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RESUMO

Esta pesquisa tem por objetivo demonstrar a importancia da atuacdo do Agente
Comunitario de Saude (ACS) frente a Atencédo Basica de Saude (ABS) com énfase
na promocado, prevencdo dos agravos a saude e vigilancia em saude em ambito
Nacional, assim como a importancia da formacao técnica através do curso “Saude
com Agente” no Municipio de Magalhdes de Almeida — MA. No campo tedrico e
legislativo, apontar-se os conceitos de autores como Habermas (1989), Peduzzi
(2001), Freire (2014), Politica Nacional de Atencdo de Saude (2017), Lei 11.350/06,
Lei 8.080/90, Nunes (2014) e a Politica Nacional de Educacdo Popular em Saude,
portaria n° 2.761/2013. Realizou-se também uma pesquisa de campo com aplicacao
de um questionario semiestruturado junto aos ACS. No ambito de sua atuacdo,
trataremos das atribuicbes e da importancia social do trabalho desenvolvido e
inerentes a este profissional. No campo educacional, serd embasado nos
fundamentos da interdisciplinaridade que trata da interligacdo entre as varias
profissées que fazem parte do atendimento integral em saude, assim como refletir
como se ampliar conhecimento popular e conhecimento técnico através da educacgao
permanente, uma reflexdo provocada pela sociologia da saude que busca
compreender o processo saude/doenca através de fatores multicultares e como um
atendimento humanizado/ socioafetividade adquirido junto a comunidade reflete na
saude dos usuarios. Seguido da atuacao frente a COVID-19 e os desafios para sua
atuacdo. Destarte o ACS pode ser compreendido como o elo intermediario entre
Atencdo Basica de Saude constituida pela Unidade Basica de Saude (UBS) e a
populacdo usuaria do servi¢o publico de saude no municipio. Na conclusao fez-se o
apanhado contemplando a discusséo apurada no campo bibliografico e da pesquisa
realizada, pontuando a importancia do profissional ACS atuando na base da Atencéo
a Saude, no combate aos agravos visando que através de uma educacdo
permanente é que se aprimora a atuacao desse profissional.

Palavras-chave: Educacdo; Agente Comunitario de Saude; Cotidiano de trabalho;
Magalhdes de Almeida-MA.



ABSTRACT

This paper aims to demonstrate the importance of the role of the Community Health
Agent (CHA) in relation to Primary Health Care (PHC) with emphasis on promotion,
prevention of health problems and health surveillance at the national level, as well as
the importance of interdisciplinary technical training in the city of Magalhdes de
Almeida - MA. In the theoretical and legislative field, the concepts of authors such as
Habermas (1989), Peduzzi (2001), Freire (2014), National Health Care Policy (2017),
Law 11,350/06, Law 8,080/90, Nunes (2014) are highlighted, among others. A field
survey was also carried out with the application of a semistructured questionnaire.
Within the scope of its performance, it will deal with the attributions and social
importance of the work developed and inherent to this professional. In the
educational field, it will be based on the foundations of interdisciplinarity, and socio-
affectivity acquired from the community, as well as current problems such as the
COVID-19 disease and the challenges for its performance. By being the intermediary
between Primary Health Care constituted by the Basic Health Unit (UBS), the
Community Health Agent (CHA) becomes a link between the user population of the
public health service in the municipality. In conclusion, it is expected that the CHA will
be considered in this discussion as the professional that it is, acting at the base of
Health Care, in the fight against injuries, aiming that through permanent education it

is that the performance of this professional is improved.

Keywords: Education; Community Health Agent; Daily work; Magalhdes de Almeida-
MA.
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INTRODUCAO

A pesquisa vem discutir sobre o trabalho desenvolvido pelo Agente
Comunitdrio de Saude (ACS) dando énfase na importancia da formagéo
técnica/permanente com o0s Agentes Comunitarios de Saude de forma
interdisciplinar. Refletindo sobre a problematizacdo do saber cientifico com o saber
popular e a prética profissional interdisciplinar.

Como socibloga, pesquisadora e ACS, me desafiei a apresentar as premissas
do didlogo entre saude e educacdo presente no dia a dia do campo de trabalho
desse profissional que trata do mundo cotidiano, ou seja, das vivéncias dos usuarios
de forma precisa e notdria. Sendo assim, torna-se relevante dar visibilidade ao
processo de trabalho entre profissional-usuario do SUS no ambito da Atencéo
primaria no municipio de Magalhaes de Almeida-MA.

A escolha do tema em discussédo se deu por fazer parte do meu cotidiano,
uma profissional ACS, atuante no municipio de Magalhaes de Almeida, desde junho
2004. Ao pensar na pesquisa, buscou-se trazer uma descricdo do percurso histérico
e uma reflexdo tedrica da categoria enquanto profissional do SUS. Assim como uma
inquietacdo sobre a formacdo técnica que ainda ndo havia oferta para os
profissionais da rede, onde, se tornou tdo necessaria no periodo pandémico, pois a
falta de conhecimento técnico causou inseguranca na atuacao frente ao combate ao
novo coronavirus.

O ACS é um profissional voltado para atender a populacao local no tocante a
prevencdo, promocao e avancos nos servicos de saude ofertados na atencdo
béasica, dentro das Unidades Basicas de Saude (UBS), assim como no combate aos
agravos a saude. O campo empirico é a cidade de Magalhdes de Almeida/MA,
localizada no baixo Parnaiba maranhense, com uma populacdo de 13.807
habitantes (IBGE, 2022).

O municipio conta com uma estrutura de saude constituida por sete Unidades
Bésicas de Saude (UBS), sendo estas compostas de 6 (seis) a 12 (doze) Agentes
Comunitéarios de Saude (ACS), 1 (um) médico (a), 1 (um/uma) enfermeiro (a), 1
(um/uma) dentista, 1 (um/uma) técnico (a) em enfermagem, 1 (um/uma) auxiliar de
dentista, 1 (um/uma) técnico (a) de vacinacdo e 1 (um/uma) auxiliar de servicos
gerais e 1 (um) vigia. Apresenta também uma equipe do Nucleo de Apoio a Saude

da Familia (NASF), que conta com os seguintes profissionais: 1 (uma) Assistente
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Social, 2 (dois) Psicélogos, 4 (quatro) Fisioterapeutas, 1 (um) fonoaudidlogo e 1
(uma) nutricionista. Ademais, 0s municipes contam com especialistas como: 1 (uma)
Terapeuta Ocupacional, 1 (um) Ortopedista, 1 (um) Ginecologista, 1 (um) Psiquiatra
e 4 (quatro) Clinicos Gerais dentro do Hospital Municipal de Magalhdes de Almeida.

A pesquisa vem com 0sS objetivos de discutir o marco regulatério e atos
normativos que norteiam as atribuicées e competéncias do Agente Comunitario de
Saude, sua area de atuacdo, assim como a importancia desse profissional no
desenvolvimento do seu campo de trabalho dentro do Municipio de Magalhdes de
Almeida-MA. Perceber como ocorre a pratica do ACS, dando énfase no campo da
formacdo técnica e na atuacdo em tempos pandémicos, assim como demonstrar o
resultado da pesquisa de campo que teve como sujeitos da pesquisa quatro ACS de
guatro Equipes de Saude, localizadas na zona urbana e rural do municipio que estao
participando do curso Técnico Saude com Agente, onde se aplicou um questionario
e confirmou-se no decorrer das respostas de que forma o aperfeicoamento através
da educacdo permanente tem melhorado o processo de trabalho e culminado na
compreensao dos desafios que a profissao oferece.

Por se tratar de uma é&rea de atuacdo peculiar, colocando-me como
profissional da saude, o tema chamou atencdo para demonstrar como o ACS é um
profissional fundamental na atencdo basica de salde e como a formac&o continuada
€ necessaria para 0 aprimoramento e desenvolvimento das habilidades e
competéncias no seu cotidiano de trabalho. Lembrando que é de suma importancia a
atuacao interdisciplinar dos profissionais da saude no atendimento integral da saude
dos usuérios do SUS dentro das Unidades Bésicas de Saude.

Considerando os avancos e gargalos acerca do atendimento basico ofertado
pelo municipio e por se tratar de pequeno porte, observa-se que a gestao local nédo
mensura esfor¢os para melhorar a oferta de servigos no tocante a saude. Realizou-
se a pesquisa a partir da observacdo e aplicacdo do questionario semiestruturado,
realizado com quatro profissionais ACS.

No desenvolvimento da pesquisa, utilizou-se 0 método qualitativo, o que para
Minayo € descrito como um legado classico da investigacao cientifica que s6 as
pesquisas empiricas podem fornecer. Nesse sentido, percebe-se que o processo do
trabalho investigativo, lato sensu, vem passando por uma constru¢do social e

humana. E ao mesmo tempo aferir se estes encontram-se aptos para enfrentar os
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desafios dos agravos a saude, tomando como exemplo a pandemia da COVID-19%,
onde atuaram na linha de frente indo de casa em casa diariamente orientando a
populacao sobre os cuidados com 0 novo coronavirus.

Considerando que 0 acesso aos servi¢os de salude se estreitou com a criacao
do Programa Agente Comunitario de Saude (PACS) na década de 80 e que cada
vez vem crescendo quando se trata de saude preventiva e ndo curativa, o que ao
mesmo nos inquieta ao olharmos os avan¢cos e observamos que ainda ha muito a
ser feito, principalmente nas estruturas de Tratamento Fora do Domicilio (TFD) ou
até mesmo quando o paciente precisa de um atendimento especifico e ndo temos
como tratar por termos uma estrutura de pequeno porte, o que significa que néo
podemos fazer atendimento de médio e alta complexidade.

A problematica de estudo aqui proposta contempla as dificuldades
encontradas a efetivagdo dos servicos de saude ofertados e da qualificacédo
profissional dos ACS no ambito municipal. Ressaltando que a saude é um dos
direitos fundamentais assegurado na Constituicio Federal de 1988, mas
precisamente no seu artigo 196 “A saude é direito de todos e dever do Estado ...”.
No ambito educacional e social, a pesquisa apresentou a pratica do trabalho do
ACS, assim como sua contribuicdo para a consolidacdo do atendimento primério a
saude e ao mesmo tempo analisou como esta sendo ofertado o curso técnico
“Saude com Agente” para a categoria.

Sendo assim, o estudo se justifica por dar visibilidade ao campo da educacéo
em saude, segmento este que se consolidou através de estudos realizados por
cientistas sociais, como a sociologia da saude. Um campo de pesquisa que observa
gue o trabalho do profissional da saude néo se limita a cura do doente, mas envolve
a prevencdo e promocdo da saude, onde a doenca é apresentada como algo
multicausal, ou seja, por fatores que segundo Nunes necessitam de um olhar
fisioldgico e ndo somente patoldgico.

Acrescido do amparo legislativo e nas observacbes de campo presentes no

cotidiano da prética de trabalho do profissional Agente Comunitario de Saude,

1 Em 30 de janeiro de 2020, a OMS declarou que o surto do novo coronavirus constitui uma
Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII) — o mais alto nivel de alerta da
Organizacao, conforme previsto no Regulamento Sanitario Internacional. Em 11 de marco de 2020, a
COVID-19 foi caracterizada pela OMS como uma pandemia. O termo “pandemia” se refere a
distribuicdo geografica de uma doenca e ndo a sua gravidade. (OMS, 2022). Em 26 de fevereiro de
2020 é confirmado o primeiro caso da doenca no pais. (UNASUS, 2020).
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7

enfatiza-se que é inerente a este ator um papel de diminuir os riscos de
adoecimentos da sua area adscrita, ou seja, acompanhar de perto o niamero de
usuarios com/sem comorbidades para que 0s mesmos tenham uma melhor
gualidade de vida.

Inicialmente, a pesquisa apresenta o contexto histérico da categoria ACS,
através de autores contemporaneos que debatem sobre a importancia da saude
preventiva e das legislacdes vigentes no ambito da saude a nivel nacional, como a
Lei de criacdo do Sistema Unico de Saide — SUS (8.080/90).

