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Da procura, um encontro!”
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RESUMO

O exercicio profissional dos Agentes Comunitarios de Saude constitui elemento central na
organizagdo da Atencao Primaria a Saude. A atuacdo no territério e o vinculo estabelecido com
a comunidade envolve exigéncias organizacionais, institucionais e sociais que repercutem nas
condi¢des de trabalho e na satde desses trabalhadores. Este estudo teve como objetivo
compreender a percepcao dos Agentes Comunitarios de Satde em relacdo a influéncia da
gestdo de pessoas no seu processo de trabalho cotidiano, e os objetivos especificos, sistematizar
como a literatura cientifica aborda as vivéncias e as repercussoes do processo de trabalho dos
Agentes Comunitérios de Saude, apresentar o perfil sociodemografico e laboral dos Agentes
Comunitarios de Satide de um municipio do Triangulo Mineiro, relacionar aspectos da gestao
de pessoas aos impactos dos relacionamentos interpessoais, descrever estratégias relacionadas
a Saude do Trabalhador para otimizar os processos laborais dos ACS. Os materiais € métodos
desta pesquisa ocorreram em duas etapas. Inicialmente, foi realizada revisdo integrativa de
literatura para compreender as vivéncias do processo de trabalho desses profissionais e suas
repercussdes na saude ocupacional, considerando aspectos organizacionais, territoriais e de
gestao do trabalho. Na segunda etapa, desenvolveu-se pesquisa de métodos mistos, de carater
descritivo-exploratorio, com 151 Agentes Comunitarios de Saude de um municipio do
Triangulo Mineiro, Minas Gerais, utilizando questionario estruturado com questdes objetivas e
discursivas. Os dados quantitativos foram analisados por estatistica descritiva e os qualitativos
por analise de conteudo tematica. A literatura evidencia predominancia de estudos qualitativos
(88,9%) com foco em dimensdes como organizagao do trabalho, territorio e satide mental , o
que se confirma empiricamente ao evidenciar um perfil profissional majoritariamente feminino,
com média de idade de 41,6 anos e presenca de afastamentos laborais em 20,6% dos
participantes. A andlise qualitativa do campo revelou trés categorias centrais: identidade
profissional e percepc¢ao da gestdo, dindmicas relacionais e territdrio, e estratégias e satde do
trabalhador, que demonstram a centralidade do vinculo comunitario, a sobreposicao entre vida
pessoal e trabalho e a insuficiéncia de suporte institucional. Em conjunto, os achados da revisao
e da pesquisa empirica indicam que a organizacdo do trabalho e as praticas de gestdo
influenciam diretamente o sofrimento psiquico, a qualidade de vida e a permanéncia desses
trabalhadores no sistema de saude. Conclui-se que a organizagdo do trabalho e as praticas de
gestdo constituem elementos centrais na determinagdo da satde dos Agentes Comunitarios de
Saude, sendo necessario fortalecer estratégias institucionais baseadas em escuta qualificada,
dialogo, cooperacao e reconhecimento profissional. Ressalta-se ainda a necessidade de ampliar
a producdo cientifica sobre as vivéncias desses trabalhadores, de modo a subsidiar agdes
voltadas a valorizagdo profissional, & melhoria das condi¢des de trabalho e a prevengdo do
adoecimento.

PALAVRAS-CHAVE: Agente Comunitidrio de Saude; Satde do Trabalhador; Aten¢do
Primaéria a Saude; Processo de Trabalho; Gestdo do Trabalho.



ABSTRACT

The professional practice of Community Health Agents is a central element in the organization
of Primary Health Care. The work in the territory and the bond established with the community
involves organizational, institutional and social requirements that have repercussions on the
working conditions and health of these workers. This study aimed to understand the perception
of Community Health Agents in relation to the influence of people management in their daily
work process, and the specific objectives, to systematize how the scientific literature addresses
the experiences and repercussions of the work process of Community Health Agents, to present
the sociodemographic and labor profile of Community Health Agents in a municipality in the
Triangulo Mineiro, relate aspects of people management to the impacts of interpersonal
relationships, describe strategies related to Workers' Health to optimize the work processes of
the CHAs. The materials and methods of this research occurred in two stages. Initially, an
integrative literature review was carried out to understand the experiences of the work process
of these professionals and their repercussions on occupational health, considering
organizational, territorial and work management aspects. In the second stage, a descriptive-
exploratory mixed-methods study was carried out with 151 Community Health Agents from a
municipality in the Tridngulo Mineiro region of Minas Gerais, using a structured questionnaire
with objective and discursive questions. Quantitative data were analyzed by descriptive
statistics and qualitative data by thematic content analysis. The literature shows a predominance
of qualitative studies (88.9%) focusing on dimensions such as work organization, territory and
mental health, which is empirically confirmed by showing a mostly female professional profile,
with a mean age of 41.6 years and the presence of sick leave in 20.6% of the participants. The
qualitative analysis of the field revealed three central categories: professional identity and
management perception, relational dynamics and territory, and strategies and workers' health,
which demonstrate the centrality of the community bond, the overlap between personal life and
work, and the insufficiency of institutional support. Together, the findings of the review and
the empirical research indicate that the organization of work and management practices directly
influence the psychic suffering, quality of life and permanence of these workers in the health
system. It is concluded that the organization of work and management practices are central
elements in determining the health of Community Health Agents, and it is necessary to
strengthen institutional strategies based on qualified listening, dialogue, cooperation and
professional recognition. It is also emphasized the need to expand scientific production on the
experiences of these workers, in order to subsidize actions aimed at professional valorization,
improvement of working conditions and prevention of illness.

KEYWORDS: Community Health Workers; Workers’ Health; Primary Health Care; Work
Process; Work Management.
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APRESENTACAO

A vida ¢ uma construcdo coletiva permeada por escolhas, omissdes, encontros,
desencontros, aprendizados e compartilhamentos na imensa complexidade das relagdes que
sdo apreendidas desde o nascer até a finitude da vida. Considerando a trajetoria do curso de
Mestrado Profissional em Saiude Ambiental e Saude do Trabalhador (PPGSAT), muitos
aprendizados e etapas ja foram alcangados, e, com alegria e comprometimento, o trabalho segue
para a etapa de encerramento deste ciclo de estudos.

Este trabalho foi desenvolvido com o propdsito de obter o titulo de Mestrado
Profissional no PPSGAT do Instituto de Geografia, Geociéncias e Saude Coletiva da
Universidade Federal de Uberlandia.

Para conclusao do mestrado, o programa permite a apresentagdo de diferentes
modalidades de produtos. A vista disso, optei pela construgdo de dois artigos cientificos, sendo
um de revisdo bibliografica integrativa e o segundo de pesquisa de campo.

A pesquisa intitulada como “Percepgdes sobre a gestdo de pessoas e o processo de
trabalho: um estudo sob as lentes de Agentes Comunitarios de Saude” aborda o perfil
sociodemografico e a percepecdo sobre gestdo de pessoas e processo de trabalho destes
profissinais que fazem parte de um municipio do Tridngulo Mineiro.

Os resultados obtidos a partir dos produtos desta dissertacao possibilitaram ampliar a
compreensao cientifica sobre o tema investigado, além de favorecer a construcao de analises e
reflexdes criticas acerca da realidade estudada. Esses achados contribuiram ainda tanto para a
caracterizagdo do perfil sociodemografico do publico estudo quanto para a compreensdo das
nuances que permeiam o processo de trabalho dessa categoria profissional no contexto da

Atengdo Primaria a Satde.
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1 INTRODUCAO

O trabalho enquanto instrumento de constituicdo da identidade psiquica, simbolica,
relacional e social, estd rodeado de muitos significados relacionados as agdes do ser humano.
Ora esses conceitos se perfazem de afli¢do e fardo com sentimentos negativos como cansaco,
tortura, fadiga, noutros momentos se relacionam a transformacao, o meio de subsisténcia, ao
reconhecimento social e ao sentido existencial (Albornoz, 2017).

Nas duas dimensdes que compde o trabalho, faz-se necessario o capital humano, pois
sd0 as pessoas que aplicam as forcas e faculdades humanas para se atingir determinado objetivo;
nessa amplitude inclui-se a necessidade direciond-las.

O termo gestao pode ser conceituado de diferentes formas de acordo com o contexto e
aplicabilidade que se propde a analisd-lo. Em uma vertente pedagogica, o diciondrio relaciona
a palavra a administracdo, geréncia, governo (Michaelis, 2023).

Em uma observagdo subjetiva e multidimensional, a gestdo ¢ uma atividade dinamica
que direciona um fazer tanto no ambito pessoal como profissional para o alcance de um
determinado objetivo, missdo, desejo e sonho (Martins ef al., 2023).

Na otica profissional e no mundo das interrelagdes emana-se a conceituacao da Gestao
de Pessoas (GP) e suas transversalidades, respeitando-se a diversidade profissional aprendida,
construida e compartilhada a partir da rede de contatos profissionais denominada de Network.

A GP se interliga em varios aspectos como a estrutura organizacional, a cultura, as
tecnologias demandadas e utilizadas, as caracteristicas do contexto ambiental e dos servigos da
organiza¢do (Chiavenato, 2020). Compreendendo a sua dimensdo, nota-se que € um recurso
presente nos mais variados ambientes de trabalho estando diretamente relacionada a promogao
de Saude do Trabalhador (ST).

A Saude do Trabalhador compreende a relagdo entre o trabalho e o processo saude-
doencga-cuidado dos profissionais (Branddo; Aragdo; Maganhoto, 2022). Neste contexto a ST
abarca a gestdo da pratica laboral em todos os ambientes, inclusive dos profissionais do Sistema
Unico de Saude (SUS) o qual inclui os trabalhadores da Atengdo Primaria em Saude (APS).

A APS consiste em um nivel de atencdo a satide do SUS, que busca a promog¢ao da saude
e prevengdo de agravos, contando com a alta resolubilidade, por isso, conta com uma equipe
multiprofissional (Brasil, 2017). Por conter inimeros profissionais e visando o cumprimento
dos principios do SUS, para ser eficiente e promover a Saude do Trabalhador, a APS requer
uma gestdo de pessoas consolidada e estruturada.

Diante deste cenario, das complexidades que compde a o bindmio satde-trabalhador,

dentre as categorias profissionais que compdem a APS esta os Agente Comunitario de Saude
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(ACS), profissionais que se apresentam simultaneamente como protagonista e coadjuvante ao
executar o seu trabalho diariamente no territério e na Unidade de Satide dos quais fazem parte.

A organizagdo do trabalho do ACS deve ser compreendida a partir das transformagoes
ocorridas nas politicas publicas de Atencao Primaria a Saude, especialmente no ambito da
PNAB, cujas reformulagdes redefiniram a composi¢do das equipes, o processo de trabalho e as
atribui¢des dos profissionais da Estratégia Saide da Familia. Nesse contexto, destaca-se o
trabalho em equipe multiprofissional como diretriz da APS, no qual o ACS atua de forma
articulada aos demais trabalhadores da satide no desenvolvimento de acdes de promogao,
preven¢ao e acompanhamento das familias adscritas no territério (Brasil, 2017).

Com a PNAB de 2017, observam-se mudancas relacionadas a ampliagdo e
diversificacdo das atribui¢cdes do ACS, incluindo maior valorizacdo de competéncias técnico-
assistenciais (Brasil, 2017). Paralelamente, a formacao técnica desses profissionais passou a
contemplar procedimentos como aferi¢do da pressao arterial e verificagdo da glicemia capilar,
conforme protocolos e normativas vigentes (Brasil, 2020).

Nesse contexto, 0 ACS desempenha papel estratégico na mediagao entre os servicos de
saude e a populagdo, atuando no acompanhamento das familias, na identificagao das demandas
do territorio e no fortalecimento do acesso a Atengao Primaria a Satde (Brasil, 2024).

A sua familiaridade com o territorio é caracteristica inerente ao fazer profissional, pois
de acordo com a PNAB, o ACS deve residir no territoério de atuacao, condicao que facilita o
conhecimento das demandas € o manejo nas abordagens as familias inscritas em sua micro area
de atendimento (Brasil, 2017).

A andlise do sentimento de pertencimento ao territorio, espago onde o ACS
simultaneamente vive e desenvolve sua atividade laboral, pode oferecer subsidios importantes
para pensar formas de garantir a saide desse trabalhador, bem como, suscitar estratégias da
gestdo municipal que favorecam aprimoramento das praticas organizacionais e acdes de
cuidado na Ateng¢do Primaria a Saude.

Conhecendo a fundo as particularidades de cada individuo, familia e demanda de seu
territorio faz do mesmo(a) facilitador da proposta de tornar a Unidade de Satde a “porta de
entrada” dos servicos de atendimentos primarios em saude conforme preconiza o SUS e a
diretrizes da APS (Brasil, 2009).

A partir dessas consideragdes, e reconhecendo as potencialidades que os Agentes
Comunitarios de Satde detém em sua funcdo cotidianamente desempenhada e aquelas que
podem ser desenvolvidas por meio de processos de capacitagdo continuada, torna-se relevante
compreender e analisar como esses profissionais percebem a gestdo de pessoas € 0s processos

que permeiam seu cotidiano de trabalho.



15

Nesta perspectiva, a presente pesquisa justifica-se cientificamente pela necessidade de
aprofundar estudos sobre gestdo de pessoas no contexto da saude, considerando sua relevancia
para a promogado de relagdes interpessoais mais saudaveis no ambiente de trabalho (Oliveira;
Gomide Junior; Poli, 2020).

Sob o aspecto socioambiental, o estudo dialoga com as contribui¢des da Satide Coletiva
e da Geografia da Satude, ao compreender que o processo saude-doenca nao pode ser analisado
de forma fragmentada ou restrita & dimensao biologica, mas deve considerar a interagdo entre
fatores sociais, culturais, ambientais e territoriais.

Em termos sociais, investigar a gestdo de pessoas no contexto da Aten¢do Primaria a
Saude, especialmente no que se refere aos ACS, profissionais que estabelecem o primeiro
contato entre a populagdo e os servigos de saude, pode contribuir para o aprimoramento das
relagdes de trabalho, para a melhoria das condigdes laborais e, consequentemente, para a
qualificacdo da assisténcia ofertada a populacao.

No ambito profissional, o interesse pela tematica também se relaciona a experiéncia da
pesquisadora enquanto Assistente Social, cuja atuagdo evidencia a influéncia da gestdo de
pessoas nas relagdes interpessoais € nos processos de trabalho, bem como seus possiveis
impactos na saude fisica e mental dos trabalhadores.

Assim, espera-se que os resultados desta pesquisa contribuam para o planejamento e a
construgdo de estratégias voltadas ao fortalecimento da gestdo do trabalho na Atencao Primaria
a Saude, ampliando o reconhecimento da satide como direito universal e promovendo condigdes
que favoregam tanto o cuidado a populagdo quanto a protecao da saude dos trabalhadores que
atuam em territorios frequentemente marcados por vulnerabilidades sociais. Diante disso,
apresenta-se como questdo norteadora da pesquisa: quais sdo as percepcdes dos Agentes

Comunitarios de Satide sobre a gestao de pessoas e o processo de trabalho cotidiano?
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2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo Geral

Compreender a percepcdo dos Agentes Comunitarios de Saide em relagdo a influéncia da

gestdo de pessoas no seu processo de trabalho cotidiano.

2.2 Objetivos Especificos

e Sistematizar como a literatura cientifica aborda as vivéncias e as repercussdes do processo
de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude.

e Apresentar o perfil sociodemografico e laboral dos Agentes Comunitarios de Saude de
um municipio do Triangulo Mineiro;

e Relacionar aspectos da gestao de pessoas aos impactos dos relacionamentos interpessoais;

e Descrever estratégias relacionadas a Saude do Trabalhador para otimizar os processos

laborais dos ACS.
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3 METODOLOGIA

O presente estudo foi desenvolvido a partir de duas abordagens metodologicas
complementares, articulando uma revisao integrativa da literatura e uma pesquisa de campo
com métodos mistos, com o objetivo de ampliar a compreensdo sobre as vivéncias e
repercussoes do processo de trabalho dos ACS.

