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Abstract: This article investigates the barriers and facilitators to knowledge transfer in
interorganizational relationships in the healthcare sector through a systematic literature review.
Based on the analysis of 32 articles selected from the Scopus and Web of Science databases, four
main dimensions were identified: relationship management, partners and relationship
characteristics, external environment and healthcare sector, and resources. The research
highlighted the importance of strategic management focused on continuous learning, mutual
support, and effective communication to facilitate knowledge transfer. Additionally, it was
identified that the diversity of knowledge and geographical proximity between partners drive this

transfer, while cultural and infrastructural differences present significant challenges.
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Resumo: este artigo investiga as barreiras e facilitadores a transferéncia de conhecimento nas
relagdes interorganizacionais no setor de saude, através de uma revisdo sistematica da literatura.
Com base na analise de 32 artigos selecionados das bases de dados Scopus e Web of Science,
identificaram-se quatro dimensdes principais: gestdo do relacionamento, parceiros e caracteristicas
de relacionamento, ambiente externo e setor de saude, e recursos. A pesquisa destacou a
importancia de uma gestdo estratégica focada no aprendizado continuo, apoio mutuo, e
comunicagao eficaz para facilitar a transferéncia de conhecimento. Além disso, identificou-se que
a diversidade de conhecimento e a proximidade geografica entre parceiros impulsionam essa

transferéncia, enquanto diferengas culturais e infraestruturais apresentam desafios significativos.

Palavras-chave: transferéncia de conhecimento interorganizacional; gestdo do conhecimento no
setor de saude; relagdes interorganizacionais; barreiras e facilitadores; revisdo sistematica da

literatura.

1. INTRODUCAO

O setor de saude ¢ caracterizado pela abundancia e complexidade de dados e informacdes,
os quais devem ser convertidos em valor sustentavel para seus pacientes e corpo operacional
(Ayatollahi & Zeraatkar, 2020). Nesse contexto, a Gestdo do Conhecimento (GC) tem a capacidade
de otimizar o potencial do conhecimento (MatoSkova, 2020), orientar decisdes de maneira mais
eficaz (Almansoori et al., 2021) e melhorar o desempenho organizacional (Mahdi et al., 2019).

Entre os processos englobados pela GC, a transferéncia de conhecimento vem ganhando
destaque no ambito das relagdes interorganizacionais (Ferrer-Serrano et al., 2022). Definida como
um processo complexo que envolve o fluxo de informagdes, know-how e expertise entre duas ou
mais organizagdes, a transferéncia de conhecimento interorganizacional facilita a aquisi¢do de
conhecimento util e especializado além das fronteiras organizacionais (Iftikhar & Ahola, 2022;
Iftikhar & Lions, 2022), com a colaboracdo emergindo como o principal motor (Ferrer-Serrano et
al., 2022).

Assim, aliangas, parcerias, redes e ecossistemas tém atraido cada vez mais o interesse de
pesquisa visando entender essas relagdes como fontes de conhecimento para preencher lacunas

internas de conhecimento e enfrentar desafios competitivos e de inovagdo (Bojica et al., 2018),
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bem como para aprimorar rotinas, processos € produtos (Agostini et al., 2020; Olatunji et al., 2024).
Dessa perspectiva, estudos sobre transferéncia de conhecimento em relagdes interorganizacionais
estdo ganhando destaque, sendo considerados um campo de pesquisa diversificado e promissor
(Margiori & Agostin, 2019; Agostini et al., 2020; Ferrer-Serrano et al., 2022).

Embora a importancia da transferéncia de conhecimento em relagdes interorganizacionais,
promové-la é um dos desafios mais complexos que os gestores enfrentam (Mazloomi Khamseh &
Jolly, 2008), exigindo recursos e esfor¢os para desenvolver rotinas que promovam a interacao
(Milagres & Burcharth, 2019). As atividades no nivel da rede interorganizacional sdo mais
complexas em comparagdo ao nivel intraorganizacional, demandando atengdo especifica a
transferéncia de conhecimento (Vuori et al., 2018). Além disso, o tipo de relacionamento, seus
objetivos e o perfil das organizagdes participantes impactam significativamente os fluxos de
conhecimento, bem como sua gestdo (Agostini et al., 2020; Ferrer-Serrano et al., 2022).