No segundo momento, a partir do trabalho de campo desenvolvido com quatro
ACS de quatro equipes de saude, localizada no municipio de Magalhdes de
Almeida/MA, onde pode-se identificar a importancia desse profissional nos servigos
de promocao e prevencdo dos agravos a saude no atendimento realizado pelas
UBS, considerando ainda de grande importancia a formagéo técnica interdisciplinar
do ACS a fim de compreender como se dar 0 seu processo de trabalho e os desafios
de sua profissao.

Como aporte teorico foram utilizados os pensamentos e reflexbes de autores
como Peduzzi, Habermas, Nunes, Minayo, Giddens e Mills. Assim como o0s
principais atos normativos e legislativos que discutem a temética como a
Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988, Lei n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, Lei n° 11.350 de 5 de outubro de 2006, Portaria MS/GM n.°
2.436, de 21 de setembro de 2017, Lei n® 13.595, de 05 de janeiro de 2018, PEC
120 entre outros.

O trabalho esta estruturado em trés secdes. Na primeira secdo discute-se o
marco regulatério do profissional do Agente Comunitario de Saude (ACS), sob a
égide do Sistema Unico de Satde (SUS), assim como 0s atos normativos entre Leis
e Portarias que norteiam as atribuicbes e competéncias desse ator social na Atencao
Bésica de Saude de acordo com a politica Nacional de Atencdo Bésica (PNAB).
Sendo apresentado uma retrospectiva historico-social da categoria analisada desde
seu principio a atualidade, elencando seu aporte tedrico que se torna a base do
corpo deste trabalho.

A segunda secédo trata da pratica desse profissional que tem como locus a
cidade de Magalhdes de Almeida-MA diante do enfrentamento da COVID-19, onde
pode-se perceber que a pratica do ACS se torna indispensavel na aplicacdo de

técnicas que naquele momento eram essenciais mediante a situacdo de calamidade
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publica que o mundo estava vivendo que era a pandemia da COVID-19, onde todos
0S grupos sociais estavam vulneraveis e esse agente foi o suporte béasico na
disseminacdo e construcdo desse conhecimento, repassado de casa em casa no
seu percurso de trabalho.

Na terceira secdo apresenta-se a discussao dos resultados da pesquisa de
campo que teve como sujeitos da pesquisa quatro ACS de quatro Equipes de Saude
gue estao participando do curso Técnico Saude com Agente, com a aplicacdo de um
questionério confirmou-se no discorrer das respostas como o0 aperfeicoamento
através da educagdo permanente tem melhorado o processo de trabalho e
culminado na producédo de novos saberes para a categoria.

Por fim, as consideracfes finais trazem as conclusdes e reflexbes sobre a
pesquisa e seus resultados, assim como as sugestdes para as melhorias no
processo de trabalho do Agente Comunitario de Saulde, ressaltando que dentro
desse processo esta a pratica educativa presente na constru¢cdo do processo de
saude/doenca, no fortalecimento de saberes populares e ciéncia, assim como, na

afirmacdo de valores e respeito as diferencas dentro das comunidades atendidas.
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1 O AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE E SEU MARCO REGULATORIO
PROFISSIONAL

A secdo vem discutindo o marco regulatorio do profissional ACS, sob a
égide do SUS, assim como 0s atos normativos entre Leis e Portarias que norteiam
as atribuicbes e competéncias desse ator social na Atencdo Basica de Saude, de
acordo com a politica Nacional de Atencdo Béasica (PNAB). Apresentam-se aqui 0s
aspectos historico-sociais da categoria analisada desde seu principio a atualidade,
elencando seu aporte tedrico como base da pesquisa.

O ACS é um elo primordial no processo de fortalecimento do SUS,
desenvolvendo a integracdo entre os servicos de saude da Atencdo Basica junto a
comunidade de sua abrangéncia. Atualmente a rede da saude a nivel nacional conta
com mais de 400 mil agentes comunitarios de saude em atuacdo. Profissionais que
contribuem desenvolvendo acdes de promocdo, prevencdo, educacao e vigilancia
em saude diariamente. Em ambito municipal sdo 54 profissionais ACS, distribuidos
em sete unidades basicas de saude (Brasil, 2017).

O trabalho do ACS teve sua origem antes mesmo da promulgacdo da
Constituicdo Federal de 1988, assim como da criacdo do Sistema Unico de Salde
(SUS) Lei 8.080/90 que veio em seguida. De acordo com o seu marco historico, esse
trabalho teve inicio na década de 80, mais precisamente em 1987 no Estado do
Ceara, onde foram contratados 6.113 trabalhadores, uma experiéncia inédita em
razao das secas que o estado sofria, e esses profissionais levaram promocéo da
saude aos municipes do sertdo cearense.

Logo apos a promulgacdo do SUS, teve-se inicio ao Programa Nacional dos
Agentes Comunitarios de Saude (PNACS), de onde se expandiu para todo o
territério nacional, tendo como base a experiéncia cearense e seguida de Leis e
Normativas de nivel Nacional, Estadual e Municipal que sera discutida mais a frente
no corpo do trabalho.

Nota-se que o trabalho desenvolvido no Ceara teve éxito e passou a ganhar
grandes proporcoes, tornando-se uma cobertura nacional com cerca de 400 mil
profissionais atualmente. Decorridos mediante a promulgacdo da Constituicdo
Federal de 1988 e posteriormente o Sistema Unico de Saude (SUS) instituido pela
Lei Federal 8.080/90, como as Leis basilares dos principios da saude nacional.

Vamos voltar ao marco temporal brasileiro em relacdo a participacéo cidada
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na conquista por direitos sociais como saude e educagdo. Este marco é a
promulgacdo da Constituicdo Federal (CF) de 5 de outubro de 1988, conhecida
como Constituicdo Cidada pela participacdo de representantes do povo brasileiro
assegurando o exercicio de direitos em participacdo nas discussfes e no
desenvolvimento de sociedade mais justa. Ressaltando que o Brasil é signatario da
DUDH de 19482
De acordo com a Constituicdo Federal, os direitos sociais primordiais ou que
garanta o minimo existencial estdo contidos no artigo 6°:
Sao direitos sociais a educacgéo, a saude, o trabalho, o lazer, a seguranca, a

previdéncia social, a protecdo a maternidade e a infancia, a assisténcia aos
desamparados, na forma desta Constituicao (Brasil, 1988).

Sendo assim, com a Carta Magna promulgada, a partir desta data todas as
Leis secundarias tem destaque para cada area de abrangéncia. Levantando debates
e discussdes sobre o processo de inclusdo e participacdo social nos atos
normativos, tornando o cidaddo um ator com voz nos mais variados contextos, entre

eles, os econdbmicos e sociais.

1.1 O SISTEMA UNICO DE SAUDE (SUS)

O Sistema Unico de Saltde emerge em 1990, instituido pela Lei 8.080/90 de

19 de setembro de 1990 que dispbe sobre as condi¢cbes para a promocao, protecéo

e recuperacdo da saude, entre outras providéncias. No seu artigo 1° especifica que

todas as acdes e servicos de saude serdo executadas e garantidas tanto pelo poder
publico como pelo privado:

Artigo 1° Esta lei regula, em todo o territério nacional, as agdes e servigos

de saude, executados isolada ou conjuntamente, em carater permanente ou

eventual, por pessoas naturais ou juridicas de direito publico ou privado.
(Brasil, 1990).

Compreende-se a partir do fragmento acima citado que a saude é um direito
fundamental e assegurado pelo Estado para que o cidadao brasileiro, seja este, nato

ou inato possa dela gozar. Uma conquista que partiu dos debates incluidos na

2 Declaragdo Universal dos Direitos Humanos foi adotada e proclamada pela Assembleia Geral das
Nagdes Unidas (resolucéo 217 A Ill) em 10 de dezembro de 1948 versa sobre os Direitos Humanos
como ideal comum a atingir por todos o0s povos e todas as nacdes. (unicef.org).
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Constituicdo Cidadad de 1988, pois esta se deleita sobre os direitos sociais e
individuais que garantem o bem-estar do cidaddo fundamentado em um pensamento
social de igualdade e democratico.

Com a criagcdo do PNACS em 1991, expande-se a experiéncia cearense para
todo o territorio nacional, tornando-se uma politica nacional que logo em 1992 torna-
se Programa Agente Comunitario de Saude (PACS). Em 1994 o Ministério da Saude
da inicio ao Programa Saude da Familia (PSF), uma equipe composta por médico,
enfermeiro, auxiliar de enfermagem e seis ACS na qual se ampliaram os servigos de
saude para que se tornasse cada vez mais préximo dos usuarios.

Entretanto, € com a Lei Federal n° 11.350, de 5 de outubro de 2006, mais
conhecida como lei “Ruth Brilhante” que os Agentes Comunitarios de Saude e
Agentes de Combate® as Endemias tém suas atividades e atribuicbes

regulamentadas de acordo com o disposto nos artigos 1° e 2°:

Art. 1° As atividades de Agente Comunitario de Saude e de Agente de
Combate as Endemias, passam a reger-se pelo disposto nesta Lei.

Art. 2° O exercicio das atividades de Agente Comunitario de Saulde e de
Agente de Combate as Endemias, nos termos desta Lei, dar-se-a
exclusivamente no ambito do Sistema Unico de Salde - SUS, na execucéo
das atividades de responsabilidade dos entes federados, mediante vinculo
direto entre os referidos Agentes e 6rgédo ou entidade da administracao direta,
autarquica ou fundacional (Brasil, 2006).

Assim como da formacdo continuada que deve acontecer bienalmente, ja

alterada pela Lei Federal n° 13.595, de 5 de janeiro de 2018:

Art. 5° O Ministério da Salde regulamentarq as atividades de vigilancia,
prevencao e controle de doengas e de promocao da salde a que se referem
os arts. 3°, 4° e 4°-A e estabelecerd os parametros dos cursos previstos no
inciso Il do caput do art. 6° , no inciso | do caput do art. 7° e no § 2° deste
artigo, observadas as diretrizes curriculares nacionais definidas pelo Conselho
Nacional de Educacéo. (Redacéo dada pela Lei n°® 13.595, de 2018)

§ 1° Os cursos a que se refere o caput deste artigo utilizardo os referenciais
da Educacgédo Popular em Saude e serdo oferecidos ao Agente Comunitério de
Saude e ao Agente de Combate as Endemias nas modalidades presencial ou
semipresencial durante a jornada de trabalho. (Incluido pela Lei n°® 13.595, de

2018)

3 O Agente Comunitério de Salde é responsavel pelos cuidados primarios de uma populacdo dentro
de uma éarea geograficamente definida com capacidade resolutiva no seu trabalho e reforcando a
participacdo da comunidade e o vinculo de responsabilidade entre os servicos de salde e a
populagdo no sentido de acompanhar as mudancgas no cendrio epidemioldgico nacional, sempre com
énfase na promocédo da salde junto as familias. ACS tem um papel fundamental no cuidado em
salilde no contexto da atencé@o primaria. Enquanto atividades do Agentes de Combate as Endemias
(ACE) estdo fundamentadas nas ac¢des de enfrentamento de endemias como a febre amarela, a
maléria, a doenca de Chagas, a esquistossomose e possiveis focos de reproducédo do Aedes aegypti
nos imdéveis. Um trabalho realizado por meio de visita domiciliar para a limpeza de caixas d’agua,
depositos e calhas.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Msg/VEP/VEP-11.htm#art4
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13595.htm#art6
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13595.htm#art6
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13595.htm#art6
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§ 2° A cada 2 (dois) anos, os Agentes Comunitarios de Saude e os Agentes
de Combate as Endemias frequentardo cursos de aperfeicoamento. (Redacao
dada pela Lei n® 13.708, de 2018)

§ 2°-A Os cursos de que trata 0 § 2° deste artigo serdo organizados e
financiados, de modo tripartite, pela Unido, pelos Estados, pelo Distrito
Federal e pelos Municipios. (Incluido pela Lei n® 13.708, de 2018)

§ 3° Cursos técnicos de Agente Comunitario de Salde e de Agente de
Combate as Endemias poderdo ser ministrados nas modalidades presencial e
semipresencial e seguirdo as diretrizes estabelecidas pelo Conselho Nacional
de Educagdo. (Incluido pela Lei n® 13.595, de 2018). (Brasil, 2018).