Inicialmente, realizou-se uma revisao integrativa da literatura, que possibilita a
sistematizacdo e andlise critica da producdo cientifica sobre determinado tema (Mendes;
Silveira; Galvao, 2008). Essa etapa foi conduzida em setembro de 2025, a partir de buscas nas
bases Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude (LILACS) e Rede BiblioSUS, utilizando os Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS): “agentes comunitarios de satde”, “processo de trabalho em satde”, “satde do
trabalhador” e “aten¢do primaria a satide”, combinados pelo operador booleano AND.

Foram incluidos artigos publicados entre 2015 e 2025, considerando mudangcas recentes
na Atencao Primdria a Saude, como a PNAB/2017 e a pandemia de COVID-19. O processo
seguiu seis etapas: definicdo da questdo norteadora, estabelecimento das estratégias de busca,
aplicagdo dos critérios de elegibilidade, sele¢ao dos estudos, extragdo dos dados e analise dos
resultados. Ao final, nove estudos compuseram o corpus da revisao, sendo analisados por meio
de estatistica descritiva simples e sintese narrativa.

De forma complementar, desenvolveu-se uma pesquisa de campo com abordagem de
métodos mistos, de carater descritivo-exploratorio, realizada com Agentes Comunitarios de
Satde de um municipio do Triangulo Mineiro, Minas Gerais. A populac¢do foi composta por
321 ACS, sendo definida uma amostra minima de 176 participantes, com nivel de confianca de
95% e margem de erro de 5%. A coleta de dados ocorreu entre agosto e outubro de 2025, com
28 equipes de Estratégias de Satde da Familia (ESF).

A pesquisadora entrou em contato com os gestores das unidades para agendamento dos
dias e horarios mais adequados para abordagem dos participantes. Os ACS foram convidados
presencialmente durante o periodo de trabalho, sendo incluidos aqueles que aceitaram participar
voluntariamente da pesquisa mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido. O instrumento de coleta foi aplicado individualmente, em espago reservado nas
proprias unidades de saude, visando garantir privacidade e sigilo das informagdes.

O instrumento foi estruturado em duas se¢des: uma voltada a caracterizacao
sociodemografica e laboral e outra composta por questdes discursivas sobre percepgdes
relacionadas ao processo de trabalho e a gestdo de pessoas.

Os dados quantitativos foram analisados por estatistica descritiva no software Jamovi
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(versao 2.6), enquanto os dados qualitativos foram submetidos a analise de conteudo tematica,
conforme Bardin (2016), com apoio dos sofiwares Excel e ATLAS.ti. A andlise qualitativa
seguiu as etapas de pré-andlise, exploracdo do material e tratamento dos resultados, com
identificacao de unidades de registro, categorizagdo tematica e interpretacdo dos achados. Por
fim, os dados foram integrados por meio de triangulagdo, permitindo uma compreensao
ampliada do fendmeno investigado.

O estudo atendeu aos preceitos éticos da Resolugdo n® 466/2012 (Brasil, 2012a) do
Conselho Nacional de Satde, sendo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da

Universidade Federal de Uberlandia, sob protocolo n°® 7.731.667.
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4 RESULTADOS

De acordo com o Regulamento do PPGSAT, instituido pela Resolugao n® 03/2017
(PPGSAT, 2017), a obtengdo do titulo de Mestre estd condicionada ao cumprimento das
atividades académicas previstas pelo programa e a apresentacao de um Trabalho de Conclusao
de curso. Esse trabalho pode ser apresentado na forma de dissertagdo ou como trabalho
equivalente, conforme estabelecido nas normas internas do programa.

A dissertacdo corresponde a um trabalho cientifico no qual o estudante demonstra
dominio metodoldgico e técnico no desenvolvimento de investigagdo cientifica. Ja o trabalho
equivalente pode ser constituido por dois artigos cientificos com unidade tematica, submetidos,
aceitos ou publicados em periddicos nacionais ou internacionais indexados e classificados pelo
sistema Qualis/CAPES, sendo necessario que ao menos um deles esteja inserido na area da
Saude Coletiva (PPGSAT, 2017, art. 63).

Nesse sentido, o presente trabalho esta estruturado de acordo com a modalidade de
trabalho equivalente prevista pelo PPGSAT. Nesta se¢ao sao apresentados os resultados obtidos
a partir da coleta e da analise dos dados, organizados em tabelas e discutidos a luz da literatura
cientifica, buscando ampliar a compreensao dos achados e de suas implicagdes para o contexto
dos Agentes Comunitarios de Satde.

A dissertagao ¢ composta por dois artigos cientificos inter-relacionados (Anexos B e C).
O primeiro (Anexo B) consiste em um artigo elaborado a partir de uma revisao integrativa de
literatura, que oferece a fundamentagdo tedrica para a tematica investigada.

O segundo (Anexo C) corresponde a um artigo empirico, no qual sdo apresentados o
perfil sociodemografico e laboral dos Agentes Comunitarios de Satde atuantes na Atengdo
Primaria a Satide de um municipio do Triangulo Mineiro, bem como as percep¢des desses

profissionais acerca da influéncia da gestdo de pessoas no processo de trabalho.
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4.1 Produto 1 — Artigo publicado na Revista FOCO (ANEXO B)

Artigo 1 — Condig¢odes de trabalho dos agentes comunitarios de saide: uma analise das
tensdes cotidianas!

Working conditions of community health agents: an analysis of everyday tensions

Condiciones laborales de los agentes de salud comunitaria: un analisis de las
tensiones cotidianas

Elma Rodrigues Dos Santos Martins

Mestranda do Mestrado Profissional em Satide Ambiental e Saude do Trabalhador
Instituto de Geografia, Geociéncias e Saude Coletiva Universidade Federal de Uberlandia.
Av. Jodo Naves de Avila, 2121 — Bloco 3 E — Sala 128 - Uberlandia-MG. E-mail:
elma.rsm@hotmail.com

Jodo Carlos de Oliveira

Doutor em Geografia, Prof Titular da Escola Técnica de Saude e do Mestrado Profissional em
Saude

Ambiental ¢ Saude do Trabalhador

Instituto de Geografia, Geociéncias e Saude Coletiva

Universidade Federal de Uberlandia.

Av. Jodo Naves de Avila, 2121 — Bloco 3 E — Sala 128 - Uberlandia-MG. E-mail:
oliveirajotaufuestes@gmail.com

RESUMO

A presente pesquisa integra um dos produtos cientificos exigidos para a conclusdao do Mestrado
Profissional em Saude Ambiental e Saide do Trabalhador da Universidade Federal de
Uberlandia. No contexto da Atencdo Primdria a Saude, o trabalho dos Agentes Comunitarios
de Saude ¢ central, especialmente pela inser¢do no territorio e pelo vinculo com a comunidade,
0 que os expde a multiplas exigéncias organizacionais, institucionais e sociais, além de desafios
relacionados a satde ocupacional. Este estudo teve como objetivo sistematizar como a literatura
cientifica aborda as vivéncias e as repercussoes do processo de trabalho dos Agentes
Comunitarios de Satude. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada em setembro
de 2025, com busca em bases de dados cientificas, na qual foram identificados 336 artigos,
sendo nove incluidos ap6s aplicacdo dos critérios de elegibilidade. Os resultados evidenciam
que o processo de trabalho dos ACS ¢ marcado por sobrecarga laboral, fragilidades na
organizagdo e gestdo do trabalho e exposicdo as vulnerabilidades do territorio, com
repercussoes na saude mental. Conclui-se que a organizacdo do trabalho constitui elemento
central na determinagdo da satide ocupacional dos ACS, sendo necessarias estratégias
institucionais que fortalegam a escuta, o reconhecimento e a cooperagdo no ambito da Atengao
Primaria a Satde.

Palavras-chave: Agente comunitario de saude; processo de trabalho; saude do trabalhador;
aten¢do primaria a saude; saude mental.

! Esse  trabalho foi  publicado como  Artigo na  Revista  Foco, com  acesso:

https://ojs.focopublicacoes.com.br/foco/article/view/11759. A Revista Focoé um periddico cientifico
interdisciplinar. Esta registrada no ISSN: 1981-223X ¢ avaliada no Brasil pelo Qualis-CAPES com as seguintes
classificagdes: Qualis 2021-2024: C. SAUDE COLETIVA - INTERDISCIPLINAR.
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ABSTRACT

The present study is one of the scientific outputs required for the completion of the Professional
Master’s Degree in Environmental Health and Occupational Health at the Federal University
of Uberlandia. Within the context of Primary Health Care, the work of Community Health
Workers is central, especially due to their integration into the territory and the bond established
with the community, which exposes them to multiple organizational, institutional, and social
demands, as well as challenges related to occupational health. This study aimed to systematize
how the scientific literature addresses the experiences and repercussions of the work process of
Community Health Workers. This is an integrative literature review conducted in September
2025, with a search in scientific databases, in which 336 articles were identified, of which nine
were included after applying eligibility criteria. The results show that the work process of
Community Health Workers is characterized by work overload, weaknesses in work
organization and management, and exposure to territorial vulnerabilities, with repercussions on
mental health. It is concluded that the organization of work is a central element in determining
the occupational health of Community Health Workers, highlighting the need for institutional
strategies that strengthen listening, recognition, and cooperation within Primary Health Care.

Keywords: Community health agent; work process; occupational health; primary health care;
mental health.

RESUMEN

El presente estudio constituye uno de los productos cientificos requeridos para la finalizacién
de la Maestria Profesional en Salud Ambiental y Salud del Trabajador de la Universidad Federal
de Uberlandia. En el contexto de la Atencidon Primaria de la Salud, el trabajo de los Agentes
Comunitarios de Salud es central, especialmente por su insercion en el territorio y el vinculo
establecido con la comunidad, lo que los expone a multiples exigencias organizacionales,
institucionales y sociales, ademés de desafios relacionados con la salud ocupacional. Este
estudio tuvo como objetivo sistematizar como la literatura cientifica aborda las vivencias y las
repercusiones del proceso de trabajo de los Agentes Comunitarios de Salud. Se trata de una
revision integradora de la literatura, realizada en septiembre de 2025, con buisqueda en bases de
datos cientificas, en la cual se identificaron 336 articulos, de los cuales nueve fueron incluidos
tras la aplicacion de los criterios de elegibilidad. Los resultados evidencian que el proceso de
trabajo de los Agentes Comunitarios de Salud se caracteriza por sobrecarga laboral, fragilidades
en la organizacion y gestion del trabajo y exposicion a vulnerabilidades territoriales, con
repercusiones en la salud mental. Se concluye que la organizacion del trabajo constituye un
elemento central en la determinacion de la salud ocupacional de los Agentes Comunitarios de
Salud, siendo necesarias estrategias institucionales que fortalezcan la escucha, el
reconocimiento y la cooperacion en el ambito de la Atencion Primaria de la Salud.

Palabras-clave: Agente de salud comunitaria; proceso de trabajo; salud laboral; atencidon
primaria de salud; salud mental.

Este artigo faz parte do Trabalho de Conclusdo de Mestrado, intitulado “Percepg¢des sobre a gestdo de pessoas e
o processo de trabalho: um estudo sob as lentes de Agentes Comunitarios de Satide”, do Mestrado Profissional em
Satde Ambiental ¢ Saude do Trabalhador (PPGSAT) do Instituto de Geografia, Geociéncias ¢ Satde Coletiva
(IGESC) da Universidade Federal de Uberlandia (UFU).
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Introducio

O trabalho ¢ um fendmeno social central que estrutura as relacdes e a organizagao das
sociedades. Para além da dimensdo técnica, a divisao social do trabalho constitui relacdes
sociais marcadas por hierarquias e desigualdades, cujos sentidos e impactos vém sendo
continuamente redefinidos pelas transformacdes contemporaneas nos processos de trabalho
(Durkheim, 1977; Marx, 1986)

No campo da saude, o trabalho envolve dimensdes técnicas, relacionais e éticas,
exigindo dos profissionais competéncias operacionais e envolvimento subjetivo para lidar com
demandas complexas. No ambito do Sistema Unico de Satide (SUS), a organizagdo do trabalho
¢ orientada por normativas e diretrizes institucionais que nem sempre ddao conta da
complexidade do cotidiano laboral (Brasil, 2017; Peduzzi et al., 2020).

Nesse cendrio, a Atengdo Primaria a Saude (APS) ocupa posi¢ao estratégica no SUS
como nivel de atengdo mais proximo do territorio e da populacao e constitui-se como porta de
entrada para agdes de promogao, prevengao e cuidado longitudinal. Organizada a partir do
trabalho em equipe multiprofissional, a APS ¢ fortemente influenciada pelas formas de
organizagdo do trabalho, pelos arranjos institucionais e pelos modos de gestdo, que impactam
tanto a qualidade da atencao quanto as condigdes de trabalho dos profissionais (Brasil, 2017).

Entre as categorias que compdem as equipes da Atencao Primaria a Saude, destacam-se
os Agentes Comunitarios de Saude (ACS), cuja atuacdo se caracteriza pela inser¢ao direta no
territorio e pelo vinculo cotidiano com a comunidade. O ACS ocupa uma posicao singular no
processo de trabalho em saude, atuando como elo entre os servicos de satide e a populacao, ao
mediar demandas sociais, sanitdrias e institucionais que emergem do cotidiano dos territorios
adscritos (Brasil, 2009).

Essa inser¢ao territorial confere especificidade ao seu processo de trabalho, uma vez que
a pratica profissional se desenvolve em contato direto e continuo com as condig¢des de vida e as
vulnerabilidades sociais da populagdo atendida, o que, embora fortaleca o cuidado e o vinculo
comunitario, também expode o trabalhador a multiplas exigéncias que extrapolam o escopo
técnico de suas atribuigdes (Gomes ef al., 2025).

Nesse contexto, a organizagao do trabalho e as formas de gestdo assumem papel central
na mediagdo entre as exigéncias institucionais e as condigdes concretas em que o trabalho ¢
realizado. Praticas de gestdo que desconsideram as dimensdes relacionais e subjetivas do
trabalho em satide podem contribuir para a intensificacdo da sobrecarga laboral e do desgaste

dos trabalhadores (Chiavenato, 2020; Peduzzi et al., 2020).
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A Saude do Trabalhador, enquanto campo de analise, permite compreender essas
dindmicas ao considerar o trabalho como determinante do processo saude—doenca,
incorporando aspectos organizacionais, sociais € institucionais (Brandao; Aragdo; Maganhoto,
2021).

Diante disso, este estudo justifica-se pela necessidade de sistematizar e analisar a
producdo cientifica sobre o processo de trabalho dos ACS, contribuindo para a compreensao
das vivéncias laborais que impactam sua saide ocupacional. Ao abordar aspectos
organizacionais e de gestao do trabalho, busca-se oferecer subsidios para o aprimoramento das
praticas institucionais, da gestdo e das politicas voltadas a protecdo da saide desses
trabalhadores e a qualificagdo da Aten¢do Primaria a Saude.

A luz dessas consideragdes, o presente estudo tem como objetivo sistematizar como a
literatura cientifica aborda as vivéncias e as repercussoes do processo de trabalho dos Agentes

Comunitarios de Saude.

Metodologia

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo bibliografica, modalidade de
pesquisa que tem como objetivo sistematizar e analisar a produgdo cientifica acerca de
determinado tema (UNESP, 2015). Neste caso, buscou-se compreender como a literatura
cientifica aborda as vivéncias do processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude e
suas repercussdes na saide ocupacional .