Esse desafio torna-se ainda mais consideravel em relacdes dentro do setor de saude,
considerando a complexidade dessas organizacdes em termos de infraestrutura de saude,
tecnologia, suprimentos e alocagdo de pessoal (Dussault, 1992; Bowden et al., 2020). Apesar de
uma quantidade significativa de pesquisas dedicadas a andlise da cooperacdo interorganizacional
em varios setores, menos énfase tem sido dada ao setor de saude (Williams et al., 2021; Franco &
Mineiro, 2023). Da mesma forma, essa limitacdo se estende aos estudos de revisao sistematica da
literatura. Embora alguns estudos abordem relagdes interorganizacionais no setor de saude, seu
foco gira em torno da governanga, estruturacdo, funcionamento e desempenho das relacdes
colaborativas (Aunger et al., 2021; Palumbo et al., 2020; Plamondon et al., 2021), negligenciando
aspectos relacionados ao conhecimento ¢ seus mecanismos de transferéncia. Por outro lado,
revisdes focadas em conhecimento tendem a priorizar a transferéncia de conhecimento entre
profissionais (James-McAlpine et al., 2023) e contextos intraorganizacionais (Cannavacciuolo et
al., 2017).

Para preencher essa lacuna, este artigo visa responder a seguinte questao de pesquisa: quais
as barreiras e facilitadores a transferéncia de conhecimento nas relacdes interorganizacionais no
setor de satide? Para responder a essa questdo, buscamos especificamente: caracterizar as relagdes

interorganizacionais e aspectos que influenciam essas relagdes.
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2. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A transferéncia de conhecimento em relagdes interorganizacionais dentro do setor de saude
foi investigada por meio de uma abordagem de pesquisa bibliografica, envolvendo uma revisao
sistematica da literatura (Cronin et al., 2008). Foram adotadas as diretrizes propostas por Tranfield
et al. (2003), juntamente com os procedimentos do PRISMA (Preferred Reporting Items for
Systematic reviews and Meta-Analyses).

A coleta de dados envolveu a identificagdo de artigos que abordam o tema de pesquisa nas
bases de dados Scopus e Web of Science, garantindo que os estudos selecionados mantivessem
credibilidade, qualidade e rigor cientifico. A busca foi realizada utilizando termos relacionados a
transferéncia de conhecimento ("knowledge transfer*" or "knowledge sharing" or "knowledge
management"), relagdes interorganizacionais (alliance* ou network® or "inter-organi*" or
"interorgani*" or partnership ou ecosystem®), e o contexto de satude (health*).

A busca foi delimitada pelos seguintes filtros: (i) campos de busca: titulo, resumo, palavras-
chave; (i1) idioma de publicagdo: ingl€s; (iii) tipo de publicagdo: artigo ou revisao; (iv) periodo de
tempo: 2014 a 2023. Apos a aplicagcdo desses filtros as bases de dados, procuraram-se artigos
publicados em periddicos de alto nivel. Para isso, os periddicos dos artigos foram avaliados com
base nos indices JCR e SJR, mantendo-se as publicagdes classificadas nos quartis 1 e 2. Quando a
classificacdo entre os dois indices diferia, considerava-se a classificagdo mais alta. O banco de
dados resultante foi exportado para o software Endnote para identificar artigos duplicados,
resultando em um portfolio de 820 artigos. Subsequentemente, titulos, resumos e artigos completos

foram analisados. A Figura 1 resume esse fluxo de triagem.
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Figura 1 - Fluxo da Revisdo Sistematica.
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Fonte: dos autores (2024).

Inicialmente, 20% dos titulos dos artigos foram revisados conjuntamente pelos
pesquisadores para estabelecer critérios de inclusdo e exclusdo, assegurando a alinhamento com o
tema da transferéncia de conhecimento em relacionamentos interorganizacionais no setor de saude.
Os titulos restantes foram avaliados de forma independente por dois autores, com os critérios de
exclusdo adotados descritos na Tabela 1. As classificagdes concordantes entre os autores foram

aceitas; divergéncias ou incertezas foram discutidas com outros autores até se chegar a um
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consenso. Além da revisao dos titulos, a validagao interobservador foi aplicada também as analises
dos resumos e textos completos. Ao final, 32 publicag¢des foram selecionadas para inclusdo.

Os artigos selecionados foram analisados utilizando a andlise tematica (Braun & Clark,
2006), considerando o tema barreiras e facilitadores a transferéncia sendo os artigos codificados
individualmente por cada autor, com o auxilio do software Google Sheets, facilitando a analise

tematica e a discussdo das evidéncias entre os pesquisadores envolvidos.

3. RESULTADOS

A anélise dos 32 artigos permitiu a identificagdo de elementos chave a transferéncia do
conhecimento em organizagdes de saude. Estes elementos foram agrupados em barreiras e
facilitadores como forma de entendimento de cada um deles.