Com a regulamentacéo dos cursos de aperfeicoamento terdo como parametro
a educacdo popular, ou seja, o0os conhecimentos deverdo apresentar as
possibilidades tedricas e metodoldgicas para transformar ou aprimorar as praticas de
educacdo em saude. Segundo (NUNES, 2013), inicialmente a educacdo para a
saude ndo se apresenta como pratica sanitaria, mas como programa para a
formacédo e aperfeicoamento de profissionais. Sendo assim, tornando o sujeito de
direito e participativo, assim como emancipar a autonomia dos profissionais diante
das possibilidades de humanizar os cuidados integrais dos diferentes atores sociais
envolvidos nesse processo de ensino e aprendizagem.

Ofertar formacéo aos profissionais da saude € de grande relevancia uma vez,
gue uma melhor qualificagéo profissional vem alinhada a uma melhor qualidade no
atendimento ofertado, na discussdo embasada acima o ministério da saude vem
propondo regulamentar as atividades de vigilancia, prevencao e controle de doencas
e de promocdo da saude, buscando estabelecer através de parametros cursos de
formacdo continuada que vem alinhado aos referenciais da Educagao Popular em
Saude. Podendo ser ofertado a cada dois anos e serdo oferecidos aos Agentes
Comunitarios de Saude e Agentes de Combates as Endemias na modalidade
presencial ou semipresencial durante sua jornada de trabalho. Os cursos em

formacao seguirdo as diretrizes estabelecidas pelo conselho nacional de educacgéo.

1.2 - ATRIBUICOES DOS PROFISSIONAIS ACS NA ATENCAO BASICA DE
ACORDO COM A POLITICA NACIONAL DE ATENCAO BASICA (PNAB)

De acordo com a PNAB as acdes em saude serdo de promoc¢ao e prevengao
para que minimize os danos e agravos da populacdo, sendo a atencdo basica a
porta de entrada para atender a demanda de forma gratuita os condicionantes de

saude, assim seguem em seu artigo 2°:


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13708.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13708.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13708.htm#art1
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2018/Lei/L13595.htm#art6
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A Atencdo Béasica é o conjunto de a¢Bes de salde individuais, familiares e
coletivas que envolvem promocgdo, prevencao, protecdo, diagndstico,
tratamento, reabilitacéo, redugéo de danos, cuidados paliativos e vigilancia
em saude, desenvolvida por meio de praticas de cuidado integrado e gestédo
qualificada, realizada com equipe multiprofissional e dirigida a populagdo em
territério definido, sobre as quais as equipes assumem responsabilidade
sanitaria.

81° A Atencdo Bésica sera a principal porta de entrada e centro de
comunicacdo da RAS, coordenadora do cuidado e ordenadora das acbes e
servigos disponibilizados na rede.

§2° A Atencao Bésica sera ofertada integralmente e gratuitamente a todas
as pessoas, de acordo com suas necessidades e demandas do territério,
considerando os determinantes e condicionantes de salde. (Brasil, 2017).

Na citacdo mencionada acima no que se refere a atencdo béasica séo
mencionadas as acfes que comtemplam as trés dimensdes no individual, familiar, e
no coletivo, onde percebe-se que os cuidados integrados e para um todo devem ser
ofertados em rede, de forma gratuita e para todos, o ACS se torna a porta aberta ao
cesso dessa oferta uma vez que o0 mesmo tem o dialogo proximal na comunidade
gque atua e conhece no que tange as necessidades da comunidade.

O ACS tem dentro de suas atribuicbes aquelas em que desenvolve em
conjunto com o Agente de Combate as Endemias (ACE), dentro dessas atribuicbes

estdo:

a) Atribuicdes comuns do ACS e ACE

| - Realizar diagnéstico demogréafico, social, cultural, ambiental,
epidemioldgico e sanitario do territério em que atuam, contribuindo para o
processo de territorializacdo e mapeamento da area de atuacéo da equipe;

Il - Desenvolver atividades de promocdo da saude, de prevencédo de
doencas e agravos, em especial aqueles mais prevalentes no territério, e de
vigilancia em saude, por meio de visitas domiciliares regulares e de acdes
educativas individuais e coletivas, na UBS, no domicilio e outros espacgos da
comunidade, incluindo a investigacéo epidemioldgica de casos suspeitos de
doencas e agravos junto a outros profissionais da equipe quando
necessario;

Il - Realizar visitas domiciliares com periodicidade estabelecida no
planejamento da equipe e conforme as necessidades de salde da
populagdo, para o monitoramento da situacdo das familias e individuos do
territério, com especial atencdo as pessoas com agravos e condicdes que
necessitem de maior nimero de visitas domiciliares;

IV - Identificar e registrar situages que interfiram no curso das doengas ou
gue tenham importancia epidemiol6gica relacionada aos fatores ambientais,
realizando, quando necessario, bloqueio de transmissdo de doencas
infecciosas e agravos;

V - Orientar a comunidade sobre sintomas, riscos e agentes transmissores
de doencas e medidas de prevencéo individual e coletiva;

VI - Identificar casos suspeitos de doencas e agravos, encaminhar os
usudrios para a unidade de saude de referéncia, registrar e comunicar o fato
a autoridade de saude responséavel pelo territorio;

VII - Informar e mobilizar a comunidade para desenvolver medidas simples
de manejo ambiental e outras formas de intervencdo no ambiente para o
controle de vetores;
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VIII - Conhecer o funcionamento das agfes e servicos do seu territério e
orientar as pessoas quanto a utilizacao dos servigos de saude disponiveis;
IX - Estimular a participagdo da comunidade nas politicas publicas voltadas
para a area da salde;

X - Identificar parceiros e recursos na comunidade que possam potencializar
acOes intersetoriais de relevancia para a promoc¢éo da qualidade de vida da
populacdo, como acdes e programas de educacdo, esporte e lazer,
assisténcia social, entre outros; e

Xl - Exercer outras atribuicbes que lhes sejam atribuidas por legislacéo
especifica da categoria, ou outra normativa instituida pelo gestor federal,
municipal ou do Distrito Federal (Brasil, 2017).

Compreendendo as atribui¢cdes citadas acima o ACS desempenha um papel
de fundamental importancia no tocante a Atencdo Basica e Vigilancia em Saude,
sendo este a porta de acesso aos servicos e acompanhamentos dos servigos
ofertados aos usuarios no seu territorio. O que para os organizadores do curso

técnico saude com agente compreende que:

‘o Agente Comunitario de Saude (ACS) e o Agente de Combate as
Endemias (ACE) sao profissionais que contribuem de modo significativo
para a prevencdo de agravos, promocdo e assisténcia a saude da
populacdo. Assim, percebemos que trabalhar promovendo a integracdo
entre a equipe e a populacdo de referéncia junto a Unidade Basica de
Saude (UBS) é o essencial para o desenvolvimento das acdes e da
educacdo cidadd, relacionadas as necessidades e as condi¢cdes do

territorio” (Brasil, 2022).

Tal afirmacdo nos remete a valorizacdo que o profissional ACS e ACE
dispdem a sua populacdo adscrita, sendo visto como um elo entre comunidade e
UBS no desenvolvimento da vigilancia epidemiologica. Nessa perspectiva procura-se
refletir acerca de como ACS desenvolve suas atividades por meios de visitas
domiciliares e a¢cBes educativas de orientacdo, sejam estas de cunho individual ou
coletiva, realizadas em domicilio ou na UBS do territorio.

Assim como as atribuicbes comuns de acordo com a Portaria 2.436/17 entre

as atribuicdes do Agente Comunitério de Saude estéo:

b) Atribuicbes do ACS:

| - Trabalhar com adscricdo de individuos e familias em base geogréfica
definida e cadastrar todas as pessoas de sua area, mantendo os dados
atualizados no sistema de informacéo da Atencdo Bésica vigente, utilizando-
os de forma sistematica, com apoio da equipe, para a andlise da situacdo de
salde, considerando as caracteristicas sociais, econdmicas, culturais,
demograficas e epidemiolégicas do territorio, e priorizando as situa¢des a
serem acompanhadas no planejamento local;

II - Utilizar instrumentos para a coleta de informacdes que apoiem no
diagndstico demografico e sociocultural da comunidade;



23

lll - Registrar, para fins de planejamento e acompanhamento das ac¢des de
salde, os dados de nascimentos, 6bitos, doencgas e outros agravos a saude,
garantido o sigilo ético;

IV - Desenvolver a¢des que busquem a integracdo entre a equipe de saude
e a populagdo adscrita a UBS, considerando as caracteristicas e as
finalidades do trabalho de acompanhamento de individuos e grupos sociais
ou coletividades;

V - Informar os usuérios sobre as datas e horarios de consultas e exames
agendados;

VI - Participar dos processos de regulacédo a partir da Atencao Basica para
acompanhamento das necessidades dos usuarios no que diz respeito a
agendamentos ou desisténcias de consultas e exames solicitados;

VII - Exercer outras atribuicdes que lhes sejam atribuidas por legislacao
especifica da categoria, ou outra normativa instituida pelo gestor federal,
municipal ou do Distrito Federal (Brasil, 2017).

Destaca-se que entre as atribuicbes e competéncias do ACS, estdo o
cadastramento e mapeamento da sua comunidade adscrita, coleta de informacdes
para o diagnostico sociocultural e demogréafico, assim como, registrar doencas e
agravos e informar sobre o0s servi¢os ofertados e profissionais especializados para o
atendé-los. Para Nogueira, Silva e Ramos (2008), o Agente Comunitario de Saude
sao:

“[...] um elo entre os objetivos das politicas sociais do Estado e os objetivos
proprios ao modo de vida da comunidade, entre as necessidades de salude
e outros tipos de necessidades das pessoas, entre 0o conhecimento popular
e o conhecimento cientifico sobre saude, entre a capacidade de autoajuda
prépria da comunidade e os direitos sociais garantidos pelo Estado”
(Nogueira, Silva e Ramos, 2000, p.10).

O profissional ACS é de suma importancia dentro de sua microarea de
abrangéncia. Dentro desse territorio adscrito, o Agente Comunitario de Salde é
responsavel por levar os servicos de saude disponiveis dentro da Unidade Bésica de
Saude (UBS), assim como a demanda apresentada pela comunidade, como por
exemplo, 0s servicos necessarios aos usuarios acamados e domiciliados, como
visitas domiciliares com outros profissionais, entre estes pode-se elencar o Médico
da familia, a enfermeira chefe, o Técnico em enfermagem, o fisioterapeuta,
psicologo, o nutricionista entre outros.

Dentro dos principios da Atencao Basica em Saude, segundo a (PNAB, 2017)
estdo a “universalidade de acesso, equidade na assisténcia e integralidade da
assisténcia”, ou seja, o modelo de atengao interdisciplinar ou multiprofissional, que
trabalham o paciente/usuario do SUS de forma integralizada, compreendendo o
processo do adoecimento de forma multicausal marcada por fatores social, politico,

econdmico e ambiental.
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2 A PRATICA DO AGENTE COMUNITARIO DE SAUDE EM MAGALHAES DE
ALMEIDA-MA DIANTE DO ENFRENTAMENTO A COVID-19

Discute-se aqui sobre a pratica desse profissional que tem como locus a
cidade de Magalhdes de Almeida - MA diante do enfrentamento da COVID-19, onde
pode-se perceber que a pratica do ACS é indispensavel na aplicacdo de técnica
frente a situacédo de calamidade publica vivenciada na pandemia.