Conforme definido por Souza, Silva e Carvalho (2010), a revisdo bibliografica
caracteriza pela busca, selecdo e andlise de producdes cientificas relevantes sobre determinado
tema, sem a necessidade de protocolos rigidos de sistematizagdo. Essa abordagem possibilita
maior profundidade interpretativa e reflexao critica do pesquisador acerca do objeto de estudo.

A revisao bibliografica da literatura foi conduzida de forma integrativa, seguindo seis
etapas metodoldgicas, conforme proposto por Mendes, Silveira e Galvao (2008). Inicialmente,
na primeira etapa, definiu-se o tema e a questdo norteadora do estudo, buscando responder a
seguinte questdo central: quais evidéncias cientificas a literatura apresenta sobre as vivéncias
do processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude e suas repercussdes na saude
ocupacional, a partir da organizagdo do trabalho e da gestao?

Em seguida, estabeleceram-se as fontes de informagao e as estratégias de busca (etapa
2); posteriormente, aplicaram-se os critérios de inclusdo e exclusdo para refinamento dos
resultados (etapa 3); realizou-se entdo a sele¢dao dos estudos elegiveis (etapa 4); procedeu-se a

extragdo e organizagao dos dados em instrumento proprio (etapa 5); e, por fim, desenvolveu-se
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a andlise, sintese e interpretacdo dos resultados, possibilitando a sistematizagao do
conhecimento produzido sobre o trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude e seus impactos
na saude ocupacional (etapa 6).

As buscas foram realizadas no més de setembro de 2025, em repositorios institucionais
de documentos e produgdes técnico-cientificas em satde incluindo Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e
o Rede BiblioSUS. Para a identificacdo dos estudos, foram utilizados os Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS): “agentes comunitarios de saude”, “processo de trabalho em saude”,
“satide do trabalhador” e “atengdo primdria a satde”, combinados por meio do operador
booleanos (AND), a fim de ampliar e refinar os resultados da busca.

Na etapa 3 foram adotados como critérios de inclusdo artigos publicados na integra nos
ultimos 10 anos (2015 a 2025) por contemplar evidéncias atualizadas, considerando mudancas
recentes na Atencdo Primdria, como a PNAB/2017 e a pandemia de COVID-19, que
impactaram o trabalho dos ACS. Foram excluidos artigos repetidos e que nao respondiam aos
objetivos da pesquisa.

O processo de selecdo contemplou a organizagdo de todos os artigos em uma planilha
de Excel. Na etapa 4, seguiu-se as etapas de leituras propostas por Mendes, Silveira e Galvao
(2008), iniciando a leitura prévia a qual excluiu o material repetido nas bases de dados; depois
realizou-se a leitura prévia dos titulos e resumos definindo o material para uma leitura reflexiva
para a definicdo do material elegivel, por fim foi realizada a leitura interpretativa dos
manuscritos selecionados. Em seguida, na etapa 5, os artigos foram organizados em uma matriz
de sintese, contemplando autor, ano, objetivos, metodologia, resultados e principais conclusdes.
Essa sistematizag¢ao permitiu a tabulagdo e a comparacgao das informagdes extraidas dos estudos
analisados.

Na etapa 6 os dados extraidos foram examinados por meio de estatistica descritiva
simples, utilizando frequéncias absolutas e relativas para caracterizar a producdo cientifica
quanto aos tipos de estudo e as abordagens metodoldgicas identificadas. Complementarmente,
realizou-se uma analise descritiva, entendida como o procedimento que permite organizar,
resumir € apresentar as principais caracteristicas dos estudos incluidos, favorecendo a
compreensdo do perfil da literatura analisada.

Associada a essa etapa, adotou-se a sintese narrativa, método que possibilita a integracao
e articulagdo dos principais achados dos estudos selecionados, permitindo a discussao das
convergéncias, divergéncias e lacunas presentes na producao cientifica. Essa estratégia favorece
a construg¢do de uma visdo ampliada e contextualizada sobre o fendomeno investigado, sem a

pretensdo de generalizagdes estatisticas.



25

Resultados e discussao

Inicialmente, foram identificados 336 artigos, dos quais, ap0s a aplicacdo dos critérios
de inclusdo e exclusdo, 9 estudos compuseram o corpus final desta revisdo. Foram incluidas
publica¢des que abordassem o processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude, saude
mental, gestio de pessoas e sobrecarga laboral. O processo de identificagdo, triagem,

elegibilidade e inclusdo dos estudos encontra-se sistematizado no fluxograma (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma de selecdo dos artigos incluidos na revisdo bibliografica da literatura, 2025.

. Total de artigos Scielo (n = 95)
identificados nas bases N 3 .
de Dados Lllqcs'(n =232)
LEITURA (n = 336) Rede BiblioSUS (n=9)
PREVIA DOS
ARTIGOS Removidos apos <
triagem:
Repetidos (n=217)
Registros triados pelo Excluidos por falta de
Titulo (n=119) —>| similaridade com o tema (n= 65)
LEITURA v '
SELETIVA i 3
Registros triados pelo Removidos por nao serem
Resumo (n= 54) > relevantes
(n=35)
v ]
Excluidos pelos critérios de
Registros eleitos pela inclusdo e exclusdo
LEITURA leitura na integra > Eram resumos (n=6)
REFLEXIVA (n=19) Nao respondiam aos objetivos
(n=4)
LEITURA Artigos selecionados para analise
INTERPRETATIVA (n=9)

Fonte: SciELO, Lilacs, Rede BiblioSUS, 2025
Organizado por: Martins, E. R. R. dos S.; Oliveira, J. C de, 2025.
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Os estudos incluidos nesta revisdo bibliografica abordam diferentes dimensdes
relacionadas ao trabalho em saude, com énfase no trabalho do Agente Comunitario de Saude,
contemplando aspectos organizacionais, sociais e territoriais, com algumas produgdes
académicas que compuseram o corpus da pesquisa, sendo que os artigos foram numerados de 1

a 9, por ordem cronoldgica de publicacdo, e organizados segundo autor, ano de publicacio,

tema central e contribuigdo principal (Quadro 1).

Quadro 1 - Caracterizacdo dos estudos incluidos na revisao bibliografica (2019-2025).

N° | Autor / Ano Tema Central Contribuicio principal
Cordeiro e Processo de trabalho na
Atencdo Primaria em Saude: | Desigualdade na divisdo técnica e
1 | Soares . ~ .
(2015) pesquisa-agdo com Agentes | social do trabalho
Comunitarios de Saude
Aguiar et al. Qualidade de vida ho t r?lbalho Relagdo entre satisfacdo laboral e
2 do agente comunitario de : ~
(2019) , condi¢des de trabalho.
saude
Farias et al. © s1gn1ﬁcgdo (.10 traball}o P4 | 5 trabalho como fonte de identidade e
3 os profissionais de saude da .
(2019) ., . sofrimento.
estratégia saude da familia
Trabalho em equipe: uma
4 Peduzzi et revisita ao conceito e a seus | Cooperagdo e articulacdo no trabalho
al. (2020) desdobramentos no trabalho | em equipe.
interprofissional
. Agentes  comunitarios  de | Relagdo entre condi¢des de trabalho,
Ferreira et > . e ~
5 saude: condicdes de trabalho e | cobranga institucional e repercussoes
al. (2021) , . . o ,
saude ocupacional fisicas e psiquicas na saude dos ACS
O trabalho dos Agentes
6 Nepomuceno | Comunitarios de Satude a luz | Influéncia do contexto social na saude
etal (2021) | da Teoria Comunidades de | dos trabalhadores.
Pratica
Processo de trabalho de
Costa et al. Agentes COl’Illll’lltB.I'lE)S ¢ satde Sofrimento psiquico e sobrecarga
7 (2022) mental: percepgoes de laboral
trabalhadores da saude de um )
municipio do interior do Ceara
Sobrecarga de trabalho e
2 Santos et impactos na saude mental dos | Condi¢des de satide mental no trabalho
al.,(2025) agentes comunitarios de saude | em satide durante a pandemia.
em tempos de pandemia
. Territorializagdo em saude: A g o
9 Almeida et estudo da Microdrea 1 da USF Influéncia do territério na pratica
al. (2025) N laboral.
Catamara

Fonte: SciELO, Lilacs, Rede BiblioSUS, 2025

Organizado por: Martins, E. R. R. dos S.; Oliveira, J. C de, 2025.
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Dos 9 estudos incluidos no corpus da revisdo, 11,1 foi publicado em 2015 (1); 22,2%
foram publicados no ano de 2019 (2 e 3), 11,1% em 2020 (4), 22,2% em 2021 (5 ¢ 6), 11,1%
em 2022 (7) e 22,2% em 2025 (8 ¢ 9).

Dos nove estudos incluidos na amostra, oito (88,9%) foram classificados como
pesquisas de campo e um (o artigo 4) como estudo de natureza tedrico-conceitual (11,1%).
Entre os estudos empiricos, observou-se em todos abordagem qualitativa, que utilizaram
entrevistas semiestruturadas, grupos focais e analise de conteudo.

A analise tematica dos estudos incluidos no corpus permitiu identificar a recorréncia de
diferentes nucleos analiticos relacionados ao trabalho dos Agentes Comunitarios de Satde.
Observou-se que 44,4% das producdes abordam de forma central o processo de trabalho dos
ACS, enquanto 22,2% discutem aspectos relacionados a gestdo e organizagdo do trabalho e a
cooperacao, 22,2% enfatizam os determinantes sociais da satde e o territorio, 33,3% tratam do
trabalho enquanto identidade e significado, e 22,2% analisam as repercussdes do trabalho sobre
a saude mental. Ressalta-se que parte dos estudos dialoga com mais de um eixo tematico, o que
justifica a sobreposicao entre as categorias analiticas adotadas.

A partir dessa sistematizagdo, os resultados foram organizados e apresentados no

Quadro 2.

Quadro 2. Organizagdo dos artigos analisados nesta revisdo conforme eixos tematicos, autores e anos
de publicacdo, 2025.
Eixo tematico Autores principais
Peduzzi et al. (2020); Costa et al. (2022); Almeida
Processo de trabalho dos ACS et al. (2025); Ferreira et al. (2021)

Cordeiro e Soares (2015); Costa ef al. (2022)

Gestao, organizagdo do trabalho e
cooperacao

Determinantes sociais e territorio Nepomuceno et al (2021); Almeida et al. (2025)
Farias et al. (2019); Peduzzi et al. (2020); Ferreira
et al. (2021)

Satde mental (repercussdes do Costa et al. (2022); Santos et al.(2025); Ferreira et
trabalho) al. (2021)

Fonte: SciELO, Lilacs, Rede BiblioSUS, 2025
Organizado por: Martins, E. R. R. dos S.; Oliveira, J. C de, 2025.

Trabalho, identidade e significado

Os eixos tematicos apresentados orientam a analise dos resultados desta revisao,
permitindo compreender como as dinadmicas organizacionais, as exigéncias cotidianas do
trabalho e as condigdes sociais e subjetivas se articulam no processo de trabalho dos Agentes
Comunitarios de Saude e influenciam o processo saide—doenca—cuidado desses profissionais.

No que se refere ao processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude, os estudos
de Costa et al. (2022) e Almeida et al. (2025) reconhecem o ACS como elo fundamental entre

a populacdo atendida e a Atengdo Primdria a Saude, em virtude de sua atuacdo direta no
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territorio e do vinculo estabelecido com a comunidade. Os estudos de Ferreira et al. (2021)
evidenciam que essa centralidade se concretiza em um processo de trabalho marcado por
multiplas atribuigdes e por exigéncias institucionais que extrapolam o escopo técnico das
atividades. De forma complementar, Peduzzi et al. (2020) contribuem para a compreensao de
que a organizagdo do trabalho em saude, especialmente no ambito do trabalho em equipe,
influencia diretamente a dinamica das praticas desenvolvidas no cotidiano dos servigos.

Em convergéncia com a analise dos artigos, Gomes et al. (2025) evidenciam que o
cotidiano laboral desses profissionais ¢ atravessado por demandas ampliadas, incluindo
pressdes institucionais, escassez de recursos e envolvimento com as demandas do territorio,
elementos que passam a compor a propria organizagao do trabalho na Aten¢ao Primaria a Saude

No eixo relacionado a gestdo, organizagdo do trabalho e cooperagdo, os estudos de
Cordeiro e Soares (2015) e Costa et al. (2022) indicam que a forma como o trabalho ¢
organizado influencia diretamente as relagdes profissionais e a cooperagdo entre os membros
das equipes de saude. Evidencia-se que a organizagdo do trabalho, inserida em uma logica de
divisdo social, pode reproduzir desigualdades, intensificar exigéncias institucionais e tensionar
as relagdes laborais, impactando o cotidiano dos trabalhadores da saude e a qualidade das
interacdes interprofissionais.

De forma semelhante, no estudo realizado em Nova Iguacu (RJ), Correa et al. (2024)
identificam a insuficiéncia de profissionais e a alta rotatividade. Ademais, 52,2% dos
profissionais afirmaram ndo receber o apoio necessario da gestdo, enquanto cerca de 40%
avaliaram como ineficiente a comunicagdo e a colaboragdo interprofissional, e quase 70% nao
se sentiram reconhecidos institucionalmente, apesar do reconhecimento advindo da
comunidade. Esses achados refor¢am a presenca de uma organizacao do trabalho hierarquizada
e pouco participativa na Aten¢do Priméria a Satde.

No eixo referente aos determinantes sociais da saude e ao territorio, evidencia-se que o
espaco de atuagdao do ACS constitui simultaneamente um lugar de pertencimento € um cenario
de tensoes. Os estudos de Nepomuceno et al. (2021) e Almeida et al. (2025) demonstram que
a territorializacdo, embora fortaleca o vinculo com a populagdo, expde o trabalhador a
demandas que extrapolam o tempo institucional de trabalho.

Nesse sentido, autores como Faria e Bortolozzi (2009) destacam que a forma como os
grupos sociais ocupam e utilizam o espago produz territdrios com caracteristicas especificas,
capazes de intensificar riscos, ampliar desigualdades e influenciar diretamente o perfil de saude
das comunidades.

O pensamento de Faria e Bortolozzi (2009), relaciona-se com o saber da Geografia da

Saude e da Saude Coletiva, compreendendo a constru¢do do territorio enquanto produto social
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abarcado pelas condicionantes sociais € ambientais dos sujeitos que ali vivem e sobrevivem.
Essa andlise dialoga com a compreensdo de que a promocao da saude ndo depende apenas de
fatores biologicos, mas também das condigdes territoriais, do acesso a recursos € servicos
basicos e das estruturas socioecondmicas que moldam a vida das pessoas, conforme discutido
por Pellegrini Filho (2007). No caso dos ACS, essas condi¢des incidem diretamente sobre o
processo de trabalho, ampliando a complexidade das demandas enfrentadas no cotidiano e logo
na condi¢do de satde enquanto trabalhador.

No eixo trabalho, identidade e significado, os estudos do corpus indicam que o trabalho
em saude ocupa lugar central na constru¢ao da identidade profissional do ACS. Os achados de
Farias et al. (2019) e Ferreira et al. (2021) revelam que o significado atribuido ao trabalho esté
relacionado ao reconhecimento social, ao vinculo com a comunidade e ao sentimento de
pertencimento, mas também ao sofrimento decorrente das condigdes em que o trabalho ¢
realizado. De forma complementar, Peduzzi et al. (2020) contribuem para a compreensao de
que as relacdes estabelecidas no trabalho em equipe influenciam a construgdo de sentidos no
trabalho, ao favorecer ou limitar processos de cooperagdo e reconhecimento entre os
profissionais.

