ajudar. A entrevistada P3 refere que, considerando a
unido de todos para se alcancar o objetivo maior, vé a sua equipe como uma
comunidade:

E uma comunidade, com certeza é uma comunidade... Tem que ter uniao, porque
normalmente vocé até pode conseguir fazer sozinha, mas tem certas coisas que
ndo existe individualidade, vocé precisa do outro pra poder chegar a um objetivo

maior ou até resultado melhor do que vocé fazer sozinho (P3).

Corroborando o que foi explicitado, autores como Silva (2012), Marante
(2010), Morais (2010), entre outros, descrevem o conceito de sentido de comu-
nidade mediante a utilizagdo dos mesmos elementos presentes nos significados
acima descritos. A tnica participante que divergiu foi P7, que apresentou o
seu argumento da seguinte forma:

Nao sei se elas sao uma comunidade. Se sdo tao unidas assim pra ser uma comuni-
dade. Se elas realmente se interligam pra ser uma comunidade. Se é cada uma por
si... ndo sei, ndo. Eu acho que pra ser uma comunidade as pessoas tém que estar
um pouquinho mais interligadas, sabe? Que, quando se toquem, realmente a coisa
tenha uma maior conexdo, né? Eu acho que comunidade ¢ isso, que quando uma
toca a outra, eu acho que algumas pessoas aqui comegam a formar uma comuni-
dade. (...) comunidade tem que ter uma maior conexao entre as pessoas. Eu acho

que algumas pessoas sim, umas nao muito (P7).
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Em dissonancia com todas as outras participantes, P7 apresentou davi-
das se a equipe da qual ela faz parte pode ser considerada uma comunidade.
Interessante notar os termos escolhidos para ilustrar seu entendimento, pois
comegou assim: “Nao sei se elas sdo uma comunidade”, posicionando-se fora
da equipe. P7 ¢ professora, cedida pelo municipio para atuar na instituicao e,
por mais que seja onde desempenha sua prética profissional, nao se incluia na
equipe no momento desta reflexdo e ainda levantou o questionamento sobre o
quanto esta equipe tem conseguido lidar com as diferencas de seus membros
e incluir as diferentes vozes. Seu relato destacou a ideia de que as relagdes
comunitarias dependem de tempo, ndo sdo instantaneas, as pessoas vao aos
poucos construindo esta possibilidade.

Consideragoes finais

Na atualidade, a dimensdo profissional ocupa espago significativo na vida
em comum. Com base nesta afirmativa, procurou-se compreender o sentido
de comunidade no contexto de trabalho de uma equipe multiprofissional
hospitalar. Foi possivel identificar que os elementos propostos por McMillan
e Chavis (1986) estavam presentes nas narrativas das participantes e houve
uma aproximagdo dos discursos com o conceito de comunidade, tal como
proposto por Mocellin (2011) e Vidal (2007) para a caracterizagao do contex-
to de trabalho e das relagdes desenvolvidas.

Apesar de considerar que as praticas discursivas da equipe se direcionaram
para o sentido de comunidade entre seus membros, cabe ressaltar a presenca
de vozes dissonantes, indicando que nem todas tinham o sentimento de per-
tencimento ao grupo. Da mesma forma, nao foi unanime o reconhecimento da
relagdo entre comunidade e equipe, estando implicitos os indicios do tensio-
namento hierdrquico nas relagdes, a valorizagao de praticas individualistas,
o conflito nao externalizado e a dificuldade de lidar com as diferencas.

Esses dados levam a refletir que a construgao de um trabalho em equipe ¢
um processo que exige tempo e que nem sempre ¢ alcangado, pois esta sujeito
ndo s6 as interagdes da equipe, mas também as influéncias da institui¢ao e dos
processos sociais e histéricos. Apesar disto e com base nos dados desta pes-
quisa, entendemos que oferecer condigdes propicias para o desenvolvimento
do sentido de comunidade nas equipes é também promover o pertencimento,
contribuir para a constitui¢ao de identidade profissional, elevar a autoestima,
satisfazer necessidades e possibilitar a construgao de sentido de vida, ou seja,
¢ promover a saude do trabalhador.

Entende-se que o conceito teérico aqui proposto — o sentido de comuni-
dade — pode contribuir na medida em que possibilita ir além da constatagao
dos beneficios e/ou dificuldades do trabalho em equipe multiprofissional. Seus
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quatro elementos constituintes podem ser tomados como guia orientador na
construgao de relagdes humanas no trabalho mais satisfatérias e produtivas.

Desta forma, recomenda-se que, ao se pensar em educagdao no campo da
satude, seja considerado ndo apenas os processos de educacgao formal, como
os treinamentos e capacitagdes com énfase em aspectos técnicos, mas que se
invista também em mecanismos que possibilitem as equipes refletirem sobre
as relagdes de trabalho por meio de processos que promovam a explicitagdo
e resolucgao de conflitos.

Como esta pesquisa se limitou a uma equipe, espera-se que futuros tra-
balhos possam estender esse questionamento a outras equipes e aos gestores
hospitalares, a fim de se ampliar a discussao sobre a importancia do fomento
do sentido de comunidade no ambiente laboral.

Colaboradores

As duas primeiras autoras participaram da elaboracao da pesquisa, coleta,
andlise de dados e escrita do artigo. As duas ultimas, na escrita e revisao fi-
nal do artigo.

Resumen La trayectoria profesional ocupa un espacio significativo en la vida de las personas
en la actualidad. Con base en esta premisa, se buscé comprender el sentido de comunidad en el
contexto de trabajo de un equipo multidisciplinario hospitalario. Se trata de una investigacién
cualitativa, realizada por medio de entrevistas semiestructuradas, de las cuales participaron ocho
profesionales del servicio de hematologia y oncologia pediatrica de un hospital ptblico del sur
de Brasil, entre abril y junio del 2015. Las entrevistas se analizaron a la luz de las Practicas Dis-
cursivas. Se establecieron cuatro categorias, derivadas de los componentes tedricos del sentido
de comunidad. Los resultados indican que los elementos pertenencia; influencia; integracién y
satisfaccion de las necesidades; y vinculos emocionales compartidos, estaban presentes en los
discursos del equipo. Se constaté semejanza entre los relatos de los participantes y el concepto
de comunidad para la caracterizacion del contexto de trabajo y las relaciones desarrolladas. Sin
embargo, también se observaron indicios de tensién en las relaciones jerdrquicas, la valoracién de
précticas individualistas, el conflicto no exteriorizado y dificultad de lidiar con las diferencias. Se
concluyé que es necesario invertir con mas fuerza en la valoracion e integracion de los diferentes
profesionales involucrados en el proceso de promocién de la salud y en el fomento del sentido de
comunidad en los equipos hospitalarios.

Palavras clave sentido de comunidad; promocion de la salud; salud ocupacional.
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