Um breve apanhado sobre o que foi a COVID-19. O mundo foi surpreendido
com o alerta emitido em 31 de dezembro de 2019 pela Organizacdo Mundial da
Saude (OMS) sobre os casos de pneumonia ocorridos na cidade de Wuhan, na
China. Em meados de janeiro de 2020 se confirma pelas autoridades chinesas que
se tratava de um novo tipo de coronavirus, um virus que causava danos mais
gravosos nos seres humanos. Em seguida foi declarada uma Emergéncia de Saude
Plblica Internacional, pois havia um surto causado pelo virus SARS-CoV-2,
causando a doenca COVID-19. Logo, em marco de 2020 foi declarada a “pandemia”
havendo um surto da doenca em varios paises e regides do mundo. (site: paho.org).

Segundo a Organizacdo Pan-americana da Saude, morreram no mundo 14,9
milhGes de pessoas entre 2020 e 2021 pela pandemia da COVID-19% No Brasil até
meados de julho de 2023, havia 704.488 6bitos confirmados. E notério que a doenca
deixou uma vasta lacuna atemporal na sociedade do século XXI.

Sobre a formacéo técnica, apesar de estar garantido em lei desde 2006 com a
promulgacéo da lei 11.350/06 e alterada pela lei 13.595/2018, todavia, durante esse
periodo pouco se fez em relacdo a educacdo permanente dos profissionais ACS.
Contudo o mundo foi surpreendido com a Pandemia causada pela COVID-19, isso
trouxe questionamentos sobre a atuacdo segura em campo em casos de calamidade
publica como foi 0 momento vivenciado nos ultimos dois anos. De acordo com a Lei
Federal n° 14.035/2020, ficou vedado aos o6rgdos publicos o fechamento das

atividades essenciais, assim descreve o art. 3°, na redacéo do § 11:

E vedada a restricio & acdo de trabalhadores que possa afetar o
funcionamento de servigos publicos e de atividades essenciais,
definidos conforme previsto no § 9° deste artigo, e as cargas de
qualquer espécie que possam acarretar desabastecimento de

4 O municipio de Magalhdes de almeida- MA, divulgou em seu Gltimo boletim epidemioldgico mais
precisamente em 03/04/2022 as 18:00 que haviam até aquele dado momento 1493 casos
confirmados, zero ativos, zero isolados domiciliar, zero internados (UTI) e 33 6bitos. (Inst. SEMUS).
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géneros necessarios a populagéo (Brasil, 2020).

Vale destacar que os profissionais de salde estavam na linha de frente °no
combate ao novo coronavirus denominado de SARS-CoV-2, mesmo diante das
incertezas que aquele momento resguardava. Dever-se-ia  trabalhar com a
prevencdo do adoecimento em massa, pois 0 sistema de saude ndo tinha como
comportar, seria um colapso.

Entretanto, ser ACS, esta na linha de frente e ter ido ao campo de trabalho,
utilizando como protecdo individual, mascara, alcool em gel e mantendo o
distanciamento social. O que ao mesmo tempo era repassado para a comunidade,
causou naguele momento, incerteza, medo de adoecer, perder o contato direto com
as familias, ou seja, de repente tudo mudou, sendo necessario se reorganizar e
seguir em frente sem poder pensar nos riscos que o momento oferecia. “Nunca me
sentir tdo fragil dentro do meu campo de trabalho e no desenvolvimento da
promocdo e prevencdo aos fatores epidemiolégicos de adoecimento em massa”
(Silva, ACS). Seguindo as recomendacdes manifestadas pelo Ministério da Saude.
Observa-se que houve uma readequacdo na atuacao do ACS no seu processo de
trabalho frente a pandemia tomando alguns cuidados de acordo com a portaria
020/2020:

» Nao proceder as atividades dentro domicilio. A visita estara limitada
apenas a area peridomiciliar (frente, lados e fundo do quintal ou
terreno);

* Priorizar visita aos pacientes de risco (pessoas com 60 anos ou mais
ou com doengas crbnicas nao transmissiveis como diabetes,
hipertenséo, doenca cardiaca, doenga renal crénica, asma, DPOC,
imunossuprimidos, entre outras). Por serem grupo de risco, sdo o0s
que precisam de mais cuidado;

* Manter distanciamento do paciente de no minimo 1 metro; nao
havendo possibilidade de distanciamento, utilizar mascara cirdrgica;

* Higienizar as maos com alcool em gel (Recomendacao ACS/MS).

» Nos casos de visita as pessoas com suspeitas de Covid-19, sempre
utilizar mascara cirargica e garantir uso de EPI apropriado (Brasil,
2020).

O contexto epidemioldgico causado pela pandemia da COVID-19, trouxe uma

reflexdo diante da atuacdo do ACS mediante os agravos a saude, principalmente no

> Por sermos linha de frente, a vacinacio teve inicio pelos profissionais de saide em janeiro de 2021.
Mas um fato chamou-nos aten¢éo, se € o ACS que esta diretamente na casa do usuario, porque
fomos o Ultimo grupo da salde a ser vacinado? Sera por que a equipe médica e de enfermagem
tinham contato direto com os adoecidos nos leitos hospitalares? E o ACS que nem ao menos sabia
gue estava em contato com alguém doente se este ainda ndo havia testado positivo? Fica aqui as
indagacfes que nao obtive resposta.
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tocante ao adoecimento em massa causado pelo virus SARS-CoV-2 e das
dificuldades encontradas pelo profissional em disseminar as normas de cuidados
com a infeccdo de forma distante, sem poder adentrar o interior das casas das
familias na comunidade.

Nesse ponto o referencial é pontual quanto as normas basicas de salde nos
tempos pandémicos, normas essas que foram essenciais para a continuidade do
desenvolvimento do seu trabalho junto a comunidade procedendo de forma
cautelosa, usando de forma indispenséavel os EPI a fim, de garantir o atendimento
prioritario em saude a comunidade.

Ao Agente Comunitario de Saude ficou a incumbéncia de ir de casa em casa
para que de forma educativa repassasse aos usuarios as medidas de prevencao e
os sintomas do COVID-19. E que no caso de adoecimento teria um atendimento
referenciado. Muitos profissionais foram acometidos pelo virus, mas ndo houve
cessamento de vidas em ambito municipal.

Diante do exposto, nota-se como uma formacdo permanente faz muita
diferenca no atendimento primario, principalmente no momento pelo qual acabamos
de passar. A educacao faz parte da rotina diaria do ACS, pois somos a porta aberta

da vigilancia em saude.

2.1 EDUCACAO POPULAR EM SAUDE X FORMAGAO TECNICA DO ACS

De acordo com a Politica Nacional de Educacdo Popular em Saude é
garantido por lei que estabele o encontro entre os conhecimentos construidos
histérica e culturalmente sejam respeitados e ampliados através dos conhecimentos
técnicos adquiridos e assim possam conceber um processo humanizado, assim cita

a portaria n° 2.761, de 19 de novembro de 2013, no artigo 3°, § 1°:

§ 1° Dialogo é o encontro de conhecimentos construidos histérica e
culturalmente por sujeitos, ou seja, 0 encontro desses sujeitos na
intersubjetividade, que acontece quando cada um, de forma
respeitosa, coloca o0 que sabe a disposicdo para ampliar o
conhecimento critico de ambos acerca da realidade, contribuindo com
0s processos de transformacéo e de humanizacéo. (Brasil, 2013).

Compreende-se com a citagdo acima que o compromisso de universalizar,
integralizar e promover a igualdade na saude, advem em manter os saberes

populares, respeitando sua ancestralidade, assim como valorizar sua producéo,
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sendo esta de forma individual ou coletiva.

Depois de analisar os conhecimentos empiricos que tanto a comunidade
como o ACS detém, o SUS descreve através de suas normas ténicas parametros
para que o profissional através de sua formacgdo técnica possa ampliar esses

saberes cotidianos de forma reflexiva e humanizada.

Para um sistema de saude funcionar, qualquer que seja o seu modo
de organizacdo, é necessario que estejam atuando um conjunto de
trabalhadores com diferentes formacgbes profissionais, suficiente,
competentes, comprometidos e valorizados pelo seu sistema de
saude, organizados de maneira que sejam dadas respostas a
cidadania de acordo com os direitos que ela tem e com a qualidade e
exceléncia requeridas (Brasil, 2020).

A citacdo acima revela-se como o item norteador da discussdo do subtema
apresentado, pois se trata de um recorte do Parecer Técnico emitido pelo Ministério
da Saude tratando da protecéo fisica e psicolégica dos trabalhadores da saude no
enfrentamento a pandemia da COVID-19.

De acordo com a Portaria N° 198/GM em 13 de fevereiro de 2004 institui a
Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude como estratégia do Sistema
Unico de Saude para a formacéo e o desenvolvimento de trabalhadores para o setor
e da outras providéncias.

Art. 6° A Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salide, como
uma estratégia do SUS para a formacao e desenvolvimento de

trabalhadores para o setor, pela esfera federal, sera financiada com
recursos do Orcamento do Ministério da Saude (Brasil, 2004).

A formacdo tdo aguardada chegou. Através da Universidade Federal do Rio
Grande do Sul e Ministério da Saude com duracdo de 10 meses, ou 1.275 (mil
duzentas e setenta e cinco) horas, tendo como publico-alvo os ACS e ACE que

atendam aos requisitos instituidos pela portaria MS 3.241/2020 no Art. 8°:

Poderdo participar dos cursos de formagdo técnica os Agentes que
atendam aos seguintes requisitos:

| - Estar em pleno exercicio profissional;

Il - estar vinculado ao respectivo estabelecimento de saulde
regularmente registrado no Sistema de Cadastro Nacional de
Estabelecimentos de Saude (SCNES); e

lll - ter concluido o ensino médio, estar cursando o Ultimo ano do
ensino médio ou estar matriculado na Educacao de Jovens e Adultos.

Sendo assim, compreende-se que estardo habilitados a realizar a formacéo
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técnica os ACS e ACE que preencherem os requisitos acima citados.

Ainda de acordo com a mesma portaria, o curso técnico “Saude com Agente”

tera como objetivos os elencados no art. 2°:
“Sé&o objetivos do Programa Salde com Agente:
| - prover a formacdo técnica aos Agentes Comunitarios de Saude
(ACSs) e aos Agentes de Combate as Endemias (ACEs) de todo o
pais, em conformidade com as necessidades do Sistema Unico de
Saude (SUS);
Il - contribuir para a melhoria da saide da populagéo;
Il - fortalecer a Atencao Primaria & Saude (APS) em seus atributos
essenciais, como acesso, longitudinalidade, coordenacéo do cuidado
e integralidade, e em seus atributos derivados, como orientacdo
familiar e comunitaria e competéncia cultural; e
IV - fortalecer a Vigilancia em Saude e aperfeicoar as acbes de
combate as endemias visando a promogéo da saude.

No que se refere o curso técnico € notorio que essa formacdo em saude seja
uma contribuicdo de grande eficacia na promoc¢ao e qualidade em saude através do
trabalho desenvolvido pelo ACS. Com o fortalecimento da atencdo bésica
compreende-se que a apropriacdo de técnicas vem aprimorar o desenvolvimento da
promocao e prevencao em saude.

O curso ocorreu no formato hibrido com encontros presenciais e online (EAD),
de forma gratuita e com base nas diretrizes normativas que compdem o curso. A
formatacdo do curso foi pensada para os ACS e ACE a fim de que se pudesse
trabalhar e estudar ao mesmo tempo, ou seja, no espaco de tempo garantido em Lei
para a formacdo permanente sem contar que a Educacao a Distancia alcanca um
maior nimero de alunos.