Nesse sentido, as contribuicdes de Marx (1986) e Durkheim (1977) permitem
aprofundar a interpretagdo dos achados ao compreender o trabalho como um fendmeno social
que estrutura a identidade e as relagdes sociais. Para além da dimensao técnica, o trabalho em
saude constitui um espago de producao de sentido, pertencimento e reconhecimento, o que
ajuda a explicar o forte engajamento dos ACS com sua pratica, mesmo diante de condi¢des
adversas e fontes de sofrimento.

Por fim, no eixo referente a saide mental como repercussdao do trabalho, os estudos
analisados sinalizam a ocorréncia de ansiedade, estresse e fadiga entre os Agentes Comunitarios
de Satde, associadas a organizagdo do trabalho e as exigéncias institucionais. Os achados de
Costa et al. (2022), Santos et al. (2025) e Ferreira et al. (2021) evidenciam que fatores como o
numero elevado de familias sob responsabilidade do ACS, os conflitos nas microareas, o
acimulo de tarefas, a sobrecarga laboral e as cobrancgas institucionais contribuem para o
adoecimento psiquico, especialmente em contextos de alta demanda emocional e fragilidade
nas condigdes de trabalho.

No contexto da pandemia de COVID-19, essas condi¢des foram intensificadas,
ampliando as exigéncias sobre o trabalho dos ACS e evidenciando novas dimensdes de
vulnerabilidade laboral. Conforme observado por Santos et al. (2025), a atuagdo desses
profissionais durante a pandemia foi marcada pelo aumento da carga de trabalho, pela

necessidade de adaptacdo rapida as mudancas nas rotinas assistenciais e pela exposi¢ao
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continua a riscos sanitarios, frequentemente associada a insuficiéncia de recursos e de suporte
institucional. Além disso, a pandemia aprofundou a sobreposi¢ao entre vida pessoal e trabalho,
especialmente em territorios onde o ACS reside, intensificando demandas fora do horario de
expediente e ampliando o desgaste emocional.

Corroborando com esses achados, estudo realizado por Fernandes et al., (2023) com
1.220 Agentes Comunitarios de Saude em mais de 36 municipios identificou prevaléncia de
41,8% de sintomas de ansiedade, 31,6% de depressao, evidenciando a magnitude do sofrimento
psiquico nesse grupo profissional.

Os autores acima referenciados observaram ainda que fatores relacionados a
organiza¢do do trabalho, como o elevado nimero de usuarios sob responsabilidade do ACS
(mais de 500 cadastrados) e a oferta inadequada de equipamentos de prote¢ao individual,
estiveram significativamente associados a presenca de ansiedade e depressdo, reforgando a
relag@o entre exigéncias institucionais, sobrecarga laboral e adoecimento mental.

A luz dos eixos tematicos analisados, observa-se que os achados deste estudo podem ser
compreendidos como expressao direta de praticas, ou da fragilidade delas, no campo da Gestao
de Pessoas na APS. Aspectos como a auséncia de espagos institucionais de escuta, a
centralizacdo das decisdes, a fragilidade do reconhecimento profissional e a sobrecarga de
trabalho revelam limites nos processos de gestdo voltados ao cuidado com os trabalhadores,
especialmente os ACS (Chiavenato, 2020; Peduzzi et al., 2020).

Nesse sentido, a Gestao de Pessoas assume papel estratégico na mediagdo entre as
exigéncias institucionais, a organiza¢do do trabalho e a promogao da satde do trabalhador.
Conforme discutido por Chiavenato (2020), praticas de gestdo que consideram o trabalhador
em suas dimensdes técnica, relacional e subjetiva favorecem ambientes laborais mais saudaveis.

Em consonancia com a perspectiva de Christophe Dejours (2012), a auséncia dessas
praticas contribui para o sofrimento psiquico, o desgaste emocional e a naturalizacdo de

condigdes adversas no cotidiano de trabalho.

Conclusio

A analise da produgdo cientifica permitiu compreender que o processo de trabalho dos
Agentes Comunitarios de Saude € marcado por multiplas exigéncias que se articulam nos planos
organizacional, territorial e subjetivo, influenciando diretamente o processo satde—doenca—
cuidado desses profissionais. O trabalho do ACS, embora central para a Atengdo Primaria a
Satude, desenvolve-se em contextos permeados por sobrecarga, fragilidades na organizagado e

gestao do trabalho e intensa exposi¢do as vulnerabilidades sociais dos territorios.
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Os achados evidenciam que essas condigdes extrapolam a dimensao técnica da atuacao
profissional, repercutindo na saude mental dos ACS e revelando limites nas praticas
institucionais de cuidado ao trabalhador. A auséncia de espacos sistematicos de escuta,
reconhecimento e apoio psicossocial, aliada a centralizacao das decisdes e a ampliacdo das
demandas territoriais, contribui para a naturalizagdo do sofrimento no cotidiano laboral.

Nesse sentido, a escuta qualificada, o didlogo e o fortalecimento de praticas de gestao
de pessoas orientadas por empatia, cooperacdo e reconhecimento emergem como estratégias
fundamentais para a promogao da satide do trabalhador. Compreender o trabalho do ACS como
determinante social da satide implica repensar a organizacdo do trabalho e as formas de gestao
na Aten¢do Primaria a Satde, considerando simultaneamente as dimensdes institucionais,
territoriais e subjetivas que atravessam essa pratica profissional.

Como limitagdo do estudo, destaca-se a escassez de produgdes que abordem de forma
aprofundada a vivéncia do ACS enquanto trabalhador, especialmente no que se refere as suas
percepgoes, satisfacdes e insatisfacdes no cotidiano de trabalho. Recomenda-se a realizacdo de
pesquisas futuras, sobretudo de abordagem qualitativa, que ampliem a compreensdo dessas
experiéncias e subsidiem estratégias institucionais voltadas a valorizagdo profissional, a
melhoria das condi¢des de trabalho e a preven¢do do adoecimento dos Agentes Comunitarios

de Saunde.
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4.2 Produto 2 — Artigo com proposta de submissao na Revista Reciis

Artigo 2 - O trabalho na Atencido Primaria em Saude nas perspectivas dos Agentes
Comunitarios de Saude sobre gestio e praticas laborais®

RESUMO

OBJETIVO. Este estudo objetivou compreender as percepgoes dos Agentes Comunitarios de
Saude acerca das potencialidades, fragilidades e estratégias da gestdo de pessoas que impactam
o processo de trabalho na Atencdo Primaria a Satde. METODOLOGIA. Trata-se de uma
pesquisa de métodos mistos (quanti e quali), com delineamento descritivo-exploratério,
realizada com 151 ACS de um municipio do Tridngulo Mineiro, Minas Gerais. A coleta de
dados ocorreu entre agosto e outubro de 2025, por meio de instrumento estruturado contendo
um questionario com questdes sociodemograficas e oito perguntas discursivas. Os dados
quantitativos foram analisados por estatistica descritiva e teste do qui-quadrado, com auxilio do
software Jamovi, enquanto os dados qualitativos foram submetidos & andlise temadtica de
conteido, com apoio do ATLAS.ti. RESULTADOS. Os resultados evidenciaram perfil
predominantemente feminino, com idade média de 41,6 anos, majoritariamente pardos, casados
ou em unido estavel, com ensino médio completo e tempo de atuagdo entre 1 e 3 anos. Embora
a maioria ndo tenha apresentado afastamentos no ultimo ano, foram identificadas ocorréncias
relacionadas a doengas fisicas e, em menor propor¢do, a saide mental. A andlise qualitativa
revelou trés categorias centrais: identidade profissional e percepcao da gestdo; dinamicas
relacionais e territorio; e estratégias e saude do trabalhador. Os achados demonstram que a
identidade do ACS esta fortemente vinculada a dimensao relacional do cuidado, ao vinculo
comunitario e ao reconhecimento institucional. CONCLUSAO. Conclui-se que o territorio se
constitui enquanto campo para pensar o cuidado, da populacao atendida e Agente Comunitario
de Satde enquanto trabalhador, mas também amplia a sobrecarga fisica e emocional destes,
especialmente diante de fragilidades na gestdo e no suporte organizacional. Assim sendo, a
gestdo de pessoas na Atengdo Primaria a Satde tem impacto preponderante sobre a identidade
profissional no que se refere a garantia da saude do trabalhador. A Educacdo Permanente em
Saude surge como estratégia estruturante para fortalecimento profissional e prevencdo do
adoecimento uma vez que a gestao de pessoas, quando orientada pelo acolhimento, valorizagao,
escuta qualificada e suporte institucional, constitui elemento central para a promogao da saude
do trabalhador e para a qualificagdo do cuidado na Atengdo Primaria a Saude.

Palavras-chave: Agente Comunitario de Satude; Gestao de Pessoas; Atengdo Primaria a
Satde; Saude do Trabalhador; Educagao Permanente em Saude.

ABSTRACT

OBJECTIVE. This study aimed to understand the perceptions of Community Health Agents
regarding the potential, weaknesses, and strategies of people management that impact the work
process in Primary Health Care.

METHODOLOGY. This is a mixed-methods (quantitative and qualitative) research, with a
descriptive-exploratory design, carried out with 151 CHAs from a municipality in the Tridngulo
Mineiro region, Minas Gerais. Data collection took place between August and October 2025,

3 Esse trabalho sera submetido como Artigo na Revista Eletronica de Comunicagdo Informagio ¢ Inovagdo em
Saude (RECIIS), com acesso: https://www.reciis.icict.fiocruz.br/index.php/reciis/issue/view/121. A Revista
RECIIS ¢ um periodico cientifico interdisciplinar. Esté registrada no e-ISSN: 1981-6278 e avaliada no Brasil pelo
Qualis-CAPES com as seguintes classificagdes: Qualis 2021-2024: Al. SAUDE COLETIVA -
INTERDISCIPLINAR.
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using a structured instrument containing a questionnaire with sociodemographic questions and
eight open-ended questions. Quantitative data were analyzed using descriptive statistics and the
chi-square test, with the aid of Jamovi software, while qualitative data were subjected to
thematic content analysis, with the support of ATLAS.ti. RESULTS. The results showed a
predominantly female profile, with an average age of 41.6 years, mostly mixed-race, married
or in a stable union, with completed secondary education and between 1 and 3 years of
experience. Although most did not report absences in the last year, occurrences related to
physical illnesses and, to a lesser extent, mental health were identified. The qualitative analysis
revealed three central categories: professional identity and perception of management;
relational dynamics and territory; and strategies and worker health. The findings demonstrate
that the identity of the Community Health Agent (ACS) is strongly linked to the relational
dimension of care, community ties, and institutional recognition. CONCLUSION. It is
concluded that the territory constitutes a field for thinking about care, both for the population
and the ACS as a worker, but it also amplifies the physical and emotional burden on these
individuals, especially in the face of weaknesses in management and organizational support.
Therefore, human resource management in Primary Health Care has a preponderant impact on
professional identity in terms of guaranteeing worker health. Continuing education in health
emerges as a structuring strategy for professional strengthening and illness prevention, since
people management, when guided by welcoming, valuing, active listening, and institutional
support, constitutes a central element for promoting worker health and improving the quality of
care in Primary Health Care.

Keywords: Community Health Workers; People Management; Primary Health Care;
Occupational Health; Continuing Health Education.

Introducio

A Saude do Trabalhador estende-se além da tradicional atuagdo dos profissionais da
area de seguranca do trabalho, compondo em seu escopo a medicina comportamental, o bem-
estar social, a psicologia da satide ocupacional, demonstrando assim a demanda humana de uma
vida saudavel e economicamente ativa (Nordenmark; Hagqvist; Vinberg, 2019).

Neste escopo estdo os profissionais de satide que atuam no Sistema Unico de Satde
(SUS), o qual se divide em trés niveis de atencdo. A Atencdo Primaria a Saude (APS) ¢ o
alicerce do SUS, pois opera com foco na prevencao, promoc¢do da satide, cuidado continuo e
coordenacdo da rede de servigos, consolidando-se como a principal porta de acesso aos servigos
de saude ja que demanda baixa densidade tecnologica e possui alta capacidade resolutiva
(Brasil, 2022).

A Equipe de Satide da Familia (ESF) constitui o modelo prioritario de organizagao da
APS no ambito da Politica Nacional de Atenc¢ao Bésica— PNAB (Brasil, 2017), caracterizando-
se como a principal estratégia de reorientacdo do cuidado em saude no territorio. Sua
composi¢ao minima inclui médico(a) generalista ou da familia e comunidade, enfermeiro(a),
técnico(a) ou auxiliar de enfermagem e Agentes Comunitarios de Satde (ACS), cuja atuacao

regionalizada fortalece o vinculo com as familias e permite a identificagdo precoce de
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necessidades de saude e demandas relacionadas a Determinagdo Social de Saude e aos
Determinantes Sociais de Satde.

As atribui¢des do ACS envolvem atuagdo territorial, contato continuo com as familias
e identificagdo de situagdes de vulnerabilidade, caracteristicas que estruturam seu cotidiano de
trabalho e definem sua inser¢do no territorio. Nesse contexto, as interagdes permanentes com
usuarios, colegas e gestores evidenciam a importancia da gestdo de pessoas nas relagdes
interpessoais e nos desafios enfrentados no processo de trabalho.

Além disso, a vivéncia direta das condi¢des e demandas do territorio torna o ACS uma
referéncia relevante para a andlise de aspectos relacionados a Saude do Trabalhador,
possibilitando identificar praticas que contribuam para o aprimoramento de seus processos
laborais e para a qualificagdo do cuidado ofertado a populacao (Brasil, 2017).

Esta pesquisa se justifica pela sua relevancia social e cientifica por evidenciar a atuagao
dos Agentes Comunitarios de Saude, profissionais que representam o elo mais direto entre o
SUS e a populagao.

Ao investigar as vivéncias laborais, as condi¢des de trabalho e os fatores que
influenciam a satide e desempenho dos ACS, este estudo contribui para aprimorar a organizagao
dos servigos, qualificar a gestdo de pessoas e fortalecer praticas de cuidado mais humanizadas
e resolutivas, tanto para a populagdo atendida como para esses profissionais executores da
politica de satde.

Do ponto de vista cientifico, a pesquisa amplia o conhecimento sobre a dindmica da
APS, dialoga com referenciais das ciéncias sociais e da saude coletiva e oferece subsidios para
formulacdo de politicas publicas, ao mesmo tempo em que evidencia lacunas, desafios e
potencialidades do trabalho do ACS, podendo ser uma referéncia para futuros estudos e
intervengoes.

Assim, a presente pesquisa apresenta como objetivo compreender as percepgdes dos
Agentes Comunitarios de Saude acerca das potencialidades, fragilidades e estratégias da gestao

de pessoas que impactam o processo de trabalho.

Metodologia

A pesquisa caracterizou-se como um estudo de métodos mistos (quantitativo e
qualitativo), com carater descritivo-exploratorio e procedimentos de campo.

A populacdo da pesquisa foram 321 ACS que compdem 28 equipes de Estratégias de

Satde da Familia (ESF), de um municipio do Tridngulo Mineiro, Minas Gerais, Brasil. A

amostra foi calculada seguindo a formula proposta por Barbetta (2006), a qual adere um nivel
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de confiabilidade de 95% e margem de erro de 5%, totalizando uma amostra minima de 176
participantes.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de agosto e outubro de 2025, de forma
presencial, respeitando todos os aspectos éticos previstos nas legislagdes que abrangem o
Programa de Estudo.

O instrumento de coleta de dados foi desenvolvido pelos pesquisadores, baseado no
estudo de Monteiro, Mourao e Freitas (2019) e se dividiu em duas se¢des. A primeira coleta
refere-se aos dados sociodemograficos e laborais investigando caracteristicas como idade, sexo
bioldgico e identidade de género, raca, situacdo conjugal, escolaridade, tempo de atuacdo na
Unidade Bésica de Saude (UBS/UBSF), afastamentos laborais, motivacdes e exigéncias
ocupacionais. A segunda sessao, por meio de oito questdes discursivas buscou compreender as
percepgoes dos Agentes Comunitarios de Saude acerca das potencialidades, fragilidades e
estratégias da gestdo de pessoas que impactam o processo de trabalho.