Além disso utilizando-se de analise tematica para identificacdo de tematicas comuns foi
possivel agrupar grandes temas e realizar andlise comparativa dos diferentes elementos uma vez
agrupados por tematica.

Quatro dimensdes foram identificadas (i) gestdo do relacionamento, (ii) parceiros e
caracteristicas de relacionamento, (iii) ambiente externo e setor de saude, e (iv) recursos.

A dimensdo gestdo do relacionamento trds aspectos relacionados a gestdao do
relacionamento observando aspectos relacionados aos elementos que moldam estrategicamente
esses relacionamentos e aspectos operacionais.

A dimensdo parceiros e caracteristicas de relacionamento esta focada em aspectos
relacionados aos parceiros que, em ultima instancia, moldam a propria relagao. Esses aspectos,
juntamente com as caracteristicas de interagdo social e as dinamicas intrinsecas da relagdo,
afetaram a transferéncia de conhecimento entre suas partes.

Ambiente externo e setor de satde envolve a influéncia de aspectos do contexto macro e
micro do setor de saude nas dindmicas para a transferéncia de conhecimento entre diversas
organizagdes. Por fim, recursos envolve aspectos relacionados a suporte econdmico e financeiro
das organizagdes.

Objetivando enfoque nas dinamicas internas entre parceiros, suas caracteristicas e gestao
esta revisdo aprofunda duas dessas dimensdes na transferéncia do conhecimento em organizagdes

de saude, sendo elas a gestdo do relacionamento e parceiros e caracteristicas de relacionamento.
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3.1. GESTAO DO RELACIONAMENTO

Essa dimensao traz aspectos relacionados a gestdo do relacionamento observando aspectos
relacionados aos elementos que moldam estrategicamente esses relacionamentos e aspectos
operacionais.

Desta maneira representando duas subdimensdes: aspectos estratégicos da gestdo e aspectos
operacionais da gestdo (Figura 2).

Figura 2 — Gestdo do Relacionamento

P ~ . . =
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Fonte: dos autores (2024)

Em aspectos estratégicos, uma gestdo focada no aprendizado continuo e no apoio mutuo
(Jeffs et al., 2016; Aristizabal et al., 2015) e o incentivo ao compartilhamento de experiéncias
(Nelson et al., 2022) foram essenciais para enriquecer a transferéncia de conhecimento.

O monitoramento continuo e a avaliacdo dos resultados usando métricas compartilhadas
(Blackford et al., 2021; Souza et al., 2020; Nelson et al., 2022) também desempenharam um papel
significativo na facilitagdo da transferéncia de conhecimento na satde.

A comunicagdo frequente e estratégias eficazes de comunicacao entre parceiros (Nelson et
al., 2022) foram essenciais para a transferéncia de conhecimento.

Porém fluxos unilaterais de conhecimento (Druedahl et al., 2021) e lacunas de comunicacao
(Laihonen, 2015; Du Mont et al., 2022) prejudicaram o processo.

Para aspectos operacionais como facilitadores da transferéncia do conhecimento se destaca
o estabelecimento de uma visdo compartilhada tem se mostrado a base para a construgdo da

colaboragao.
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Essa visdo esta relacionada a propdsitos, objetivos e prioridades comuns entre membros e
parceiros (Ballard et al., 2018; Jeffs et al., 2016; Creswell etal., 2021; Hinder et al., 2021; Heinrich
et al., 2016), clareza quanto aos beneficios para as partes envolvidas (Hinder et al., 2021; Heinrich
et al., 2016), uma defini¢do comum de termos (Heinrich et al., 2016) e métricas de resultados
(Nelson et al., 2022).

Esse alinhamento garantiu, em muitos casos, o engajamento das partes interessadas em prol
de objetivos compartilhados, compreendendo o valor da contribui¢ao coletiva para alcangar os
resultados da transferéncia de conhecimento e mantendo o foco em objetivos comuns.

Outro aspecto impulsionador da transferéncia de conhecimento foi a clara delimitagdo de
papéis entre membros e parceiros, juntamente com governanga participativa e estruturas de
relacionamento (Ballard et al., 2018; Creswell et al., 2021). Isso ajudou a prevenir conflitos, bem
como sobreposi¢des e lacunas nas atividades necessarias, promovendo maior esforco e
engajamento dos envolvidos no processo de transferéncia. Além disso, a experiéncia dos lideres e
seu compromisso com os propoésitos das relagdes facilitou a manutencao do foco e o trabalho
interdisciplinar e interorganizacional (Ballard et al., 2018; Jeffs et al., 2016; Blackford et al., 2021;
Souza et al., 2020).