De acordo com o Presidente do Conselho Nacional de Secretarias Municipais
de Saude - CONASEMS o curso foi desenhado em 2017, depois de uma grande
mobilizacdo, conseguiu-se o objetivo que era alcancar o maximo de profissionais
possiveis. Segundo a coordenadora do curso Daniela Knauth “ressalta que a
articulacdo entre Ministério da Saude, Universidade Federal do rio Grande do Sul —
UFRGS, CONASEMS e os municipios que aderiram ao projeto, fizeram com que 200
mil ACS e ACE das cinco regides do Brasil alcancassem a titulacdo de Técnico em
Agente Comunitario de Saude, mediante o formato de teleaulas e material em PDF.
O curso teve inicio em agosto de 2022, finalizando em junho de 2023 com o objetivo
de formar os ACS tedrica e tecnicamente para atuar na identificacdo, prevencéo e
controle das doencas, assim como aperfeicoar o processo de trabalho, integrando a

vigilancia em saude.
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Outro objetivo da formacédo é trazer a importancia do conhecimento popular
em tratar a pessoa doente através da medicina popular, ou seja, o conhecimento
repassado de geracdo em geracdo, com O conhecimento cientifico que estdo
contidos nas normas técnicas de tratamento aos agravos a saude. Ao relacionar
conhecimento popular, nos remete a cultura e moral intrinsecos aos individuos de
um determinado grupo social. Segundo Habermas (1989), em sua obra “Consciéncia
Moral e Agir Comunicativo”, ao tratar dos saberes institucionais existentes entre
normas e valores do dominio pratico:

“Os agentes comunicativos tém um saber explicito das ordenagdes
institucionais existentes, as quais se referem com seus atos de fala;
mas esse saber permanece, no estadio convencional, tao
intimamente entrelacado com as certezas implicitas, ligadas a esse
pano de fundo, das formas de vida particulares, que o acervo de
normas intersubjetivamente reconhecido adquire uma validade
objetiva. Se agora 0 mundo social € moralizado a partir da atitude
hipotética do participante do Discurso e se vé assim destacado da
totalidade do mundo da vida, essa funcdo entre validade e validez
dissolve-se.”

“Ao mesmo tempo, a unidade da praxis das comunicag¢des
habitualizadas da vida quotidiana decomp&e-se em normas e valores,
ou seja, numa parte do dominio pratico que pode ser submetida, do
ponto de vista da validez deontoldgica, a exigéncia da justificacéo
moral e em uma outra parte do dominio pratico que néo é passivel de
moralizacdo e que abrange as configuracdes de valor particulares,

integradas em modos de vida coletivos e individuais.” (HABERMAS,
1989, p. 211/212).

Corroborando com a citagcdo acima, ao descrever que a agdo comunicativa é
complexa e necessaria na interpretacdo do mundo e a socializacdo, sendo esta
dltima a mais complexa, pois os resultados de seus processos sao de carater
individual e em conjunto. Sendo a comunicacdo fundamental no processo do
desenvolvimento humano, sendo esta que permite a interacdo e a instauracao de
processos éticos e de socializacao.

Percebe-se que o ACS é um profissional que domina de certa forma um saber
convencional, ou seja, um saber empirico que é disseminado no seu cotidiano de
trabalho, ou seja, como sua pratica de trabalho que sdo conduzidos por principios e
regras da categoria profissional. Com o curso técnico, houve uma aprendizagem de
pratico com o cientifico.

O curso proporcionou uma equiparacado entre os conhecimentos (empirico e
cientifico), sendo que dos temas abordados foram demonstradas sua eficacia e

consideracdes necesséarias. Do conhecimento empirico se extrai a vivéncia do
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cotidiano da atuacdo do profissional ACS. Em relagdo ao cientifico, se traca o
conhecimento técnico ofertado pelo curso “Saude com Agente”’, onde se pode
aproximar teoria e pratica. Observa-se que nédo se pode deixar de abordar durante
as visitas domiciliares a importancia do “cha de erva-cidreira”, muito utilizado para
baixar a presséao arterial descompensada, por exemplo, mas ressaltando sempre que
associado a medicacdo cuidados basicos, como atividade fisica e uma alimentacéo
adequada, no processo de controle da *hipertenséo arterial tera maior eficacia.
Segundo Freire (2014) ndo se pode romper com os saberes de experiéncia
com o0s saberes metodoldgicos (cientificos), onde ingenuidade e criticidade se dao
através da curiosidade.
‘O que temos de fazer, na verdade, é propor ao povo, através de certas
contradicbes basicas, sua situacdo existencial, concreta, presente, como

problema que, por sua vez, o desafia e, assim, lhe exige resposta, ndo s6 no
nivel intelectual, mas no nivel da acao” (Freire, 2014, p. 49).

Conforme nos diz Freire, os desafios que se apresentam no nosso cotidiano
de trabalho ao surgir devem ser superados a fim de que ocorram melhorias
significativas, desafios esses que em sua maioria das vezes requer uma formagao
especifica para que se possa avancar intelectualmente e obter respostas no
problema a ser solucionado.

Voltando especificamente ao curso de formacéo técnica para ACS e ACE, que
tem como visdo a habilitacdo profissional desses profissionais, que estejam com o
pré-requisitos académicos do MEC atendidas, trazendo como objetivo geral:

‘Formar Agentes Comunitarios de Salde, tebrica e tecnicamente,
habilitando-os a atuar na identificacdo, prevengéo e no controle das doencas

e dos agravos e, aperfeicoar os processos de trabalho direcionando-os
pelos indicadores de saude” (Brasil, 2022).

A proposta pedagogica do curso esta pautada na concepcdo da andragogia,

7

gque é o ensino para adultos, centrando assim, os estudos nas competéncias
inerentes a atuacdo do Agente Comunitario de Saude, através de reflexbes sobre os

desafios a serem superados. De acordo com Kern Martins:

“Na Andragogia, a aprendizagem € focada mais naquilo que é necessario a
vivéncia do aluno na sociedade, com propostas de atividades que envolvem
acles do cotidiano que irdo ajuda-lo a enfrentar problemas reais (surgidos
na vida pessoal de qualquer ser humano), uma vez que é centrada na
aprendizagem e ndo somente no ensino. Sendo assim, o aluno é um
agente de sua aprendizagem, interagindo e se apropriando de saberes que
contribuem para sua autonomia” (Martins, 2013, p. 148).
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O curso teve sua metodologia e formatacdo toda voltada para o ensino do
adulto, sendo que este individuo é um profissional atuante que tem seus métodos
para alcancar seus objetivos e que o0 curso necessariamente teria de aproxima-lo da
aprendizagem empirica com o saber cientifico, mas que ndo poderia causar conflito
nessa aprendizagem. Saber este que esta presente na andragogia, que tem um
formato especifico para apresentar o novo aqueles que ja tém uma vivéncia e uma

pratica de saberes.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Nesta secéo tratou-se dos procedimentos utilizados para discusséo e obter os
resultados da pesquisa, onde em campo teve como sujeitos da pesquisa quatro ACS
de quatro Equipes de Saude os mesmos participantes do curso Técnico Saude com
Agente, a aplicacdo de questionarios confirmou-se no discorrer das respostas 0s
dados apresentados no trabalho em pesquisa.

A metodologia da realizacdo de um trabalho académico pode ser
compreendida como o percurso pelo qual o autor realizou sua pesquisa, dentre estes
0s métodos e procedimentos, critérios e instrumentos de analise de dados para se
alcancar o resultado do trabalho, assim como sua relevancia, seja esta cientifica ou
social. Para Cervo e Bervian (2002):

‘o assunto de uma pesquisa € qualquer tema que necessita melhores

definicdes, melhor precisdo e clareza do que ja existe sobre o mesmo”
(Cervo; Bervian, 2002, p. 74).

Sendo assim, o tema abordado emerge diante da importancia da formacao
continuada na realizacdo do processo de trabalho. A pesquisa cientifica parte de
uma davida ou problema que ao aplicar os métodos cientificos busca-se a solucéo,
ou seja, a pesquisa tem como finalidade compreender o0s questionamentos
formulados sobre determinado objeto de estudo, para que a partir da coleta de
dados se busque explicacdes plausiveis para elucida-las. Segundo Gil (2007, p. 17),
pesquisa € definida como:

(...) procedimento racional e sistematico que tem como objetivo proporcionar
respostas aos problemas que séo propostos. A pesquisa desenvolve-se por
um processo constituido de vérias fases, desde a formulacdo do problema
até a apresentacéo e discusséo dos resultados (Gil, 2007, p.17).

Logo, a pesquisa trard com rigor, seriedade, compromisso e clareza de
detalhes a realidade acerca do processo saude/educacdo no ambito do atendimento
realizado pelo profissional Agente Comunitario de Saude, com énfase nos aspectos

gualitativos que exp0s a relevancia desse profissional do ambito da saude local.

3.1 TIPO DE PESQUISA

O trabalho pesquisado trata-se de uma pesquisa descritiva quanto ao objeto

estudado, com uma abordagem de cunho qualitativo na andlise de dados e das
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técnicas bibliograficas e pesquisa de campo com a aplicagdo de um questionario
semiestruturado com foco na identificacdo de aspectos que contemplam as
atribuicbes e como esta se dando o curso técnico do ACS. Sendo este aplicado
com quatro ACS de uma equipe de saude da sede e trés da zona rural do
municipio de Magalhdes de Almeida — MA.

Ressalta-se que segundo Vergara (2000, p. 47) “a pesquisa descritiva
expbe as caracteristicas de determinada populacdo ou fenémeno, estabelece
correlagBes entre variaveis e define sua natureza”, evidenciando e descrevendo a
qualidade do objeto ou sujeito analisado Enquanto que a pesquisa qualitativa tem o
ambiente e a situacdo que estd sendo investigada, corroborando com Kripka,
Scheller e Bonotto (2015, p.57), “a busca por dados na investigacdo leva o
pesquisador a percorrer caminhos diversos”. Ou seja, 0 pesquisador pode utilizar-
se de uma gama de procedimentos e instrumentos para alcancar o resultado de
sua analise.

A abordagem qualitativa diz respeito ao estudo das relacdes sociais, que
leva em consideracdo a pluralidade social, assim como as mudancas necessarias
para 0s preceitos do sujeito em sociedade, citado como “A interpretacdo dos
fendbmenos e a atribuicdo de significados sé@o basicas no processo de pesquisa
gualitativa” por Silva e Menezes (2005, p. 20), ou seja, a relacdo entre mundo e
sujeito constituem elementos que fazem parte do processo de investigacao.

Enquanto a pesquisa de campo busca coletar os dados essenciais para
amostragem do campo investigado. Citando Gil (1999, p. 65): “[...] Isso facilitara a
vida do pesquisador quando tiver que lidar com um problema de pesquisa que
enfatiza determinadas informacdes e dados que se encontram muitas vezes
dispersos ou fragmentados”. Percebe-se que a principal vantagem da pesquisa é
permitir ao autor um conjunto de informagdes sobre o fendbmeno pesquisado em
fontes documentais.

Compreende-se, portanto, que a escolha dos métodos e procedimentos
metodoldgicos justificam as informacdes sistematicas da analise realizada objeto
estudado, tornando, assim, possivel os resultados almejados. E notério que a
pesquisa busca explicar as particularidades de uma determinada realidade j&

existente, mas que necessita ser enfatizada com novos discursos.
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3.2 CARACTERIZACAO DO LOCUS DE PESQUISA/SUJEITOS E
INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

A pesquisa foi desenvolvida no Municipio de Magalhdes de Almeida-MA, com
guatro profissionais ACS, alocados nas Unidades Basicas de Saude da sede e zona

rural.

Figura 01: Mapa de localizacdo do municipio de Magalh&es de Almeida - MA

Magalhaes de Almeida - Visitar
Wikipédia, a enciclopédia livre

De acordo com o censo de 2022, quanto ao censo demogréfico, 0 municipio de
Magalhdes de Almeida-MA, conta com 13.807 habitantes, 07 UBS, sendo 02
localizadas na sede e 05 na zona rural. Com um total de 54 ACSS, lotados na zona
urbana e na zona rural.