A andlise quantitativa foi realizada no software Jamovi versdo 2.6 (Jamovi, 2024),
utilizando estatistica descritiva. As varidveis qualitativas nominais (identidade de género,
cor/raga, estado civil, escolaridade e causas de afastamento laboral) foram apresentadas por
frequéncias absolutas e relativas. A varidvel idade foi tratada como quantitativa continua e
descrita por média, valores minimo e maximo e desvio padrdo e quando necessario, para fins
analiticos, foi categorizada em faixas etdrias. As varidveis tempo de atuacdo na APS e
afastamento laboral no ultimo ano foram analisadas de forma combinada, visando a
caracterizagdo do perfil profissional e das licencas ocorridas. As causas de afastamento foram
agrupadas segundo sua natureza clinica, infecciosa, mental, ocupacional e pessoal, permitindo
a descricao do perfil de adoecimento na amostra.

Os dados qualitativos foram analisados sob a forma de andlise de contetido, na
modalidade tematica, como descrito por Bardin (2016) com o auxilio de ferramentas
computacionais de apoio a analise qualitativa (Excel e ATLAS.ti). Essa estratégia qualitativa
seguiu as trés etapas descritas a seguir.

Na Pré-analise utilizamos uma leitura flutuante, a qual reconheceu o contetido das
narrativas, organizando o material sob o critério da exaustividade. Este critério assegurou o
esgotamento dos dados brutos, garantindo que nenhum relato dos participantes fosse
descartado e refletindo as percepcdes coletadas.

Na etapa de exploragao do material as narrativas foram analisadas individualmente,
sendo extraidas as Unidades de Registros (UR), que consistem em elementos significativos dos
discursos e representam o menor segmento de conteudo portador de sentido relevante para os

objetivos da pesquisa (Bardin, 2016). A partir desse procedimento, obteve-se um inventario
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inicial de 1.011 termos extraidos do contetido bruto das falas. Em seguida, realizou-se a
codificagdo e quantificacdo das UR, sendo os termos com afinidade semantica agrupados sob
indicadores comuns, totalizando 40 indicadores. Esses indicadores subsidiaram a estruturagao
tematica em 11 subcategorias, posteriormente organizadas em 3 categorias analiticas, definidas
em consonancia com o objetivo da pesquisa e com as recorréncias observadas nas narrativas, €
ilustrada nos resultados desta pesquisa.

Na conforme etapa de tratamento dos resultados, inferéncia e interpretagdo (Bardin,
2016), os achados qualitativos foram analisados de forma integrada aos dados quantitativos,
por meio da triangula¢do de dados, com o objetivo de ampliar a compreensdo do fendémeno
investigado, sem pretensao de estabelecer relagdes causais. Nesta etapa, os dados das categorias
tematicas, organizados em subcategorias foram associados, pelo Teste do Qui-quadrado de
Pearson, com vistas a identificagao de padroes de associagdo, cujos resultados sao apresentados
na secao de resultados.

A pesquisa respeitou os aspectos éticos da Resolu¢do 466/2012 (Brasil, 2012a) do
Conselho Nacional de Saude, sendo aprovado pelo Comité de Etica em pesquisa com seres

humanos da Universidade Federal de Uberlandia, sob protocolo n® 7.731.667.

Resultados

A populagdo de pesquisa foi constituida pelos 321 ACS que compdem 28 UBSF no
municipio, dos quais 120 recusaram a participar da pesquisa, e 50 estavam afastados de suas
atividades laborativas por licenca médica e/ou atestado. Participaram da pesquisa 151 ACS, que
dispuseram a participar do estudo no qual foi pesquisado o perfil sociodemografico e

profissional dos participantes (Tabela 1).

Tabela 1 — Caracterizagdo sociodemografica e profissional dos Agentes Comunitarios de
Saude, Uberlandia, Minas Gerais, 2026

Variaveis Amostra (n) % do Total
Sexo Bioldgico (autodeclarado)

Feminino 136 90,1
Masculino 14 9.3
Nao respondeu 1 0,7
Faixa etaria

31a35 23 15,2
36 240 22 14,6
41 a 45 19 12,6
46 a 50 16 10,6
26 a 30 14 9,3
51as5 13 8,6

56 a 60 11 7,3
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Tabela 1 — Caracterizagdo sociodemografica e profissional dos Agentes Comunitéarios de
Saude, Uberlandia, Minas Gerais, 2026

Variaveis Amostra (n) % do Total
21 a25 7 4,6
Mais de 60 7 4,6
18 a 20 1 0,7
Autodeclaracio da cor

Pardo 69 45,7
Branco 56 37,1
Preto 24 15,9
Amarelo 2 1,3
Situacdo conjugal

Casado ou Unido Estavel 95 62,9
Solteiro 39 25,8
Separado ou Divorciado 15 9,9
Viuvo 2 1,3
Escolaridade

Ensino Médio 107 70,9
Superior Completo 38 25,2
Ensino Fundamental 1 0,7
Nao respondeu 3 2,0
Especializacdo 2 1,3
Tempo de atuacdo na UBS/UBSF

Entre 1 e 3 anos 42 30,7
Entre 11 e 19 anos 35 25,5
Entre 6 e 10 anos 34 24,8
Entre 4 ¢ 5 anos 18 13,1
Mais de 20 anos 7 5,1
Menos de 6 meses 1 0,7
Afastamentos laborais entre agosto 2024 e

outubro 2025

Nao 116 76,8
Sim 31 20,6
Nao respondeu 4 2,6

Fonte: Jamovi, 2025. Organizado por: Martins, E. R. R. dos S.; Oliveira, J. C. de, 2025.

Embora a Tabela 1 apresente a distribuigdo segundo sexo bioldgico, a identidade de
género foi analisada separadamente. Observou-se predomindncia do sexo feminino 90,1%.
Em relacdo a identidade de género, 59,6% declararam-se mulheres cisgénero, enquanto parte
dos respondentes optou por ndo informar essa variavel (26,5%). Entre os participantes do sexo
masculino, todos se identificaram como homens cisgénero. Esses resultados evidenciam a
predominancia de mulheres na fun¢ao de Agente Comunitario de Satde e indicam também a
presenca de ndo resposta em varidveis relacionadas a identidade de género. Apesar de 26,5%
dos participantes terem optado por ndo informar a identidade de género, parte dos participantes
declarou explicitamente orientacdo heterossexual, evidenciando a distingao entre identidade

de género e orientacdo sexual e a sensibilidade desses temas em pesquisas.
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A amostra apresentou média de idade de 41,6 anos, variando entre 18 e 67 anos, o que
demonstra a presenca de participantes em diferentes fases da vida adulta, desde o inicio da
trajetoria profissional até etapas mais avangadas de experiéncia. O desvio padrao (DP = 10,9)
indica uma heterogeneidade no grupo, refletindo perfis etarios diversos que podem influenciar
tanto as vivéncias de trabalho quanto as percep¢des de saude, demandas e necessidades
profissionais.

Considerando conjuntamente as variaveis sociodemograficas, observa-se um perfil
predominante composto por participantes autodeclarados pardos (45,7%) e brancos (37,1%),
majoritariamente casados ou em unido estavel (62,9%), com predominio de escolaridade em
nivel médio (70,9%) entre os Agentes Comunitarios de Saude investigados.

De acordo com o Estatuto da Igualdade Racial (Brasil, 2010) a populacido negra ¢
composta pela soma das pessoas que se autodeclaram pretas e pardas. Segundo dados do
Censo Demografico 2022, essa populagdo representa 61,6% dos residentes no Brasil. A
presente pesquisa foi representada por 61,6% de negros.

A andlise conjunta do tempo de atuagdo na APS e dos afastamentos laborais no tltimo
ano (2024/2025) sugere que a experiéncia acumulada ndo impede a ocorréncia de auséncias
laborais, mas pode influenciar sua frequéncia.

No que se refere aos afastamentos no ultimo ano, 76,8% dos participantes relataram
ndo ter se afastado do trabalho, enquanto 20,6% informaram ter vivenciado algum
afastamento. Os afastamentos registrados na amostra ocorreram, em 12,6%, por doencgas
fisicas, que incluiram tanto quadros clinicos gerais quanto situacdes especificas, como
problemas de coluna, extracdo dentaria, implantes e cirurgias. Entre as doencgas infecciosas
(1,3%), destacaram-se casos de dengue, Chikungunya e Covid-19. Também apareceram
afastamentos relacionados a eventos pessoais (1,3%) e a licenga-maternidade (1,3%), bem
como ocorréncias mais pontuais vinculadas a saude mental (2,6%), acidentes de trabalho e
condi¢cdes agudas, como infarto.

Esses grupos refletem uma diversidade de causas de licencas no ultimo ano
(2024/2025), mas com predominio de motivos clinicos e fisicos na composi¢do geral dos
afastamentos e ndo por agravos na satde mental.

A partir da andlise tematica de contetdo, proposta por Bardin (2016), realizou-se a
pré-analise, descrita na metodologia, e conduzida de forma indutiva, sem hipoteses prévias,
permitindo que a preparacdo do material fundamentasse as categorizagoes, refletindo as
vivéncias reais dos participantes.

A segunda etapa da analise tematica de contetido foi a exploragdo do material. Nesta

etapa as respostas foram recortadas em Unidades de Registros, das quais foram extraidos os
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termos brutos das narrativas. Inicialmente, obteve-se o inventirio de mil e onze (1.011)
palavras. Posteriormente, foram realizadas a codificacdo e contagem, os termos com afinidade
semantica foram agrupados sob um termo comum (indicador), totalizando quarenta (40)
indicadores, por hora apresentamos na forma de nuvem de palavras, com os indicadores mais

citados (Figura 1).

Figura 1 — Nuvem de palavras representando a frequéncia dos termos mais utilizados pelos
ACS, Uberlandia, 2026
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Fonte: Atlas.ti (2025). Organizado por: Martins, E. R. R. dos S.; Oliveira, J. C. de, 2026.

Apds organizagdo dos indicadores foram definidas onze (11) subcategorias, que

originaram 3 categorias tematicas, sendo apresenta a arvore de categorizagdo (Figura 2).
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Figura 2 — Arvore de categorizagdo originada da analise tematica de contetido das narrativas
dos ACS, Uberlandia, MG, 2026
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Fonte: Bardin (2016). Organizado por: Martins, E. R. R. dos S; Oliveira, J. C. de, 2026.

A andlise tematica de conteudo (Bardin, 2016), originou trés categorias temadticas, a

saber: (i) Identidade profissional e percepcao da gestao, (ii) Dinamicas relacionais e territorio;

(111) Estratégias e Saude do Trabalhador. Essas categorias serdo discutidas a seguir.

Discussao

Construir uma andlise acerca do processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de

Satude, permite compreender e reforcar a ideia de como diferentes dimensdes institucionais,

organizacionais e subjetivas influenciam a forma como esses profissionais percebem, dialogam,

constroem e exercem sua pratica laboral no territorio.

Nesse contexto, a gestdo de pessoas, as relagdes instituidas no ambiente de trabalho e a

percepgao que estes possuem acerca de sua fungdo exercido, pertencente e/ou nao, constituem

elementos fundamentais para a constru¢ao de sua identidade profissional e pessoal enquanto

sujeito, considerando a indissociabilidade da vida laboral e da privada.

A partir desse entendimento, visualizar como os ACS interpretam a gestdo e
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reconhecem seu papel na Aten¢ao Primaria a Saude possibilita ampliar a reflexdo sobre as
dindmicas que estruturam seu cotidiano laboral e suas implicagdes para o cuidado em satide no

territorio.

Identidade profissional e percepc¢io da gestao

A construgdo emergiu da convergéncia das respostas sobre o entendimento de gestao
de pessoas, a influéncia no trabalho e o que é ser ACS, trés elementos fundamentais na
estrutura do cotidiano laboral do Agente Comunitario de Saude (Brasil, 2017).

O marco legal inicial da profissdo de ACS foi com a publicacdo da Lei n° 10.507, de
10 de julho de 2002 (Brasil, 2002), que criou e reconheceu o cargo no Brasil, porém, ainda
em ambito simplificado. Posteriormente, essa legislagao foi revogada pela Lei n® 11.350, de 5
de outubro de 2006 (Brasil, 2006), que regulamentou integralmente a categoria profissional
dos ACS, definindo a especificidade de suas atribuicdes, a forma de contratacdo por meio de
processo seletivo publico, a exigéncia de residéncia na area de atuacdo e incluindo também os
Agentes de Combate as Endemias (ACE). A partir desse marco juridico, estabelecem-se as
diretrizes legais referentes aos direitos trabalhistas e a organizagdo do processo de trabalho
desses profissionais.

A Politica Nacional de Aten¢ao Basica (2011) reconhece e reafirma o ACS enquanto
trabalhador indispensavel nao apenas para compor a equipe da Estratégia Satde da Familia,
mas também como o profissional responsavel por instituir e fortalecer o vinculo entre a
popula¢do atendida e a equipe de saude, considerando-o, portanto, elo fundamental de acesso a
Atengdo Primaria a Satde.

Suas atribui¢des praticas e seu olhar estdo voltados intrinsecamente para o territdrio, por
meio de visitas domiciliares e acompanhamento continuado, visando garantir a promoc¢ao da
saude comunitéria e a educagdo em saude para prevencao de doengas, com foco nas familias e
nos distritos com maior indice de risco e vulnerabilidade.

Na mesma otica, a PNAB (2017) mantém o reconhecimento do papel do ACS centrado
em ser a ponte de acesso a oferta de saude no SUS; no entanto, introduz mudangas significativas
em seu processo de trabalho, instituindo em seu cotidiano profissional um fazer mais técnico
pela adesdo de tecnologias em saide e o apoio em agdes clinicas supervisionadas e
administrativas da equipe multiprofissional.

Sob uma perspectiva critica, ressalta-se a importancia de refletir sobre o papel
institucional e a gestao de pessoas quanto ao equilibrio entre a dimensao técnica e o cuidado
humanizado junto a estes profissionais, de modo a ndo sobrecarrega-los, tampouco

descaracterizar sua fungdo, que consiste em construir vinculo entre popula¢ao e a Atencao
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Primaria bem como levar saude a comunidade adscrita.

A investigacdo sobre a gestdo de pessoas buscou compreender como o trabalhador
percebe as diretrizes, o suporte € a organizacao institucional que balizam sua pratica. A analise
da influéncia da gestdao no trabalho permitiu identificar o grau de autonomia e como a gestao
impacta seu trabalho. E a percepg¢do subjetiva sobre ser ACS revelou que o saber técnico se
mistura a vivéncia comunitaria (Brasil, 2017).

A intersec¢do desses eixos demonstra que a identidade do ACS ¢ moldada pela tensdo
entre a necessidade de uma gestao operacional e estratégica e a esséncia da sua fun¢do, pautada
na humanizagdo e cuidado. Elementos evidenciados nas narrativas dos participantes. “E o
processo de liderar, gerenciar e desenvolver as pessoas [...] Uma boa gestdo influencia e ajuda
a motivar e engajar os funciondrios [...] o ACS ¢ fundamental para promoc¢ao da saude e
prevencdo de doengas.” (Participante 54). “A gestao de pessoas ¢ liderar uma equipe sendo
imparcial [...] pode influenciar positiva ou negativamente [...] ser ACS ¢ levar saude [...] ser
um bom ouvido [...] e transformar vidas.” (Participante 6).

