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El trabajo de Ricardo Burg Ceccim habla de interprofesionalidad y también de 
osadía. Apela a la osadía para pensar de una manera innovadora y para hacer 
uso de referencias que no son las clásicas en un texto sobre educación -y menos 
en el campo de la Salud-. En su trabajo aparecen metáforas, caracterizacón 
de procesos históricos, distinciones etimológicas y alusiones estéticas, en esa 
combinación hay osadía, que sirve para provocar al lector, invitando a pensar 
la interprofesionalidad de una manera no convencional. En ese camino, Burg 
Ceccim cita a una serie de autores1-4, con los que mantiene afinidades lo 
cual da cuenta de la existencia de un clima intelectual en Brasil en torno a la 
interprofesionalidad, con una consiguiente acumulación de experiencias, avances 
y frustraciones donde la osadía reside en seguir construyendo.

En diversos trabajos recientes Naomar de Almeida Filho5-7 explica el papel 
que jugó en América Latina el proyecto de educación superior que impulsó 
la Revolución Francesa a partir de 1789. A la luz de esos trabajos podemos 
reconocer que la influencia del proyecto político emancipador que acompañó a 
los procesos independentistas y de construcción de los Estados modernos en la 
región, fue mayor que la atribuida a la reforma promovida en los EEUU en torno 
a 1916 por Abraham Flexner. El proyecto francés apuntaba a una educación 
superior que diera acceso a sectores sociales hasta entonces marginados de las 
profesiones universitarias. Implicaba una reorganización cognitiva, educacional 
y de las ciencias, que sustentada en un proceso de secularización colocaba en el 
ámbito del Estado aquello que hasta entonces había sido un espacio excluyente 
en manos de la Iglesia.

Además de la consolidación de un espacio laico donde formar a los 
profesionales en medicina, ingenieria o derecho, la educación superior 
experimentó en y desde Francia modelos institucionales de Universidad, por 
una parte, aquellas en las que confluian diversas ciencias y formaban a los 
profesionales en torno a una base conceptual común para luego orientarse 
hacia la formación de especialistas en campos específicos del conocimiento y 
de la práctica. El otro y predominante modelo organizativo comprendía a las 
instituciones académicas “lineales” que desde el inicio de las carreras mantenían 
a los estudiantes dentro de una línea específica propia de cada profesión. 
Escuelas, Facultades o Academias educaban a los futuros profesionales aislados 
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de las otras profesiones y fragmentando a su vez los planes de estudio en cátedras que reforzaban esa 
“linealidad” disciplinaria.

La estructura formativa se acompañaba de instancias reguladoras que comprendían la intervención 
estatal para acreditar a las Escuelas o Facultades y los colegios, gremios, guildas para reconocer y 
habilitar para el desempeño profesional. Ese reconocimiento podía ser tarea del propio Estado o bien, 
ser delegada a los pares, quienes ejercian control en la cantidad y desempeño de cada profesional. Esos 
modelos de Universidades, con mayor o menor encuentro y espacio para el diálogo entre disciplinas 
científicas se correspondían a lo que iba a ser un tipo de producción industrial basado en una línea de 
producción que organiza a los trabajadores para un desempeño repetitivo, sistemático, estandarizado. 
Suplir el artesanado por un trabajo colectivo y concentrado en espacios diseñados a ese fin. La línea de 
producción industrial va a encontrar su progresiva correspondencia en la organización del trabajo en 
los ámbitos académicos y de aplicación de la ciencia en general.

A más de dos siglos de la Revolución Francesa y a un siglo de la reforma Flexneriana, este artículo 
de Burg Ceccim8, y también la rica producción intelectual1-3 con la cual él diáloga y construye, alienta 
a discutir ¿Cuál será el papel de la educación y la práctica interprofesional en el futuro de la formación 
universitaria y en el trabajo cotidiano de los servicios de salud? La Universidad lineal y su estructura 
de Escuelas y cátedras se correspondió con lo que iba a configurarse como el modelo fordista de 
producción, para eso se requería de profesionales que mantuvieran esa linealidad, con su implícita 
distribución jerárquica del trabajo, con una fragmentación disciplinaria del conocimiento y reglas 
y normas que preserven esa asignación de capacidades e incumbencias. Hoy en día, en tiempos 
de un capitalismo cognitivo que consiste en un nuevo sistema histórico de acumulación, donde las 
dimensiones cognitivas e intelectuales del trabajo asumen un rol de decisiva importancia9 y desplazan 
la centralidad que antes detentaba el capital fijo y el trabajo material. Ahora la valorización del capital 
se da mediante la transformación del conocimiento en una commodity. Por eso, el motor, la principal 
fuerza de cambio de la presente organización productiva es el conocimiento que es portado, contenido 
y expresado en la generalizada elevación educativa de la fuerza de trabajo. Tanto en la producción 
industrial, como en la de servicios los trabajadores alcanzan más altos niveles educativos.

En esta organización de la industría y de los servicios, capaz de sustituir la disciplina y verticalidad 
lineal, se requiere de trabajadores y profesionales maleables con la plasticidad necesaria para dialogar 
y captar aquellas dimensiones que permanecian omitidas o relegadas por la organización fordista del 
trabajo. La interprofesionalidad es superadora respecto a esas dimensiones, sin duda, pero lo más 
importante y aquí aparece lo que para mí constituye un valioso aporte de Ricardo Burg Ceccim, radica 
en que además de contribuir a mejorar la seguridad del paciente, además de aportar a humanizar las 
prácticas y bienestar de los propios trabajadores, la interprofesionalidad abre la posibilidad de una 
praxis diferente. Praxis entendida como una política sustentada en afinidades y coherencia de valores 
entre quienes integran el equipo de trabajo. Afinidad en la forma de definir el objeto de trabajo y 
aquello que se desea transformar, sea una persona que necesita atención y cuidado o un conjunto 
poblacional que está reclamando intervenciones transformadoras.

Burg Ceccim define la praxis como pragmática de enseñar, aprender, hacer y actuar, pero puede 
ser ampliada a “forma de hacer política”. En tanto la interprofesionalidad llega como una integración 
de diferentes niveles de conocimientos y prácticas y que va más allá de las actuales incumbencias 
que reconocen los respectivos colegios profesionales y los estándares consensuados en los procesos 
de acreditación. La interprofesionalidad permite a los trabajadores de la salud formarse en una 
praxis donde el equipo de salud mejora y amplia su capacidad de escucha y consiguientemente de 
convocatoria ante los cambios generados por las demandas y capacidades sociales. No se deposita solo 
en la tecnología, en los hallazgos científicos, o en la división del trabajo entre los integrantes del equipo 
de salud, sino que se coloca en un lugar de privilegiada atención a los cambios que se registran en la 
población, en los conjuntos sociales, en los sujetos. Una praxis comprometida de la interprofesionalidad 
cobra sentido si observa, valora y actua a personas o conjuntos sociales en función de derechos de 
ciudadanía, y no por el hecho de contar con cobertura financiera que permita la atención.

El potencial de la interprofesionalidad radica en convertirse en un instrumento acorde y coherente 
con modelos de determinación social de la salud, de equidad y justicia social, caso contrario podrá ser 
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un recurso valioso, pero perecedero, al igual que otras modas pedagógicas. Por su correspondencia con 
cambios en la estructura y organización productiva general, la interprofesionalidad tiene el potencial 
para ser un recurso innovador de indudable valor. Quizás en el futuro cercano además de reclamar 
“Mais Médicos” sea necesario reclamar “Mais equipos Interprofesionales”.
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