A coleta e andlise de dados foi realizada com a aplicacdo de um questionario
com perguntas abertas que contemplam a investigacdo da temética, onde os

participantes eram dois homens e duas mulheres, com faixa etaria entre 25 e 50

6 O municipio de Magalhdes de Almeida conta com sete UBS composta por sete ESF em sua
estrutura de atencdo basica, sendo estas distribuidas na sede “Mundoca Freitas com 11 ACS, Joana
Tote com 11 ACS” e na zonara rural “Teresinha Spindola Vieira, povoado Melancia com 7 ACS,
Francisco de Assis Carvalho, povoado Curralinho com 6 ACS, Lidia Fernandes, povoado Custddio
Lima com 8 ACS, Vazantinha, povoado Bacuri com 5 ACS e Santa Maria, povoado Santa Maria com
6 ACS”. (SEMUS). Dos quatro ACS sujeitos da pesquisa, sdo todos de formacao média, matriculados
no curso técnico “Saude com Agente”.
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anos. A escolha se deu através daqueles que demonstraram interesse em se tornar
sujeito participante da pesquisa. Ressaltando que nao foi facil condensar as
respostas descritas, sendo necessario enxugar as perguntas que de inicio eram
treze e na andlise de dados tornaram-se dez.

Segundo Lakatos e Marconi (2001) o questionario € um instrumento de coleta
de dados constituidos por uma série ordenada de perguntas, que devem ser
correspondidas por escrito e sem a presenca do entrevistador e para Labes (1998)
as perguntas da pesquisa deverdo estar em ordem crescente de complexidade e
agrupada por assunto.

Corroborando com os autores acima citados, verifica-se que o0s
guestionarios aplicados tiveram como foco identificar aspectos que contemplam a
formacdo técnica e educacdo permanente presentes no cotidiano do agente
comunitario de saude, elencando perguntas que prop6s uma analise no contexto
histérico da categoria até a atualidade.

O questionario estd composto por 13 (treze) questdes abertas, onde se
buscou conhecer o perfil de cada interlocutor, em seguida seu campo profissional,
desde seu interesse pela area de atuacdo ao campo de formacgdo técnica, através
da educacdo permanente posta pelo curso saude com agente. Os questionarios
foram entregues pessoalmente, depois de uma reunido da classe dos
interlocutores participantes.

No primeiro momento a expectativa era aplicar o questionario com 14
(quatorze) ACS, ou seja, dois por cada equipe. Decidiu-se que haveria muito dado
a ser analisado e traria uma demanda de tempo maior que o esperado para
condensar todo o material que seria obtido. Diante das dificuldades apresentadas,
optou-se por fazer a aplicacdo por amostra com quatro representantes,
selecionados por atuarem nas areas da sede e zona rural a fim de alinhar as
especificidades que surgem na atuacdo de trabalho dos ACS, responderam as
guestdes propostas, sendo que, das treze propostas na analise de dados resumiu-

se em dez respostas.
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4. RESULTADOS E DISCUSSOES

Analisando os dados coletados na pesquisa apresentam-se dados relevantes
obtidos mediante a realizacdo da mesma, apurados no pos-pandemia e durante a
formagdo do curso técnico “Saude com Agente”. Apresentando os resultados e
discussbes da pesquisa de modo mais compreensivel, o tdpico encontra-se dividido
de acordo com a visdo dos sujeitos envolvidos, onde estdo devidamente elencados
nos quadros abaixo. O Quadro 01 apresenta as respostas do questionamento
relacionado ao interesse para atuar como agente de saude.

Tal interesse parte de uma inquietacdo que segundo (Mills,1965) quando um
cientista social se defronta com determinada situacdo, ele busca entendé-la
sociologicamente e para iSso € necessario o exercicio da “Imaginacédo Sociolégica”
dentro do contexto da estrutura social, do momento histérico e como isso afeta esse
individuo. Percebe-se que o momento recorte da pesquisa aqui apresenta
demonstra como se deu o contexto legal, periodo pandémico e como o ACS se

comporta dentro desse momento.

Quadro 01: Sobre o que despertou interesse para atuar como agente comunitario de

saude.
SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE

AGENTE 1 “Inicialmente o descomprometimento do ACs da comunidade a
qual pertencia. Por esse motivo e por saber da importancia do
ACS, busquei me aprofundar no assunto para por em pratica o
gue me faltava’.

AGENTE 2 “Me identifico com a area da saude e gosto de ajudar as
pessoas’.

AGENTE 3 “Porque gosto de trabalhar com pessoas”.

AGENTE 4 “Porque sempre gostei de me envolver nos movimentos
sociais, nos quais envolvia essa interagdo com pessoas,
consequentemente na area da salde nao seria diferente”.

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Nas respostas apresentadas no Quadro 01 Com relacdo sobre o que
despertou interesse para atuar como Agente comunitario de Saude, percebe-se que

a nesta linha de raciocinio identifica-se inicialmente o agente 1 que percebeu a
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importancia do ACS na comunidade e buscou melhoria quanto a pratica do ACs. O
segundo se identifica com area da saude, seguido o 3 e 4 se identificam em
trabalhar com pessoas e se envolvem em movimentos sociais. As respostas das
pela séo coerentes entre si, seguindo a mesma linha de pensamento.
“Integrar implica discutir acdes a partir da realidade local, aprender a
olhar o territério e identificar prioridades, assumindo 0 compromisso
efetivo com a saude da populacdo, desde o planejamento e definicao

de prioridades, competéncias e atribuicdes, até o cuidado efetivo das
pessoas, sob a ética da qualidade de vida.” (Brasil, 2022).

Ao esclarecer as respostas dadas na entrevista, a se dispuseram a colaborar
em outras, demonstrando que ambos despertaram interesse pela profissdo em
aspectos coerentes uns ao outro. O questionamento feito aos sujeitos foi em relacéo
a formacgao técnica, como o referido curso “Saude com Agente” esta proporcionando
uma melhoria no seu trabalho como ACS. Por compreender o grau de necessidade
para uma boa qualidade no trabalho desenvolvido na sociedade obteve as seguintes

respostas. O Quadro 02 apresenta as respostas apresentadas:

Quadro 02: Em relagao a formagéo técnica, como o referido curso “Saude com

Agente” esta proporcionando uma melhoria no seu trabalho como ACS?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 “A melhoria € inegéavel, esta formacao nos faz aprender e

reaprender desempenhar um trabalho satisfatorio,
mediante recursos financeiros.”

AGENTE 2 “Esta sendo de extrema importancia para melhorar cada
vez mais 0 nosso dia a dia”.
AGENTE 3 “Essa formacao vai trazer mais conhecimento na area do
meu trabalho”.
AGENTE 4 “Sim. O presente curso tem me ajudado bastante no

sentido de esclarecimento de algumas duvidas que
sempre tive na minha préatica do dia a dia”.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

No Quadro 02, as respostas fornecidas pelos profissionais referentes a
pergunta apontam para o0 mesmo objetivo, havendo entre as respostas pontos de
coeréncia que os aproximam, como a valorizacdo do profissional através da
gualificacdo técnica o que tem desenvolvido no processo de construcdo de cada
um envolvido, a compreenséo de pensamentos plural quanto a formacgé&o técnica.

Nos remete aqui o artigo 3°, 84° da lei 11.350/06 que discorre sobre as atividades
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do ACS que deverédo ser adequadas de acordo com sua formacao técnica:

"[...] desde que o Agente Comunitario de Sadde tenha concluido
curso técnico e tenha disponiveis os equipamentos adequados, sédo
atividades do Agente, em sua area geografica de atuacéo, assistidas
por profissional de saude de nivel superior, membro da equipe:”
(Brasil, 2018).

Nos contextos abordados na pesquisa com referéncias quanto ao
guestionamento se concordam que a educacdo permanente qualifica o trabalho do
profissional e o seu desenvolvimento dentro de sua &rea de abrangéncia? Percebe-
se uma coeréncia nas reflexdes, neste sentido, tem-se uma consciéncia nitida da
pluralidade de pensamentos que dara possibilidade de isso, se configurar como um
movimento dindmico que fortalece o processo de qualificacdo profissional. Esse
conhecimento fundamenta uma nova consciéncia capaz de direcionar 0s, suas
acOes coletivas e os valores democraticos. Como segue as respostas no quadro

abaixo:

Quadro 03: Concorda que a educacdo permanente qualifica o trabalho do

profissional e o seu desenvolvimento dentro de sua area de abrangéncia?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 Concordo. Pois através dessa educacdo permanente

aperfeicoamos nosso trabalho prestando um servico de
gualidade com o objetivo de melhorar o cuidado de forma
humanizada de acordo com a realidade e necessidade.

AGENTE 2 Sim

AGENTE 3 Concordo. Pois a educacéo permanente traz conhecimento
e mais eficiéncia no trabalho do profissional.

AGENTE 4 Sim. Pois através dela nos qualificamos ainda mais para

melhor exercer nossas atividades cotidianas.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Ao analisar essas estratégias, forma-se uma reflexdo positiva pela mudanca e
a transformacéo. Segundo Paulo Freire (1987) em seu livro Pedagogia do Oprimido
"Na educacao "bancaria”, o "saber" é uma doacao dos que se julgam sabios aos que
julgam nada saber.”. E notorio a importancia da educagio permanente no processo
de trabalho do profissional Agente de Saude e que esta ndo deve ser posta como

um depdsito, mas com um saber critico e reflexivo que pode ser transformado no dia
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a dia.
Diante dessa temética, foram questionados os sujeitos participantes sobre
como vocé descreve sua atuacdo como ACS na Atencdo Basica de Saude de

Magalhdes de Almeida-MA? O Quadro 04 expde as respostas:

Quadro 04: Como vocé descreve sua atuacdo como ACS na Atencdo Basica de
Saude de Magalhdes de Almeida-MA?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 Atuacdo de grande valia, pois com uma equipe

multiprofissional atuo desenvolvendo acdes de promocéao,
prevencdo e prote¢cdo em saude, acompanhando familias €
orientando a comunidade sobre as formas de acesso a

saude.
AGENTE 2 De grande importancia e com muita responsabilidade.
AGENTE 3 Faco um trabalho de acordo com as demandas do nosso

municipio trazendo as informacdes de prevencdo a saude
das familias do dia a dia.

AGENTE 4 Atival Procuro me empenhar ao maximo em prol de meu
Municipio e consequentemente de minha comunidade.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

De acordo com os dados da pesquisa obteve-se com bastante énfase que
ambos o0s pesquisados atuam de forma a promover acBes de promocao,
prevencao e protecdo em saude, atendendo assim a demandas do municipio. De
acordo o caderno 7 da Disciplina “Fundamentos do trabalho do Agente de Saude

nos diz que:

“‘Nesse sentido, o ACS tem um papel fundamental no cuidado em saude no
contexto da atencdo primaria. Ele esta, centralmente, envolvido no conjunto
de ac¢bes desenvolvidas no ambito da ESF, especialmente, no que tange a
promoc¢do e a protecdo da salde, assim como a prevencdo de agravos.
Além disso, ele auxilia nas a¢des de diagndstico, tratamento, reabilitacéo e
manutencéo da saude.

Diante do exposto, observa-se como este profissional tem um papel
fundamental na atencéo primaria em saude no municipio de Magalhdes de Almeida
— MA, o lécus em especial pesquisado. Com orientacbes que contemplam os

cuidados com a prevencgdo aos agravos a saude da comunidade. Nesse processo,
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segundo (Nunes, 2009) se percebe claramente a dimensédo entre os fatores sociais e
psicossociais na manutencdo da saude, ou seja, deixa de ser um olhar somente
patoldgico e sim acrescido do fisioldgico, se tratando o sujeito de forma integral.