Essa dualidade entre as exigéncias técnicas e organizacionais do trabalho e a dimensao
relacional do cuidado, mencionada pelos participantes 54 e 6, também ¢ descrita na literatura,
que caracteriza o Agente Comunitario de Satide como um mediador ou “tradutor” entre o
conhecimento técnico dos servicos de saude e as realidades sociais e culturais da comunidade
em que atua (Fonseca; Morosini, 2021).

Na presente pesquisa, o desenvolvimento e valorizagdo profissional emergem como
um clamor pelo reconhecimento da competéncia técnica do ACS e pela necessidade de
espacos de formagao. “Trabalho em equipe € com pessoas [...] ser acs € uma profissdo linda,
pouco reconhecida.” (Participante 8). “A gestdo refere a organizacao e administragao [...] €
capaz de impactar o desempenho, satisfacdo e engajamento [...] ser ACS ¢ ser um elo com a
comunidade e a unidade de satde” (Participante 68).

Nas narrativas dos participantes da pesquisa, percebemos que a gestao e valorizacao
ndo ¢ vista apenas como uma questao salarial, mas como o provimento de ferramentas
intelectuais e suporte institucional para o exercicio da funcdo (M¢éllo; Santos; Albuquerque,
2023).

A mediagdo e vinculo comunitario consolidam o "ser ACS" como o tradutor de
realidades. E o espaco onde a gestio mais se distdncia da técnica e se aproxima da
subjetividade, pois o vinculo ndo ¢ um produto reduzido a protocolos, mas um resultado do
encontro humano. A fala do Participante 91 ilustra com essa dimensio do trabalho: “E mais
do que s6 ajudar, € o cuidado continuo, ajudar em momento dificil, uma escuta eficiente.”

Esta narrativa evidencia que o “ser ACS” transcende a execugdo de tarefas burocraticas
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ou o preenchimento de formularios, evidenciando o trabalho vivo, que consiste na dimensao
relacional e assistencial do cuidado, entre profissional e usuério do servico, ¢ o fazer humano
baseado no encontro e pautado no diadlogo, pela fala e pela escuta, na construcao do vinculo, na
visualiza¢ao da demanda verbal e ndo verbal e na pratica compartilhada de se pensar o cuidado.
(Merhy, 2002).

Desse modo, o ACS, em seu cotidiano laboral, maneja diferentes tecnologias em saude,
descritas por Merhy (2002): as leveduras, relacionadas aos saberes estruturados, como a clinica
e a epidemiologia; as tecnologias duras, representadas por instrumentos, normas e
equipamentos; mas, especialmente, as tecnologias leves, que estdo fundamentadas na dimensao
subjetiva do processo de trabalho, presentes nas trocas relacionais, na comunicag¢io, no vinculo
e na constru¢do compartilhada do cuidado.

A partir dessa compreensdo, a reformulagdo organizacional proposta pela PNAB 2017,
ao flexibilizar a inser¢do do ACS como componente da equipe minima da APS, desencadeou
reflexdes e questionamentos importantes acerca do papel desse profissional no atendimento as
familias no territorio e na oferta da politica de satde no territdrio.

Estudos como os de Merhy (2002), Morosini (2009) e¢ Vera Joana Bornstein (2008)
suscitam a reflexdo de que a mudanga na estrutura de organizacdo da Politica de Saude
corrobora para o enfraquecimento e/ou perda do vinculo ja construido entre ACS e populagao
atendida, considerando a microarea de atuag¢ao previamente delimitada.

Tais agoes, contribuem para retrocessos na organizagao da oferta da Estratégia Saude
da Familia, descaracterizando o papel do ACS enquanto agente de transformacdo social e
mediador no acesso a direitos. Além disso, dificulta o entendimento da populagdo acerca das
dinanmicas técnico-burocraticas ineretes a politica de saude e processo de trabalho cotidiano
da Unidade, inviabilizando o compartrilhamento de conhecimentos cientificos e empiricos
junto a populacao atendida.

Para tanto, pensa-se em como promover estratégias eficazes para preservar a dimensao
central do “trabalho vivo”; aquele que acontece na dimensdo humana, no encontro entre
demanda de servigo e oferta profissional, em ambito continuado.

Esse trabalho nutre a pratica do ACS, em todas as etapas que compdem o seu fazer: a
dimensdo comunitéria, cuidadora, relacional, subjetiva e singular de produzir saude individual
e coletiva, reconhecendo e reforcando suas potencialidades e prevenindo os desgastes fisicos
e/ou psicossomaticos que integram o seu labor, das necessidades sociais as respostas
institucionais.

Assim trata-se de pensar, planejar e/ou moldar o processo de trabalho do ACS centrado

no cuidado, na compreensdo de que “no campo da saude, o objeto ndo € a cura, ou a promogao
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e protecao da saude, mas a producgdo do cuidado, através do qual poderao ser atingidas a cura e
a saude, que sdo, de fato, os objetivos que se quer atingir” (Merhy, 2002, p. 01).

Na perspectiva da saude do trabalhador, os apontamentos de Nogueira (2000) e Costa
(2012) reverberam a ideia de que ndo se pode desconsiderar e/ou mistificar as vivéncias
proximais do ACS no territdrio e a relag@o junto a comunidade atendida. O acesso as situagdes
de vulnerabilidade social e sofrimento humano, bem como a dualidade entre espaco de vida e
espago de trabalho, expdem o ACS a desprotegdes que se traduzem em sobrecarga relacional,
desgastes emocionais e sentimento de impoténcia frente aos limites institucionais do
ordenamento da Politica de Satde.

Nesta Otica, aponta-se a necessidade de pensar o processo de trabalho dos Agentes
Comunitarios de Saide em uma perspectiva para além do modelo tecnicista (modelo biomédico
(flexner) e sanitarista higienista) para Vigilancia em Satde, centrada nos pilares da prevengao,
territorializagdo, integralidade, equidade, atendimento humanizado, contru¢do e
fortaleciamento de vinculo comunitario, bem como na participacao e constru¢ao da autonomia
sobre o processo de saude — doenca de cada paciente.

A vista disso, torna-se indipensavel pensar a saude do trabalhador no &mbito preventivo
com a oferta da Educagdo Permanente enquanto estratégia formativa e emacipatoria que dialoga
com a descontru¢ao do entendimento e pratica de modelos arcaicos e sanitaristas de saude para
promocao efetiva e eficaz da oferta da Educagdo Popular em Saude .

Esta proposta pauta-se na diretriz ética de respeito a identidade profissional e saber
empirico ja desenvolvido no cotidiano de trabalho, reconhecendo e valorizando a subjetividade
e cultura de cada trabalhador somada as diretrizes da Politica Nacional de Saude, em especial,
as da Atencao Primaria a Saude, para fortalecimento dos SUS e fomento a satde da populagao
atendida.

A analise por triangulacdo de dados da amostra estudada correlacionou as subcategorias
gestdo operacional e estratégica, humanizacdo e cuidado, desenvolvimento e valorizagdo e
mediacao e vinculo comunitario aos fatores motivacionais correspondente ao saldrio e sustento
familiar (extrinsecos) e realizacdo pessoal, aprendizado e desenvolvimento e desejo de

transformar vida que se encontram intrinsecos aos processos de trabalho (Tabela 2).
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Tabela 2 — Tabela de contingéncia entre as subcategorias e os fatores de motivacao dos
ACS, Uberlandia, 2026.

Maior motivaciao

Subcategorias da

Catego.r 12 1dent1da(~1e Fatores intrinsecos Fatores extrinsecos Total
profissional e percepcao

da gestiao

Mediacao e Vinculo 18 6 24
Comunitario

Humanizac¢ao e Cuidado 16 8 24
Gestao Operacional e 48 16 64
Estratégica

Desenvolvimento e 27 12 39
Valorizac¢ao

Total 109 42 151

Fonte: Jamovi, 2025. Organizado por: Martins, E. R. R. dos S; Oliveira, J. C. de, 2025.

O teste de Qui-quadrado (p=0.900) mostrou que mesmo para os profissionais movidos
por fatores extrinsecos, a percepgao sobre a necessidade de humanizagao e o peso da gestdo
operacional ¢ semelhante a daqueles motivados por fatores intrinsecos, como a realiza¢ao
pessoal e o desejo de transformar vidas.

Pautando-se na Teoria dos Dois Fatores, proposta pelo classico Herzberg (2017), sao
denominados fatores higi€nicos e fatores motivacionais como preponderantes na satisfagio e
na motivacdo no ambiente de trabalho. Os fatores higi€nicos estdo associados a percepgao
extrinseca do trabalhador sobre o contexto laboral, como salario, condi¢des de trabalho,
seguranca, clima organizacional e relagdes interpessoais; contudo, ndo promovem motivagao,
mas sua auséncia pode gerar insatisfacao.

Para Herzberg (2017), os fatores motivacionais, presentes nos aspectos intrinsecos a
percepcdo subjetiva do profissional, vinculam-se ao conteudo do trabalho, como
reconhecimento, realizagdo, responsabilidade e crescimento profissional, sendo responsaveis
por promover niveis elevados de satisfagdo, comprometimento e produtividade.

A vista disso, o estudo em tela, semelhantemente a teoria proposta pelo autor citado,
direciona nosso olhar para compreender que a satisfacao laboral e/ou insatisfagdo torna-se uma
linha ténue entre as praticas de gestdo, somadas as estratégias de promocdo da saude do
trabalhador, considerando a perspectiva objetiva e subjetiva de cada profissional. Desse modo,
“a Teoria dos Dois Fatores ¢ particularmente interessante na dire¢do de apontar elementos
efetivos que produzem satisfacao e insatisfacao” (Pilatti, 2012, p. 6).

Assim, os dados da presente pesquisa revelam que a identidade do ACS e a percepgao
da gestdo sdo indissocidveis, pois o 'ser o elo com a comunidade' e a necessidade de uma

gestdo que valorize a dimensdo relacional, sdo valores que transcendem a motivagao
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individual. Mesmo profissionais movidos por necessidades financeiras (fatores extrinsecos)
compartilham da mesma visdo sobre as praticas de gestdo e o cuidado, que os ACS sdo
motivados por vocagao.

No entanto, nota-se na presente pesquisa que a relagao entre a identidade do ACS e sua
percepcdo sobre a gestdo reflete as dinamicas que atravessam as rotinas de trabalho,
influenciadas tanto pelo contexto profissional quanto pela vida pessoal dos individuos que
atuam nas unidades de saude. Assim, essa percepc¢do acerca do papel dos gestores precisa ser
compreendida também no cotidiano que se desenvolve fora da Unidade de Saude.

Neste direcionamento, infere-se que a constituigdo identitaria do ACS, enquanto
trabalhador, somada a percep¢do de uma gestdo de processos, que reconhece o cerne da
dimensdo das relagdes institucionais, interpessoais, equipe multiprofissional ¢ comunidade
atendida, corrobora para a materializagdo do trabalho para além da pratica técnica operacional,
mas pelas dimensdes e transversalidade que compdem a verdadeira constru¢cdo social do
cuidado.

A partir desse entendimento, compreende-se que, no territério, o ACS cria, recria,
aprende e compartilha saberes técnicos e experienciados para promover a escuta ativa, que
permite interpretar as demandas de cada sujeito/familia atendida, possibilitando assim construir
um didlogo mediador para responder as respectivas necessidades, ora pontuais, ora continuadas,
em ambito micro e macro da oferta da Politica de Satde.

Tal dinamicidade do processo laboral do ACS assemelha-se a concepgao de trabalho
vivo em ato, na qual observa-se, compreende-se e materializa-se o trabalho para além do
tecnicismo burocratico, mas, sim, na proposta de cuidado construida na escuta, no dialogo, no
respeito a cultura e as diferencas, nas relagdes entre os pares, nos encontros coletivos e no olhar
sensivel do contexto vivido e apreendido, ultrapassando a 16gica meramente procedimental.

Em consonancia com Merhy (2002), o trabalho em saude se constitui no espaco
relacional entre sujeitos, onde tecnologias leves: como vinculo, escuta e responsabilizagad que
orientam praticas mais integrais e territorialmente enredadas.

Assim, ao transitar pelas complexidades do territorio sob essa identidade e forma de
gestao, o ACS ndo apenas executa agdes pontuais, mas coproduz o cuidado, tensiona modos
instituidos de organizagdo do trabalho e contribui para a construgdo de praticas mais sensiveis

as realidades sociais presentes na especificidade de cada territorio.

Dinamicas relacionais e territorio
Esta categoria analisa a rede de interagdes que o ACS estabelece no cotidiano. Aqui,

o territdrio ndo ¢ apenas um espago geografico, mas um “territério usado” (Santos; Souza;
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Silveira, 1998) repleto de tensodes, afetos e exigéncias que impactam diretamente a saude
mental e a eficdcia do trabalhador.

Para analisar a relagcdo entre o ambiente de pratica e as pressoes laborais na categoria,
realizou-se a triangulacdo entre as subcategorias qualitativas clima organizacional,
desprendimento; eficiéncia profissional; identidade e territério; qualidade de vida e as maiores
exigéncias, organizadas em carga (pessoal, mental e fisica), relacional de equipe e relacional
de territorio, relatadas pelos ACS. A analise descritiva revela que a Qualidade de Vida (29,1%)

e a Identidade e Territorio (25,4%) sdo as dimensdes mais sensiveis as pressoes do cotidiano.

A analise revela uma convergéncia entre o clima organizacional e a qualidade de vida.
O ambiente interno da unidade ndo € apenas um local de trabalho, mas um fator determinante
para a resiliéncia. A relacdo com a gestdo, quando pautada na horizontalidade, atua como
suporte: “[A relagdo ¢] muito boa, [gestor] ¢ acolhedor e prestativo, disposto a ouvir e ajudar”
(Participante 6). Essa lideranga, que se mostra acolhedora, reduz a distincia hierarquica e
transforma a chefia em um ponto de apoio emocional necessario para o enfrentamento das
demandas externas.

Complementarmente, a relagdo entre pares surge como estratégia de defesa coletiva
contra o desgaste: “[A relagdo com a equipe] ¢ boa, baseada em cooperagdo, empatia e troca
de experiéncia” (Participante 32).

Em analise a psicodinamica do trabalho, o descrito pode ser compreendido a partir da
teoria psicanalitica proposta por Dejours (1994), ao evidenciar a indissociabilidade da relagao
entre trabalho e sofrimento, que compreende ndo apenas as condigdes fisicas (organizacio e
divisdo das tarefas, hierarquia e sobrecarga laboral), como também as dimensdes mentais
(subjetividade, o trabalhador enquanto sujeito, o desejo por pertencimento e reconhecimento da
lideranga e/ou entre pares) e a organizagdo do trabalho propriamente dita (a gestdo
organizacional em suas multiplas dimensdes).

A estratégia de superagdo surge nesse movimento de busca por afirmagdo, no qual o
apoio entre pares, a validagao simbolica e a cooperacao operam como mediadores suscetiveis
de transformar experiéncias potencialmente geradoras de desgaste em vivéncias de prazer,
pertencimento, cooperagdo, afeto, respeito, empatia e trocas de experiéncias. Tais fatores
fortalecem o enfrentamento das vulnerabilidades no cotidiano de trabalho e corroboram par ao
alcalce da motivacao no desempenho do trabalho.

Esses resultados dialogam com a teoria de Dejours (1994), ao demonstrar que o
reconhecimento produzido no interior do grupo ndo apenas fortalece a identidade profissional,
mas também configura importante mecanismo de prote¢do a satide mental, favorencendo o

compartilhamento das demandas cotidianas, a elaboracdo coletiva das dificuldades, a
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construcdo de estratégias defensivas sauddveis e a manutengdo do equilibrio psiquico frente as
exigéncias do trabalho.