A seleg¢ao de mecanismos tecnologicos apropriados (Laihonen, 2015; Ballard et al., 2018;
Nystrom etal., 2015; Luhnen et al., 2021; Lluch-ariet et al., 2014; Nelson et al., 2022) e a promog¢ao
de interagdes diretas e atividades informais de compartilhamento de conhecimento (Williams et
al., 2021) facilitaram a transferéncia de conhecimento e tornaram-no facilmente acessivel a todos
os envolvidos. (Williams et al., 2021).

Barreiras podem ser citadas em algumas relagdes, comprometendo a transferéncia de
conhecimento na saude, como limitagdes na gestao, falta de clareza e consciéncia em relagdo aos
objetivos, papéis, procedimentos e beneficios (Du Mont et al., 2022; Heinrich et al., 2016), focos
fragmentados, objetivos e estratégias vagos, falta de planejamento de longo prazo (Nystrom et al.,
2015) e dificuldade em alinhar prioridades entre as organizacdes parceiras na implementagio de
iniciativas conjuntas (Blackford et al., 2021; Du Mont et al., 2022).

Estruturas rigidas e documentagdo excessiva (Creswell et al., 2021), estruturas
excessivamente formais, como boletins informativos e sites (Heinrich et al., 2016), interagdes

excessivamente focadas em trocas interpessoais (Creswell et al., 2021; Laihonen, 2015)
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apresentaram desafios na transferéncia de conhecimento na satide e a auséncia de incentivos para

compartilhamento de conhecimento (Laihonen, 2015) foi uma barreira.

3.2.  PARCEIROS E CARACTERISTICAS DE RELACIONAMENTO
Essa dimensao estd focada em aspectos relacionados aos parceiros que, em ultima instancia,
moldam a propria relagdo. Esses aspectos, juntamente com as caracteristicas de intera¢ao social e
as dinamicas intrinsecas da relagdo, afetaram a transferéncia de conhecimento entre suas partes.
Esses aspectos estdo relacionados a duas subdimensdes identificadas: caracteristicas dos
parceiros e dindmicas do relacionamento (Figura 3).
Figura 3 — Parceiros e Caracteristicas do Relacionamento

Caracteristicas dos parceiros Dindamicas do relacionamento

Parceiras Pessoais
Parcerias Interorganizacionais 3 Lagos prévios
o .

Il

Transferéncia do Conhecimento Diversidade e
Multidisciplinaridade
Aprendizado Colaborativo do Conhecimento Sensibilidade Politica e Cultural

Parceiros e
Caracteristicas do
Relacionamento

Dindmicas do Cultura de Confianga e Respeito Mituo
Relacionamento

Distincia Geografica Equidade e Compromisso Reciproco

Equilibrio de Poder

Motivagio e Engajamento dos Stakeholders

Recursos Técnicos e Infraestrutura
Praticas locais

Nivels de Experiéncia e Habilidad,
Cultura
Suporte Institucional
Resisténcia a Aplicagio de
Conhecimento Novo

Diferencas entre
parceiros

U ——

Fonte: dos autores (2024)

Em caracteristicas dos parceiros destacam-se a diversidade e a multidisciplinaridade do
conhecimento, distincia geografica, lagcos pessoais e interorganizacionais prévios e diferencas
entre parceiros.

A diversidade e a multidisciplinaridade do conhecimento envolvido, resultantes tanto da
diversidade setorial (Capponi & Corrocher, 2022) quanto da colaboragao de especialistas de
diferentes areas (Ballard et al., 2018; Nystrom et al., 2015; Creswell et al., 2021; Nicholson et al.,
2015), enriqueceram a transferéncia de conhecimento, aprimorando o aprendizado colaborativo.

Lacos pessoais e interorganizacionais prévios entre os parceiros (Hinder et al., 2021;

Treasure-Jones et al., 2019) e com agentes externos, como Orgaos governamentais € agentes
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(Ongolo-zogo et al., 2014; Aristizabal et al., 2015), e a comunidade (Blackford et al., 2021),
atuaram como impulsionadores da transferéncia de conhecimento. Além disso, a proximidade
geografica entre os parceiros, em algumas relagoes, facilitou interagcdes presenciais mais frequentes
(Hinder et al., 2021; Nystrom et al., 2015; Mascia et. al., 2019), enquanto, em outros casos, a
distancia entre as organizagdes participantes representou um desafio (Du Mont et al., 2022).