Em seguida, os participantes foram questionados sobre a énfase no trabalho
desenvolvido pelo ACS na prevencéo dos agravos a saude e vigilancia em saude no
ambito nacional bem como no municipal em tempos pandémicos que pode se falar
com relacdo a sua atuacdo no trabalho? As respostas estdo expostas no Quadro
05:

Quadro 05: Dando énfase no trabalho desenvolvido pelo ACS na prevencdo dos
agravos a saude e vigilancia em saude no ambito nacional bem como no municipal
em tempos pandémicos, o que se pode falar com relagdo a sua atuacdo no
trabalho?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 O momento demanda organizacao no processo de trabalhg

e fluxos assistenciais, para que continue com orientagao,
acompanhamento e monitoramento de casos suspeitos ou
confirmados.

AGENTE 2 O trabalho do agente comunitario de salude na pandemia
foi de grande valia e relevante, essa importancia se deu
pela importancia da orientacdo sobretudo para aquelas
pessoas mais carentes e menos escolarizadas, na
vacinagdo o ACS contribuiu de forma significativa pois ele
€ gue orienta a comunidade. Foi muito importante.

AGENTE 3 Dentro dos Ilimites e das regras, respeitando as
guarentenas determinadas pelos superiores cumprindo
com as medidas, fizemos um trabalho amparado pelas
instrucdes dos NOSS0S superiores.

AGENTE 4 Procurei estar presente durante todo periodo de pandemia,
me atualizando constantemente para melhor atender a

demanda exigida.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

No Quadro 05 mostra os esforcos e os interesses dos profissionais em
continuar exercendo suas atividades em tempos pandémicos Porém o referencial
nos remete o quanto foi/é necessério o desempenho e atuacdo dos ACS nos
servicos de saude locais. De acordo com a Recomendacédo 020/20 que trata do
parecer técnico 128/20 dispondo das orientacbes da forma de trabalho em tempos

pandémicos. Nessa reflexdo sobre os fundamentos da sociologia classica, mas
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precisamente o pensamento de Durkheim 2002, sobre o fato social e patoldgico,

onde se percebe que a conduta humana provocou um fenémeno ecolégico global

tornando se um desafio para 0s cientistas sociais que buscam compreender e

descrever o caos pandémico dentro da sociedade.

“Os servigos e sistemas locais de saude devem assegurar Equipamentos de
Protecdo Individual (EPI) adequados ao risco em cada modalidade de
servico de saude e reprogramar acdes e o ambiente fisico, assim como
treinar adequadamente os trabalhadores com orientagbes sobre estratégias
de prevencao e controle de infec¢éo para utilizar quando houver suspeita de
infeccao pelo novo coronavirus” (Brasil, 2020).

Nesta direcdo, indagou-se por que se sobre as atribuicdes do trabalho do

ACS discorrendo sobre sua importancia como fator social. O Quadro 06 apresenta

as respostas das professoras alvos da pesquisa:

Quadro 06: Em relacdo as atribuicdes do trabalho do ACS discorre sobre sua

importancia social.

SUJEITO
PARTICIPANTE

RESPOSTA

AGENTE 1

Além de promocdo, protecdo e prevencdo da saude,
mapeando e encaminhando as pessoas aos servicos de
saude, também tem o0 acesso as questbes sociais,
econdmicas e culturais da comunidade.

AGENTE 2

Agente comunitario de saude é o pilar da saude basica. Ele
€ responsavel por ouvir as demandas da comunidade e
identificar problemas, portanto o ACS exerce um
importante papel dentro da sociedade.

AGENTE 3

Fazemos um trabalho no dia a dia com as familias lhe
dando com familias carentes e informamos as que procure
as instituicdbes que Ihe dé amparo por ex: Secretaria de
Assisténcia Social, APAE, CRAS e outras.

AGENTE 4

A principal contribuicdo do ACS na sociedade € justamente
contribuir para uma melhor qualidade de vida das familias
existentes em sua comunidade.

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Essa relacdo é presente no processo de trabalho do ACS, o que pode ser

compreendido quando este profissional desenvolve ou medeia a¢des de promogao e

prevencgdo dos agravos a saude com 0s demais setores sociais.
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“Quando trabalhamos intersetorialidade, buscamos uma maior
capacidade de resolugbes das necessidades da comunidade, e é
imprescindivel ter a ciéncia que a promocdo da salude € uma
construcdo coletiva. E necessaria a adogdo de uma perspectiva
ampliada de salude para garantir a qualidade das acdes. Além disso, é
imprescindivel ter em mente que tudo passara por outros setores, por
outros olhares, outras qualificacbes profissionais, visto que muitos
problemas ndo podem ser resolvidos exclusivamente no ambito da
Atencao Primaria a Saude (APS). O individuo precisa ser enxergado
como um todo.” (Brasil, 2022).

Com relagédo aos setores sociais enfatizamos que “é através dos setores
sociais ou intersetorialidade, ou seja, da reacdo propositiva entre 0s setores
responsaveis pelas acdes que referem a qualidade de vida do homem, como saude,
educacéo, habitacdo, trabalho, cultura, entre outras. A intersetorialidade acontece,
guando esses setores trabalham em conjunto, construindo parcerias unindo esforgos
e somando recursos financeiros e humanos para alcancar um objetivo comum”
(Brasil, 2000).

Ainda é permitido considerar as vantagens para o conhecimento da sua area
de abrangéncia e também do acesso a tecnologia, algo que nos permite dialogar
com outros atores sociais de setores como Assisténcia Social (CRAS, CREAS) e
Secretaria de Educacao entre outros.

De acordo com os elementos da referida pesquisa foi neste contexto das
entrevistas quem ficou em evidéncia foram os sujeitos da pesquisa, 0s entrevistados
e com seguranca e firmeza falaram o que pensam ou sabem sobre papel social de
sua funcdo. E de maneira clara valorizou-se seus pensamentos, suas expressoes
orais, assim se construiu um questionamento formal entrevistador e entrevistados,

isto, foi uma das condi¢6es necessérias para as entrevistas atingirem alguns.

Quadro 07: Sobre o aspecto educativo o qual o ACS desenvolve na sua
comunidade, através da interdisciplinaridade a qual cabe embasar dentro da saude e

educacdao é consideravel descrever o que?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 No ambito saude e educacdo é essencial realizar acles

educativas pois desperta a cidadania, responsabilidade
pessoal e social; amplia conhecimentos relacionados a
praticas e comportamentos saudaveis dos individuos.

AGENTE 2 O ACS tem o papel de promover a conscientizacdo da
populacdo acerca de cuidados basicos, garantindo que a
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populacdo conheca e entenda a importancia da prevencao.
Unidos sempre somos mais eficientes.

AGENTE 3 Fazemos um trabalho com os colegas no programa saude na
escola juntos com as equipes do NASF, para dar palestras em
prevencdo a saude.

AGENTE 4 E papel do agente unificar tanto saide como educac&o.
Através de palestras realizadas tanto nas UBS como nas
escolas.

Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

A interdisciplinaridade segundo Vilela e Mendes (2003) representa mais um
“sintoma de situagao patoldégica em que se encontra, hoje, o saber” do que um real
progresso do conhecimento. O exagero das especializagbes conduz a uma situagéo
patoléogica em que uma “inteligéncia esfacelada” produz um “saber em migalhas”.
Nesse contexto, o esforco de integracdo da interdisciplinaridade se apresenta como
‘o remédio mais adequado a cancerizagao ou a patologia geral do saber”.

A interdisciplinaridade dentro do campo da saude pode ser compreendida
com a interseccdo entre as multiareas ou especialidades que cada profissional
desenvolve no coletivo ou individual dentro das UBS ou na comunidade. E uma
especialidade médica exclusiva para cada parte do corpo

Com relagdo ao desenvolvimento do trabalho do ACS como um aspecto
educativo na sua comunidade de atuagéo, nota-se presente na educacdo popular os
fatores relacionados a interdisciplinaridade uma vez que nesta estdao contidos
diversos fatores que requer orientacdo e informacado, na qual cabe embasar dentro
da saude:

“Todos os atores sociais envolvidos devem ser valorizados, inclusive, os
saberes presentes no cenario do territorio em que a acdo educacional

acontece, pois, o centro da acdo sera sempre as necessidades dos
profissionais e da comunidade” (Brasil, 2022).

Essas producdes cotidianas sdo essenciais e principalmente quando sao
realizadas em conjunto, onde comunidade e equipe de saiude formam um elo de
conhecimentos que sdo compartilhados com um carater educativo, onde questdes
peculiares do dia a dia em relacdo a qualidade de vida dos usuarios sao

compreendidas.
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Quadro 08: Analisando o desenvolvimento do trabalho técnico do ACS e
considerando que nao se dissocia da afetividade com a comunidade. Pensando no

aspecto social afetivo € necessario destacar sua importancia porqué?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 ACs é um membro importante na comunidade tem um

papel importante no acolhimento, criando vinculos que nos
ajuda a identificar problemas e encaminhar aos servigos de

saude.
AGENTE 2 Porque estamos sempre juntos a populacéao.
AGENTE 3 Sim. Pois os trabalhos desenvolvidos na comunidade €

sempre um trabalho social, pois essas pessoas precisam
das informacdes devidas para que elas encontrem seus
interesses e ser atendidas.

AGENTE 4 Porque o agente tem total conhecimento sobre sua familia
e seus respectivos membros, essa condicdo foi |he dada
devido ha tanto tempo trocando informacbes com oS

mesmos.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Considerando que o trabalho do ACS ndo é s6 técnico, 0 mesmo ndo se
dissocia da afetividade com a comunidade. Pensando no aspecto social afetivo, os
agentes em pesquisa destacam sua importancia na comunidade visando
acolhimento, a construgcédo e uma relacdo de confianga, seu trabalho com informacéao
na comunidade que propicia o atendimento aos interesses e necessidades da
comunidade. Nota-se presente na educacdo popular os fatores relacionados a
interdisciplinaridade uma vez que nesta estdo contidos diversos fatores que
requerem orientacdo e informacgdo, na qual cabe embasar dentro da saude. E
consideravel descrever que:

“Ela valoriza os saberes populares e académicos, propondo sua juncédo em
busca da ressignificagdo do pensamento popular, mas, desta vez, orientada
pela Promo¢édo da Saude e cercada de disponibilidade, escuta e fala de
guem participa.
Observe que em um cenario social em que cada qual possui uma visao de
saberes e préticas diferentes, conviver em situacdes de reciprocidade e
cooperacao propicia a politica nacional de educacdo popular no SUS. Seu
compromisso € a universalidade, a equidade, a integralidade, e a efetiva
participagédo popular no SUS.” (Brasil, 2022).
Significa que, a educacdo em saude esta presente na interdisciplinaridade de
conhecimentos adquiridos sobre os diversos temas que a saude aborda, dentro do

contexto social que o individuo esta inserido. Sendo assim, o ACS é multiplicador
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dos conhecimentos técnicos agregando aos saberes populares.

Quadro 09: Com base nos aspectos legais que legislam a atuacdo do profissional
ACS, pode-se considerar que as leis que regem consistem para o desenvolvimento
do trabalho e juntamente a ele seus proventos. Os aspectos elencados tém

contemplado na realidade, ou seja, na pratica do ACS na saude publica?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE
AGENTE 1 Considerando a realidade local ha contemplacdo dos ACs

recebem novas atribuicbes, fortalecendo as equipes,
podendo corresponder as atuais exigéncias de
reconhecimento social dos ACs.

AGENTE 2 Sim.com o aumento do salario o ACS se sente mais
valorizado e consegue desenvolver um trabalho mais digno
e humanizado.

AGENTE 3 Na minha visdo os aspectos serdo importantes se todas as
instituicbes estivessem presentes nas acdes, pois a saude
publica na nossa regido € muito precaria. O ACs faz sua
parte mas depende dos outros colaboradores.