Assim sendo, nao € cabivel que o corpo e a forga bruta do trabalhador sejam unicamente
debatidos, tendo em vista que o ser humano ¢ um todo; constituido emogdes, psique,
experiéncias, crencgas, relagdes culturais e sociais, portanto, ndo se compartimentaliza. Nesse
sentido, temas como assédio moral no trabalho, burnout e ansiedade devem ser discutidos e
divulgados como forma de promover a saude (Dejours, 1994).

Com isso, apreende-se que o trabalho pode ser, simultaneamente, caminho para
sofrimento e/ou realizacdo, a depender da gestdo e das condi¢des organizacionais, do
reconhecimento individual e social e da cooperagdo na transformagao do sofrimento em sentido,
prazer e meios de protecao da satide mental.

Por fim, a analise das dinamicas relacionais revela que o territorio para o ACS nao ¢
apenas um local de trabalho, mas um espago de vivéncia onde a fronteira entre o publico e o
privado ¢ constantemente negociada. As percepgdes sobre residir e trabalhar na mesma area
demonstram uma dualidade que impacta diretamente a qualidade de vida e a eficiéncia
profissional.

De forma favoravel, a proximidade geografica ¢ percebida como um fator que
potencializa a resolutividade e a logistica. “Facilita - porque conhe¢o a comunidade, os
moradores confiam em mim e consigo acompanhar melhor saude das familias.” (Participante
47). “Facilita, eu passo menos tempo deslocando, o que significa mais tempo livre para
descansar, fazer atividade pessoais ou até dedicar mais ao trabalho sem estar cansada.”
(Participante 38). O conhecimento profundo das necessidades locais, advindo da convivéncia,
permite uma atuacao pautada na empatia.

Entretanto, esse duplo pertencimento, a equipe de satide e ao territorio, gera uma
demanda que transborda o horario comercial. A subcategoria identidade e territorio evidencia
que o ACS ¢ reconhecido pela comunidade em tempo integral, o que pode levar a um
esgotamento por falta de desconexdo: “Dificulta - no sentido de que o trabalhador te
acompanha 24h por dia [...], pois onde os usudrios te verem, conversarao sobre o trabalho em
que estamos envolvidos.” (Participante 2).

Essa narrativa expde a vulnerabilidade da qualidade de vida no trabalho do Agente
Comunitario de Satude, uma vez que, atuando como “burocratas de rua”, tema discorrido por
Lotta (2014), cuja a atuacdo cotidiana o faz mediador da relacdo entre estado e cidaddo, no
caso do ACS, entre Politica de Saude na APS e populagao usuaria do SUS.

Este profissional muitas vezes incorpora uma sobrecarga fisica e mental para além da

sua competéncia, respondendo por demandas que extrapolam sua fun¢do operacional, sendo
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percebido como “o posto de satide que chega até a casa”, em uma interdependéncia de campo
de trabalho e vida pessoal.

Outrossim, destaca que na oferta de outras Politicas Publicas por profissionais como
policiais, professores, enfermeiros, agentes de endemias e assistentes sociais, vivenciam
condi¢des semelhantes, ao implementar politicas publicas e com poder de decisdo
(discricionariedade) no atendimento diario da populagdo. Semelhantemente a categoria dos
ACS, por fazerem parte desse escopo de trabalho da “linha de frente”, precisam ser acolhidos
e cuidados enquanto trabalhadores.

Para sobreviver a essa dindmica, o profissional precisa desenvolver o desprendimento,
que atua como uma estratégia de defesa essencial para a preservacao da saide mental do ACS,
permitindo o estabelecimento de limites entre a dedicagdo comunitaria e a vida privada.

Estatisticamente, esse mecanismo ¢ acionado exclusivamente para enfrentar as
pressdes do territorio (9,3%) e da carga de trabalho (12%), evidenciando que o profissional
busca se proteger da precariedade externa. Em contrapartida, a auséncia dessa subcategoria
nas exigéncias de equipe reforca que o ambiente interno € percebido ndo como um espago de
distanciamento, mas como um refiigio necessario de acolhimento e vinculo.

Os resultados quantitativos demonstram uma homogeneidade nas percepgdes do grupo
em relagdo as exigéncias entre as subcategorias. O teste de qui-quadrado (y* = 4,958; p =
0,763) mostra que ndo hé associacdo estatisticamente significativa entre a maior exigéncia no
trabalho (equipe, territdrio ou carga) e as subcategorias. Esse achado sugere que o impacto
das exigéncias de carga (36% ligadas a qualidade de vida) e de territorio (25,3% ligadas a
identidade e territorio) € percebido de forma sistémica por toda a categoria.

Observa-se que, para aqueles que indicam a carga como maior exigéncia, a
subcategoria qualidade de vida ¢ a mais afetada (36%). Isso corrobora a tese de que o volume
de trabalho compromete diretamente o bem-estar e a capacidade de "desligar" das fungdes
laborais.

No contexto do trabalho dos ACS, essa carga ¢ potencializada pelas demandas
territoriais, principalmente nas areas de maior risco, como assentamentos urbanos, € por
familias que apresentam situacdes de vulnerabilidade extrema, que requerem um olhar mais
atencioso e acompanhamento continuado da politica de satide e demais politicas publicas.

Tais demandas traduzem-se na capilaridade do atendimento em satide expressa nos
deslocamentos longos e constantes, em microareas que se situam mais afastadas da Unidade
de Satde de referéncia, e expdem o profissional ACS a grande exposicao ao sol, a temperatura
elevada, a chuva, a usudrios dos servigos que recusam receber sua visita e as orientagdes

propostas para melhoria da qualidade de vida, a ataques de animais, entre outras
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vulnerabilidades sociais e imprevisiveis que comprometem a qualidade de vida e a saude desse
trabalhador.

Vale refletir que, apesar desta pesquisa ter apresentado o tempo de atuacdo na
UBS/UBSF predominantemente no periodo de 1 a 3 anos, ha um percentual de profissionais
que atuam ha mais de duas décadas realizando a mesma atividade como ACS, expostos a
fragilidades no exercicio da profissao.

Para os ACS que citam o territério como maior exigéncia, as percepgoes dividem-se
igualmente entre identidade e clima organizacional (25,3% cada). Isso indica que, para
enfrentar os desafios laborais do territorio, o trabalhador depende de um ambiente interno
saudavel.

Além disso, a subcategoria eficiéncia foi a menos citada quando a exigéncia ¢ a carga
(14%), sugerindo que o excesso de tarefas pode ser percebido como um obsticulo a
resolutividade real do trabalho, focada no vinculo e na mediagao.

Essa uniformidade estatistica demonstra que as dindmicas relacionais do ACS sdo
estruturantes de sua profissdo: o territorio exige presenca, a carga exige folego, mas ¢ a
qualidade das relagdes (o clima e a identidade) que sustenta a permanéncia desse trabalhador
no SUS.

Assim, para compreender as repercussdes desse cotidiano na integridade fisica e
mental do agente, a categoria a seguir, ‘Estratégias e Saude do Trabalhador’, aprofunda a
analise sobre como a gestao de pessoas pode auxiliar na promogao de saude e prevencao de

doencas dos ACS.

Estratégias e Saude do Trabalhador

Nesta categoria, analisou-se as perspectivas dos ACS sobre as agdes de gestdo de
pessoas que sdo fundamentais para a prevencao do adoecimento laboral. A organizagao das
falas resultou em duas subcategorias principais, evidenciando que as demandas por gestao,
valorizacdo e saude (n=129) sobrepdem-se aquelas voltadas a formagdo profissional e
desempenho técnico (n=20).

Este resultado indica que o sofrimento do ACS nao decorre, prioritariamente, de uma
lacuna de saber técnico, mas de uma caréncia de suporte institucional e condi¢des adequadas
de trabalho. Na gestdo, os processos de trabalho e a comunicagcdo se destacam como
essenciais. O Participante 151 destaca a importancia da gestdo “[...] desenhar fluxos de
trabalho mais dinamicos e ser mais comunicativa no sentido do esclarecimento dos processos
de trabalho”, reforcando que a objetividade dos fluxos laborais €, por si s6, uma estratégia de

promogao de saude ocupacional.
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Além disso, as narrativas convergem para a necessidade de um suporte que abarque a
dimensdo subjetiva do trabalhador, abordando aspectos de satde e valorizagdo profissional,
como refletem os Participantes: 26 ao sugerir a oferta de “[...] apoio emocional, boas
condi¢gdes de trabalho, escuta ativa e valorizagdo profissional”. E o 112, que defende a
valorizagdo do trabalho em equipe e a realizacdo de “[...] oficinas e programas de
conscientizacao sobre estresse, ansiedade e depressao”.

No cendrio brasileiro, estudos demonstram que entre 24% e 65% dos ACS apresentam
risco elevado para sindrome de burnout ou niveis significativos de esgotamento emocional,
sendo frequente o relato de sintomas relacionados ao estresse ocupacional, transtornos
psiquicos traduzidos em sentimentos, como irritabilidade, fadiga, ansiedade, frustracao,
sentimento de incapacidade resolutiva e tristeza, entre outros, que contribuem para o
adoecimento do trabalhador.

Nesse dialogo cientifico, estudos apontam que muitos desses profissionais apresentam
sinais compativeis com desgaste emocional e risco para burnout, especialmente em contextos
marcados por baixa valorizagdo profissional, fragilidades organizacionais e dificuldades de
delimitacdo entre vida pessoal e trabalho — aspectos ja mencionados anteriormente neste
estudo (Ferreira et al., 2020; Santos et al., 2024).

Paralelamente, evidéncias internacionais indicam que estratégias de acolhimento
psicossocial, programas estruturados de reducdo de estresse, ampliagdo do suporte
organizacional e iniciativas voltadas ao fortalecimento da resiliéncia profissional podem
favorecer a redugdo dos niveis de burnout ¢ a melhoria dos indicadores de bem-estar entre
trabalhadores comunitarios de saude.

Esses dados corroboram as narrativas analisadas nesta pesquisa, reforcando a
necessidade de politicas institucionais e praticas organizacionais que assegurem apoio
emocional, escuta qualificada e valoriza¢do profissional, como forma de promover a saude
mental e reduzir ocorréncias de estresse, ansiedade e depressdo, conforme sugerido pelos
participantes do estudo.

Desse modo, estratégias voltadas ao apoio psicossocial, ao reconhecimento profissional
e ao fortalecimento do trabalho coletivo mostram-se como praticas potencialmente protetivas
frente ao adoecimento desses trabalhadores, em consonancia com as contribuicdes da
Psicodinamica do Trabalho (Dejours, 1994) e das andlises sobre o trabalho vivo em satde
(Merhy, 2002).

De maneira complementar, a fala do Participante 87 propde a implementacao de
programas que oferecam desde beneficios estruturais até o suporte fisico e mental: “[...]

implementar programas de bem-estar oferecendo beneficios como planos de saude
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incentivando a comunicacao ¢ o desenvolvimento profissional, e oferecendo suporte fisico e
mental.” Esses achados sintetizam a multidimensionalidade do bem-estar.

As narrativas revelam que, para o ACS, a prevencdo do adoecimento estd
intrinsecamente ligada ao que Merhy (2002) define como o manejo de tecnologias leves, em
que o acolhimento, o vinculo e a comunica¢do ndo devem ser apenas ferramentas para o
cuidado com o usudrio, mas a base da gestdo para com o trabalhador.

Sob essa otica, a gestdo que previne o adoecimento ¢ aquela que reconhece a
indissociabilidade entre o suporte emocional e a capacidade operacional (Dejours, 1992).
Assim, mesmo que as demandas por valorizacdo e saide sejam mais frequentes (n=129), a
educacdo permanente e o desempenho técnico (n=20) sdo estratégias de gestdo cruciais para
reduzir a inseguranga e o sentimento de impoténcia no territério. Como destacam os relatos:
“Valorizar o trabalho em equipe, pois o profissional satisfeito tende a ter melhor produtividade
e saude, realizar oficinas programas de conscientizagdo sobre estresse, ansiedade, depressao.”
(Participante 112); “Treinamentos para lidar com pacientes e cuidados com a satide mental do
trabalhador.” (Participante 123). Para este grupo de trabalhadores, ser tecnicamente
capacitado pela gestdo ¢, também, uma forma de protecdo a satide mental, pois substitui o
improviso pela seguranca do agir profissional.

Ancorada na teoria da Psicodindmica do Trabalho construida por Dejours (1992), o
sofrimento psiquico emerge do desequilibrio entre as exigéncias institucionais € as
possibilidades reais de o trabalhador conduzir sua inteligéncia pratica no enfrentamento das
situacdes concretas do cotidiano laboral, reconhecendo que o trabalho ndo ¢ apenas execugao
de tarefas, mas espago de construg@o de identidade, no qual o reconhecimento da gestao e pela
organizacdo funciona como operador fundamental de saude mental.

No caso dos Agentes Comunitarios de Satde, os achados deste estudo, que evidenciam
demandas por apoio emocional, escuta qualificada e valorizagdo profissional, revelam a
fragilidade do apoio organizacional e a invisibilidade do trabalho vivo contribuem para o
aumento do desgaste emocional, limitando a transformac¢do do sofrimento em prazer,
configurando terreno propicio ao burnout, bem como o agravamento de outros adoecimentos
na vida desse trabalhador.

O autor em epigrife nos ensina que o sofrimento pode ser transformado em prazer ao
haver reconhecimento simbolico e cooperagdo no ambiente de trabalho. Em contraponto, sua
auséncia, corrobora para diferentes estagios dindmicos de adoecimento no cotidiano de
trabalho.

Apesar de o teste de associacdo entre estraégias sugeridas e desafios ndo ter

apresentado significancia estatistica (%> = 3,63; p = 0,163), a andlise descritiva revela que, o
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grupo que citou mais a educagdo permanente e o desempenho técnico, 55% dos desafios
citados sdo de ordem Ambiental, como dificuldades com tecnologias e conseguir realizar o
trabalho burocratico “[...] porque o trabalho do ACS vai além do atendimento ao paciente.”
(Participante 123); sugerindo que o dominio técnico ¢ a ferramenta eleita pelo trabalhador
para manejar as dificuldades do territorio.

Como destacam os participantes: “Valorizar o trabalho em equipe [...] realizar oficinas
de conscientizagdo sobre estresse” (Participante 11) e “Treinamentos para lidar com pacientes
e cuidados com a satde mental” (Participante 123). Para este grupo, ser tecnicamente
capacitado pela gestdo ¢, também, uma forma de prote¢do a satilde mental, pois substitui o
improviso pela seguranga do agir profissional.

Nesta conjuntura, sob a égide da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude
(PNEPS) (Brasil, 2014, p. 2), “compreende que a transformagao nos servigos, no ensino € na
condugdo do sistema de satide ndo pode ser considerada questdo simplesmente técnica. Envolve
mudanga nas relagdes, nos processos, nos atos de saude e, principalmente, nas pessoas”.

Desse modo a criagdo de espagos de acolhimento, escuta e didlogo coletivo, baseado na
problematizagao do cotidiano e na construgao coletiva de saberes, apresenta-se como estratégia
estruturante para criacdo de espacos de fala, reflexdo e fortalecimento do trabalho em equipe,
considerando que a PNEPS “ reconhece o cotidiano como lugar de invencdes, acolhimento de
desafios e substitui¢do criativa de modelos por praticas cooperativas, colaborativas, integradas
e corajosas na arte de escutar a diversidade e a pluralidade do Pais” (Brasil, 2014, p. 2).

Neste direcionamento, compreende-se que, a articulagdo entre reconhecimento de
gestdo, suporte organizacional e Educa¢do Permanente torna-se indispensavel para prevenir o
adoecimento mental e promover bem-estar no trabalho desses profissionais.

Nesta otica, a Educagdo Permanente em Satde enquanto instrumento estratégico de
analise e reflexdo critica sobre o processo de trabalho, promove a problematizacio das praticas
cotidianas e a constru¢ao multidisciplinar de saberes valorizando as experiéncias concretas dos
trabalhadores (Ceccim, 2005).