Embora a heterogeneidade possa ser benéfica, diferengas significativas entre os parceiros
em termos de infraestrutura, recursos técnicos, praticas locais, niveis de experiéncia e habilidades
apresentaram desafios para a transferéncia e aplicagdo do conhecimento (Nelson et al., 2022;
Lievre & Tang, 2015; Souza et al., 2020).

Da mesma forma, diferencas culturais, especialmente em relagdes internacionais
(Aristizabal et al., 2015; Lievre & Tang, 2015), como culturas nacionais, idiomas, politicas de
saude e legislacdo, introduziram maior complexidade a transferéncia de conhecimento.

Além disso, surgiram dificuldades devido a diferengas nos valores e praticas dos contextos
organizacionais de diferentes naturezas (por exemplo, publico, privado) e setores (por exemplo,
governo, academia, industria) (Lievre & Tang, 2015; Willimas et al., 2021; Druedahl et al., 2021).
Em alguns casos, a escolha inadequada de parceiros (Hinder et al., 2021) e a presenga do governo
e da indtstria em propor¢cdes menores do que as instituicdes académicas nas relagdoes de
compartilhamento de conhecimento (Druedahl et al., 2021) emergiram como obsticulos a
colaboracao.

Para dinamicas de relacionamento, a sensibilidade cultural e politica (Aristizabal et al.,
2015), combinada com o compromisso igual e reciproco (Reinhard et al., 2021; Huang, 2014;
Aristizabal et al., 2015; Mascia et. al., 2019) e uma cultura de respeito e confianga mutuos (Ballard
et al., 2018; Reinhard et al., 2021; Aristizabal et al., 2015; Lievre & Tang, 2015; Qureshi, 2015;
Creswell et al., 2021; Huang, 2014; Nystrom et al., 2015; Mascia et. al., 2019) contribuiram, em
muitas relagdes, para criar um ambiente propicio a comunicagao ¢ a transferéncia de conhecimento.

Além disso, a auséncia de uma cultura de confianga entre os atores envolvidos (Souza et
al., 2020; Qureshi, 2015; Laihonen, 2015; Heinrich et al., 2016; Lluch-ariet et al., 2014), as vezes
decorrente da competi¢do entre parceiros e dos desequilibrios de poder, constituiu dificuldades
notaveis (Blackford et al., 2021; Luhnen et al., 2021; Qureshi, 2015; Huang, 2014). Em alguns
casos, a falta de motivacdo e engajamento das partes interessadas no compartilhamento de

conhecimento (Blackford et al., 2021; Nystrom et al., 2015), as vezes associada a falta de apoio



® ®
C I I Congreso de innovacién y
gestién del conocimiento
11y 12 de noviembre 2024

UTPL X ==

institucional da alta gestao da organizagao participante (Du Mont et al., 2022), e a resisténcia dos
profissionais a aplicacdo de novos conhecimentos (Souza et al., 2020; Laihonen, 2015; Heinrich et

al., 2016) dificultaram a colaboragao.

4. CONCLUSAO

A transferéncia de conhecimento no setor de saide ¢ um processo multifacetado que
depende de varios fatores, incluindo gestdo de relacionamento, caracteristicas dos parceiros,
ambiente externo e recursos disponiveis. A pesquisa destacou que a gestdo eficiente dos
relacionamentos, com foco em aprendizado continuo, apoio mutuo, comunicacao eficaz e
estabelecimento de uma visdo compartilhada, ¢ fundamental para facilitar a transferéncia de
conhecimento. Além disso, a escolha adequada dos parceiros, a consideracdo das suas
caracteristicas e a sensibilidade as dindmicas culturais e politicas também sdo cruciais.

O estudo identificou varias barreiras, como fluxos unilaterais de conhecimento, lacunas de
comunicagdo, falta de clareza em objetivos e papéis, diferencgas culturais e estruturais, e auséncia
de incentivos para o compartilhamento de conhecimento. No entanto, facilitadores como a
diversidade e multidisciplinaridade do conhecimento, lagos pessoais e interorganizacionais
prévios, proximidade geografica e comprometimento igual e reciproco entre parceiros podem
mitigar esses desafios.

Esses achados ressaltam a importancia de um planejamento estratégico cuidadoso e de
praticas de gestdo eficazes para maximizar o potencial da transferéncia de conhecimento. Para
futuras pesquisas, recomenda-se explorar mais profundamente as interagdes entre essas dimensoes
e como diferentes contextos organizacionais e culturais podem impactar a eficacia das estratégias
de transferéncia de conhecimento. Com isso, serd possivel desenvolver abordagens mais robustas
e adaptativas para enfrentar os desafios e aproveitar as oportunidades na transferéncia de

conhecimento no setor de saude.
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