AGENTE 4 Nem tanto, pois algumas leis limitam sua influéncia em sua

comunidade.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Propbs-se aqui uma reflexdo com base nos aspectos legais que legislam a
atuacao do profissional ACS, considerando ainda que as leis que regem consistem
para o desenvolvimento do trabalho e juntamente a ele seus proventos. Indagou-se
aos pesquisados se 0s aspectos elencados acima tém contemplado na realidade, ou
seja, na pratica do ACS na saude publica. De acordo com Lei federal N° 13.595/18

no seu art. 3°:

‘O Agente Comunitario de Saude tem como atribuicdo o exercicio de
atividades de prevencao de doencas e de promocao da salde, a partir dos
referenciais da Educacao Popular em Salde, mediante acdes domiciliares
ou comunitarias, individuais ou coletivas, desenvolvidas em conformidade
com as diretrizes do SUS que normatizam a salde preventiva e a atencao
basica em salde, com objetivo de ampliar o acesso da comunidade
assistida as agbes e aos servicos de informacao, de salde, de promocao
social e de protecdo da cidadania, sob supervisdo do gestor municipal,
distrital, estadual ou federal’ (Brasil, 2018).

Logo, a PEC 120 altera o art. 198 da Constituicdo Federal, acrescentando 0s
88 79, 8°, 9°, 10 e 11, citando em especial o 7° e 0 9°:

“§ 7° O vencimento dos agentes comunitarios de saude e dos agentes de


https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/Constituicao.htm#art198%C2%A77
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combate as endemias fica sob responsabilidade da Unido, e cabe aos
Estados, ao Distrito Federal e aos Municipios estabelecer, além de outros
consectarios e vantagens, incentivos, auxilios, gratificacdes e indenizagdes,
a fim de valorizar o trabalho desses profissionais.

89° O vencimento dos agentes comunitarios de saude e dos agentes de
combate as endemias ndo serd inferior a 2 (dois) salarios minimos,
repassados pela Unido aos Municipios, aos Estados e ao Distrito Federal.”
(Brasil, 2022).

Com base foi relatado que o aumento de salario foi algo que trouxe mais
valorizagcdo e humanizagao ao seu trabalho, destaca se ainda que existam algumas
leis que limitam sua influéncia na comunidade, reforcando que suas atribuicdes

fortalecem as equipes da UBS e correspondem as exigéncias necessarias.

Quadro 10: Ao desenvolver um trabalho que exige do ACS um papel intersetorial na
comunidade, a proposta de uma educacdo permanente que traz um aprimoramento
na atuacédo do profissional ACS no seu cotidiano de trabalho, havendo, portanto, a
necessidade de formacéo técnica fator esse que vocé consideraria como?

SUJEITO RESPOSTA
PARTICIPANTE

AGENTE 1 Fator positivo, pois qualificar profissionais € visar melhor
desempenho é uma construcdo de competéncias €
habilidades.

AGENTE 2 Relevante, uma vez que a formacdo do ACs permite a
renovacgao do seu trabalho.

AGENTE 3 Considero esse fator muito importante pois uma

classificacdo técnica no profissional traz muitas vantagens
para o conhecimento na sua area.

AGENTE 4 importantissimo para uma melhor classificacdo do
profissional, se tratando do presente curso saude com
agente, o qual tem contribuido também na é&rea da

tecnologia.
Fonte: Dados da pesquisa, 2023.

Nesse questionamento sobre ser desenvolvido um trabalho que exige do ACS
um papel intersetorial’ na comunidade, observou-se nas respostas que a proposta
de uma educacdo permanente traz um aprimoramento técnico, onde € colocado
como fator positivo para qualificacéo profissional, visando melhor desempenho das

competéncias e habilidades. O que segundo o Ministério da Saude:

7 A intersetorialidade é um trabalho realizado em conjunto de forma articulada e integrada entre os
orgéos e instituicdes que efetivam os direitos sociais. Dentro do Municipio de Magalhdes de Almeida,
esses setores sdo Saude, Educacéo e Assisténcia Social, que formam uma rede de atendimento
dentro dos seus equipamentos socias, como UBS, Escolas, CRAS, CREAS e Conselho Tutelar dentre
outros.
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“A iniciativa visa melhorar os indicadores de saude, a qualidade e a
resolutividade dos servicos da Atencdo Primaria aos brasileiros.
Também reforga a valorizacdo dos Agentes, que desempenham papel
relevante como educadores para a cidadania na Saude, por meio de
maior atuacdo na preven¢do e no cuidado das pessoas. O intuito é
que esses profissionais tenham um olhar apurado sobre informactes
coletadas nas residéncias e saibam melhor orientar os pacientes que
necessitam de atendimento.” (Brasil, 2022).

De acordo com o que preconiza a Politica Nacional de Educacao Permanente
em Saude, o curso Técnico Saude com o Agente vem valorizar o desempenho das
funcdes deste profissional ACS, principalmente no tocante aos cuidados e na forma
como as orientacdes serao coletadas e transferidas na comunidade.

Nesse especto conclusivo da analise de dados da pesquisa mediante o
guestionamento do seu interesse para atuar como ACs, foram levantados dados
guanto a formacgdo técnica, um educacdo permanente qualifica o trabalho do
profissional, observa se que sua atuacdo surge dando énfase no trabalho
desenvolvido pelo ACS na prevencao dos agravos a saude e vigilancia em saude no
ambito nacional e municipal em tempos pandémicos, suas atribui¢cdes do trabalho do
ACS foram de suma importancia social e educativo e afetivo. Pode se constatar
significativo avango nos aspectos legais que legislam a atuagao do profissional ACS,
0 gue vem ser um aspecto positivo para uma melhor qualidade de trabalho e de

continuidade de aprimoramento pessoal e profissional.
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CONSIDERACOES FINAIS

Na discussdo aqui apresentada buscou-se demonstrar como se deu o
processo de construcdo da categoria profissonal Agente Comunitario de Saude, seu
processo de trabalho e sua valorizacdo profissional através da formacdo técnica
ofertada pelo direito do trabalhador na formacdo permanente/continuada para
gualificacdo profissional. O enfoque do trabalho é trazer uma reflexdo através de
uma lupa da pesquisa sociolégica dentro campo da salude e a0 mesmo tempo
demonstrar que a pesquisadora e objeto da pesquisa estdo intrinsecos, pois a
pesquisa trata do campo de trabalho da cientista social.

Notou-se que o corpo do trabalho foi dividido em trés secdes, sendo que a
primeira trata do marco regulatério da categoria, 0 segundo abange a formacao
técnica e o contexto da pandemia da COVID-19 e por fim, o terceiro que traz a
analise da pesquisa de campo realizada com quatro ACS.

Vale destacar que a analise de dados é referente a atuacdo do ACS, e a
importancia da formacéo técnica interdisciplinar no Municipio de Magalhdes de
Almeida — MA. No entanto, no tocante a discussdo proposta, de acordo com 0s
dados levantados no primeiro momento, levando em consideragdo o aporte teorico,
legislacdo, e as premissas em relacdo ao curso técnico, observa-se que os dados
obtidos foram satisfatérios sendo, esplanado no decorrer da pesquisa as atribuicoes
dos profissionais agentes comunitarios de saude, o conhecimento de sua atuagcéo na
atencdo basica de acordo com a politica nacional de atencdo basica, assim como 0s
parametros legais.

Na analise da pesquisa, percebem-se o0s avancos e perspectivas no
atendimento basico a saude dos magalhenses, assim como, pontua 0s obstaculos e
melhorias necessarias para garantir de forma integral o atendimento e a promocao
de uma vida mais saudavel ao usuéario do SUS.

Em relagcdo ao contato inicial com o curso técnico, observa-se que 0S
profissionais sdo dotados de pratica, mas lhe faltavam conhecimento tedrico sobre
determinados agravos e como agir diante de momentos cruciais, como foi a
pandemia causada pela COVID-19. Ao falar de educacao popular versos formagéo
técnica do ACS compreende-se que ocorre uma aceitacdo por parte dos
profissionais em buscar uma melhor qualificacdo, uma vez que esta tem por objetivo

aprimorar seus conhecimentos e melhorar a atuacdo do Agente Comunitario de
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Saude frente a Atengcdo Basica de Saude com énfase na promocéo, prevencdo dos
agravos a saude e vigilancia em saude ndo s6 em ambito Nacional, mais na sua
area de atuacao na rede Municipal.

Percebe-se, portanto, que no ambito de sua atuacéo e atribuicdes, o ACS tem
uma significancia no papel social desenvolvimento pelo trabalho inerente a este
profissional, tornando-o um elo entre a populacdo usuaria do servico publico de
saude no municipio diante dos agravos e desafios de para sua atuacgao.

Cabe destacar que mesmo sendo parte do objeto pesquisado, a pesquisadora
procura desnaturalizar os fatos dados, o que segundo Wright Mills, “é a capacidade
de ir das mais impessoais e remotas transformacdes para as caracteristicas mais
intimas do ser humano — e ver as relacfes entre as duas” dentro do contexto que a
imaginacao socioldgica nos permite adentrar a vida pessoal de um individuo de forma
mais ampla, dentro da sociedade da qual esta inserida.

Contudo, é nessario que se faca uma reflexdo do que foi posto até o dado
momento, buscando se questionar sobre a forma como se deu o processo de
formacédo técnica, se esta realmente alcancou seus objetivos de forma exitosa?
Quanto ao campo de trabalho do ACS, quais novas atribuicdes lhe seréo
acressidas? Em relagdo ao l6cus da pesquisa, quais aspectos se precisam melhorar,
tanto em relacdo a estrutura profissional como material para se conseguir almejar os
indicadores essenciais no campo da saude preventiva? Sao indagacdes que nao
estdo presentes nesta pesquisa, portanto, vislumbra-se a necessidade de se

produzir um novo trabalho abordando as questdes citadas.
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QUESﬂONAmoA@L@ADOA0§AGENTESCOMUNWAMOSDESAUDEDE
MAGALHAES DE ALMEIDA-MA

IDENTICACAO:
Nome:
Idade: Profissao:
Formacgéo: Ano de conclusao?
Género: Raga/etnia: Religido:

1. Porque se interessou por essa area de atuacao?

2. A quanto tempo atua como Agente Comunitario de Saude — ACS?
3. Em que zona vocé atual? 4. Qual sua UBS de origem?

5. Em relagcdo a formacado técnica, como o referido curso “Saude com Agente” esti
proporcionando uma melhoria no seu trabalho como ACS?

6. Vocé concorda que a educagdo permanente qualifica o trabalho do profissional e o seu
desenvolvimento dentro de sua area de abrangéncia?

7. Como vocé descreve sua atuacdo como ACS na Atencéo Basica de Saude de Magalhdes
de Almeida-MA?

8. Dando énfase no trabalho desenvolvido pelo ACS na prevencdo dos agravos a salde e
vigilancia em saude no ambito nacional bem como no municipal em tempos pandémicos o
gue pode se falar com relacdo a sua atuacao de trabalho?

9. Em relacdo as atribuices do trabalho do ACS discorra sobre sua importancia social.

10. Sobre o aspecto educativo o qual o ACS desenvolve na sua comunidade, através da
interdisciplinaridade a qual cabe embasar dentro da saude e educacdo é consideravel
descrever qué?

11. Analisando o desenvolvimento do trabalho técnico do ACS e considerando que néo se
dissocia da afetividade com a comunidade. Pensando no aspecto social afetivo é necessario
destacar sua importancia porqué?
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12. Com base nos aspectos legais que legislam a atuacdo do profissional ACS, pode-se
considerar que as leis que regem consistem para o0 desenvolvimento do trabalho e
juntamente a ele seus proventos. Os aspectos elencados tém contemplado na realidade, ou
seja, ha pratica do ACS na salude publica? Justifique sua resposta.

13. Ao desenvolver um trabalho que exige do ACS um papel intersetorial na comunidade, a
proposta de uma educagdo permanente que trds um aprimoramento na atuacdo do
profissional ACS no seu cotidiano de trabalho, havendo, portanto, a necessidade de
formacéo técnica fator esse que vocé consideraria como?