Essas consideragdes, nos possibilita a acreditagdo na Educacao Permanente em Saude,
fundamenta a analise das dificuldades com uma pratica que permite a redugdo do improviso
diante das demandas complexas e o fortalecimento da seguranga profissional, amplia a
autonomia, a cooperagao entre pares e a capacidade de enfrentamento das tensdes institucionais,
operando como mecanismo de sustentagdo subjetiva e organizacional.

Conclusivamente, a Educacdo Permanente em Saiude ndo se limita a dimensao
formativa, mas articula ensino, gestdo, aten¢do e controle social e qualificando ndo apenas para

qualificacdo dos trabalhadores, como também para fortalecer a participacdo dos usudrios na



56

tomada de decisdo para melhorias dos servigos ofertados na Politica de Saude. Tal agdao pode
favorecer a qualificacdo dos processos de trabalho, o controle social, a melhoria da oferta
assistencial e a ampliacao da satisfacao profissional.

Portanto, as estratégias de gestdo para saude do trabalhador na percep¢ao dos ACS vao
além da mera capacita¢do técnica, mas clama por condi¢des adequadas de trabalho, suporte
institucional e sobretudo a gestdo focada em processos de trabalho que inclui a dimensao

subjetiva com énfase na valorizagao deste profissional.

Conclusao

Este estudo buscou compreender as “percep¢des dos Agentes Comunitarios de Saude
acerca dos aspectos da gestdo de pessoas que impactam o processo de trabalho, e os resultados
confirmaram que a identidade profissional do ACS estd intrinsecamente articulada a forma
como a gestdo organiza, reconhece e sustenta o trabalho no territério.

Quanto ao objetivo podemos dizer que foi alcangado ao evidenciar que a gestdo de
pessoas, quando pautada na valorizagdo, no suporte institucional e na escuta qualificada,
influencia diretamente a motivagao, a qualidade de vida e a permanéncia desses trabalhadores
no SUS e a preven¢ao do adoecimento destes trabalhadores.

Entre os principais resultados quantitativos, destaca-se que o perfil sociodemografico
dos profissionais, quanto ao sexo biologico, ¢ predominantemente feminino, com faixa etria
de 31 a 35 anos, autodeclaragdo de cor parda, estado civil casado e/ou em unido estavel,
escolaridade de ensino médio completo e tempo de atuagdo na UBS/UBSF entre 1 e 3 anos.

Quanto aos dados qualitativos a pesquisa evidenciou (i) que a predominancia de fatores
intrinsecos como motivadores do trabalho, ainda que os fatores extrinsecos permanegam
relevantes; (ii) a centralidade da dimensao relacional — vinculo, escuta e mediagdo comunitéria
— como nucleo estruturante da identidade do ACS; (ii1) a percepgao de que o territorio, embora
potencialize o cuidado, também intensifica a sobrecarga fisica € emocional; (iv) a compreensao
de que o adoecimento laboral estd mais associado a fragilidade do suporte organizacional do
que a insuficiéncia técnica; e (v) a valorizagdo da Educagao Permanente em Saude como
estratégia protetiva e estruturante da satde do trabalhador.

Do ponto de vista tedrico, a pesquisa contribui ao articular referenciais da Psicodinamica
do Trabalho, especialmente as contribuigdes de Christophe Dejours, com a concepcao de
trabalho vivo em ato proposta por Merhy (2002), ampliando o debate sobre gestdo de pessoas
na Atencdo Priméria & Satide. Ao integrar esses aportes as percepcdes empiricas dos ACS, o
estudo reforca a indissociabilidade entre gestdo, identidade profissional e saide mental no

contexto do trabalho territorializado.
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No campo pratico, os achados oferecem subsidios para gestores da APS ao evidenciar
que estratégias de prevencdo do adoecimento devem contemplar ndo apenas capacitagdes
técnicas, mas também espacos institucionais de escuta, reconhecimento simbolico, apoio
psicossocial, organizacao clara de desenhos de fluxos de trabalho e fortalecimento do trabalho
em equipe. A incorporacdo efetiva da Educacdo Permanente em Saude como politica
estruturante pode qualificar os processos laborais e reduzir o risco de desgaste emocional.

Como limitagdo do estudo, destaca-se a escassez de produgdes que abordem de forma
aprofundada a vivéncia do ACS enquanto trabalhador, especialmente no que se refere as suas
percepcoes, satisfagdes e insatisfacdes no cotidiano de trabalho.

Recomenda-se a realizagdo de pesquisas futuras, sobretudo de abordagem qualitativa,
que ampliem a compreensdo dessas experiéncias e subsidiem estratégias institucionais voltadas
a valorizagao profissional, a melhoria das condigdes de trabalho e a prevengao do adoecimento
dos Agentes Comunitérios de Satde.

Para pesquisas futuras, sugere-se a ampliagdo da investigagdo para diferentes regides do
pais, area rural a comparando contextos territoriais; ampliando o estudo para as demais
Organizagdes Sociais de Saude que compdoe o municipio de estudo.

Conclui-se que fortalecer a gestdo de pessoas na Atencao Priméria a Satde nao € apenas
uma estratégia institucional, mas um compromisso ético com aqueles que sustentam o “trabalho
vivo” expresso pelo cuidado no territério; pois cuidar de quem cuida ¢ condig¢ao essencial para

garantir a vitalidade e a efetividade do Sistema Unico de Saude.
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5 CONSIDERACOES FINAIS DA PESQUISA

A anélise da producdo cientifica permitiu compreender que o processo de trabalho dos
Agentes Comunitarios de Saude € marcado por multiplas exigéncias que se articulam nos planos
organizacional, territorial e subjetivo, influenciando diretamente o processo saide—doenca—
cuidado desses profissionais.

O trabalho do ACS, embora central para a Atengdo Primaria a Saude, desenvolve-se em
contextos permeados por sobrecarga, fragilidades na organizacao e gestao do trabalho e intensa
exposi¢do as vulnerabilidades sociais dos territorios, um vez que a praxis acontece além da
estrutura burocratica da Unidade de Satide e adentra o cerne familiar no &mbito residencial.

Os achados evidenciam que essas condi¢des extrapolam a dimensao técnica da atuagio
profissional, repercutindo na saude mental dos ACS e revelando limites nas praticas
institucionais de cuidado ao trabalhador.

A auséncia de espacos sistemdticos de escuta, reconhecimento e apoio psicossocial,
aliada a centralizacdo das decisdes e a ampliagdo das demandas territoriais, contribui para a
naturalizacao do sofrimento no cotidiano laboral.

Nesse sentido, a escuta qualificada, o didlogo e o fortalecimento de praticas de gestdo
de pessoas orientadas por empatia, cooperacao e reconhecimento emergem como estratégias
fundamentais para a promocao da satde do trabalhador.

Compreender o trabalho do ACS como determinante social da saude implica repensar
a organizacdo do trabalho e as formas de gestdo na Aten¢do Primaria a Saude, considerando
simultaneamente as dimensdes institucionais, territoriais ¢ subjetivas que atravessam essa
pratica profissional.

Como limitagdo do estudo, destaca-se a escassez de produgdes que abordem de forma
aprofundada a vivéncia do ACS enquanto trabalhador, especialmente no que se refere as suas
percepgoes, satisfacdes e insatisfagcdes no cotidiano de trabalho. Recomenda-se a realizacdo de
pesquisas futuras, sobretudo de abordagem qualitativa, que ampliem a compreensdo dessas
experiéncias e subsidiem estratégias institucionais voltadas a valorizacdo profissional, a
melhoria das condigdes de trabalho e a preven¢ao do adoecimento dos Agentes Comunitarios
de Satde.

Por fim, compartilha-se como desafio vivenciado neste trabalho foi alcangar o niimero
necessario para atender a amostra proposta, pois havia auséncia de profissionais por
afastamentos de saude, férias, rescisdes contratuais e/ou recusa em responder o instrumento
de coleta de dados, sendo preciso visitar varias Unidades de Saude para a conclusdo da

pesquisa. Durante a abordagem dos profissionais, como estratégia para alcangar o objetivo
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de coletar o maior nimero de amostras, a pesquisadora explicava, de forma acolhedora, a
proposta do estudo, as razdes da escolha do tema e do publico investigado e, sobretudo, a
crenga nas potencialidades do trabalho desempenhado pelos profissionais em estudo,
ponderando que sua atuacao abre portas para garantir o acesso a politica publica de saude e

a melhoria da qualidade de vida da populacao atendida.
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APENDICES

APENDICE A. TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada “Percepc¢des sobre a gestdo de pessoas
e o processo de trabalho: estudo sob as lentes de agentes comunitarios de satide”, sob a responsabilidade
dos pesquisadores Elma Rodrigues dos Santos Martins e Jodo Carlos de Oliveira.

Nesta pesquisa nés estamos buscando compreender como os Agentes Comunitarios de Satide percebem
a influéncia da gestdo de pessoas no processo de trabalho. O Termo/Registro de Consentimento Livre e
Esclarecido esta sendo obtido pela pesquisadora Elma Rodrigues dos Santos Martins e Jodo Carlos de
Oliveira, previamente a coleta de dados, no local de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude, em
dia e horario de trabalho, pré agendados, sem que prejudique as atividades laborais ¢ em sala reservada,
garantindo a privacidade.Vocé tem o tempo que for necessario para decidir se quer ou ndo participar da
pesquisa (conforme item IV da Resolugdo n° 466/2012 ou Capitulo. III da Resolugdo n° 510/2016). A
coleta de dados tera inicio em 01 de outubro 2025 e se encerrara em 30 de outubro de 2025.

Na sua participag@o, vocé respondera um questionario que se divide em duas sessodes, a primeira contém
dezessete questdes fechadas sobre os dados sociodemograficos e de trabalho, a segunda contempla 9
questdes dissertativas para identificar as percepcdes da gestdo de pessoas frente aos processos do seu
trabalho, a entrevista sera audio-gravada e tera duragao aproximada de trinta minutos. Vocé tem o direito
de ndo responder a qualquer questao, sem necessidade de explicagdo ou justificativa para tal Vocé€ nao
tera nenhum gasto nem ganho financeiro por participar na pesquisa. Como a pesquisa sera em seu
ambiente de trabalho, ndo haverd custos com deslocamentos, mas caso opte por realiza-la em outro
ambiente, os pesquisadores garantirdo os custos com deslocamento. Nos, pesquisadores, atenderemos
as orientagdes das Resolugdes n° 466/2012, Capitulo XI, Item X1.2: f e n® 510/2016, Capitulo VI, Art.
28: IV - manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob nossa guarda e responsabilidade,
por um periodo minimo de 5 (cinco) anos apos o término da pesquisa. Além disso, as gravagdes serdo
mantidas em um HD externo, mesmo depois de transcritas, sendo tomadas as medidas possiveis ¢
cabiveis para a manuten¢do do sigilo por tempo indeterminado.Os resultados da pesquisa serdo
publicados, e ainda assim a sua identidade sera preservada. Utilizaremos um codigo alfanumérico para
caracterizacdo do participante e agrupamento de dados.

Os riscos se referem-se a possibilidade de quebra de sigilo do participante ou pela possibilidade de
sentirem-se desconfortaveis ao responderem a perguntas de cunho pessoal. No entanto, os pesquisadores
se comprometem a garantir total privacidade e sigilo da identidade.Os beneficios serdo a busca da
otimizagdo das relagdes pessoais e do processo de trabalho, pois a propria reflexdo durante a pesquisa
podera gerar impactos atitudinais entre os atores participantes do estudo.

Vocé ¢ livre para deixar de participar da pesquisa a qualquer momento sem qualquer prejuizo ou coagao.
Até o momento da divulgacdo dos resultados, vocé também ¢ livre para solicitar a retirada dos seus
dados da pesquisa.

Uma via original deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido ficara com vocé, assinada e
rubricada pelos(as) pesquisadores(as). Em qualquer momento, caso tenha qualquer davida ou
reclamagdo a respeito da pesquisa, vocé podera entrar em contato com Jodo Carlos de Oliveira; Telefone:
34 3225-8465 ou pelo e-mail: oliveirajotaestes@ufu.br e Elma Rodrigues dos Santos Martins, telefone
(34) 9.9960-5880, e-mail: elma.rsm@hotmail.com na Av. Jodo Naves de Avila, 212’- Santa Monica -
Uberlandia - MG Campus Santa Monica - Bloco 3E - CEP: 38.408-100. Vocé podera também entrar em
contato com o Programa de Pds-graduacdo em Satide Ambiental e Satde do Trabalhador, no Instituto
de Geografia da Universidade Federal de Uberlandia, localizado na Av. Jodo Naves de Avila, n° 2121,
bloco 3E, sala 128, campus Santa Monica — Uberlandia/MG, 38408-100; telefone: 34-3239-4331 ou
pelo e-mail ppgat@ufu.br.

Havendo algum dano decorrente da pesquisa, vocé tem direito a solicitar indenizagdo através das vias
judiciais (Codigo Civil, Lei 10.406/2002, Artigos 927 a 954 e Resolugdo CNS n°® 510 de 2016, Artigo
19). Para obter orientagdes quanto aos direitos dos(as) participantes de pesquisa, acesse a cartilha
disponivel no link:
https://propp.ufu.br/sites/propp.ufu.br/files/media/documento/cartilha_dos_direitos_dos_participantes_
de_pesquisa.pdf.

Vocé podera também entrar em contato com o Comité de Etica na Pesquisa com Seres Humanos — CEP,
da Universidade Federal de Uberlandia, localizado na Av. Jodo Naves de Avila, n° 2121, bloco A, sala
224, campus Santa Monica — Uberlandia/MG, 38408-100; pelo telefone (34) 3239-4131; ou pelo e-mail
cep@propp.ufu.br. O CEP/UFU ¢é um colegiado independente criado para defender os interesses
dos(as) participantes das pesquisas em sua integridade e dignidade e para contribuir para o
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desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes éticos conforme resolugdes do Conselho Nacional de
Saude.

Uberlandia, ....... de .o, de 20.......

Assinatura do(a) pesquisador(a)

Eu aceito participar do projeto citado acima, voluntariamente, apds ter sido devidamente esclarecido.

Assinatura do(a) participante de pesquisa
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APENDICE B: QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO

1 DADOS SOCIODEMOGRAFICOS E PROFISSIONAIS

1.1 Sexo atribuido ao seu nacimento: ( ) Feminino ( ) Masculino

1.2 Identidade de Género: ( ) Homem cisgénero ( ) Mulher cisgénero ( ) Homem
transgénero () Mulher transgénero () Travesti () Nao-bindrio () Outro

1.3  Idade:

1.4  Autodeclaracdo da cor: () Branco () Preto () Pardo () Amarelo ( ) Indigena

1.5  Estado civil: (') Casado/a Unido estavel ( ) Separado/a/ Divorciado/a (') Solteiro/a ()
Viuvo/a

1.6  Religido: () Catdlica () Evangélica () Budista ( ) Espirita ( ) Candomblé () Outra:

1.7  Escolaridade: ( ) ensino médio () superior completo ( ) especializag¢do ( ) mestrado ()
doutorado

1.8  Faz algum curso no momento? ( ) Sim Qual? ()
Nao
1.9  Deseja fazer algum? ( ) Sim Qual? ( ) Nao

1.10 Nome do Bairro que reside:

1.11 Possui quantos vinculos trabalhistas: () 1 ()2 () mais de dois

1.12  Nome da UBSF que Trabalha:

1.13  Tempo de trabalho na UBSF atual: anos meses

1.14 Voce teve afastamento das suas atividades de trabalho no ano de 2024? ( ) Sim ( )
Nao

1.15 Motivo de afastamento:

() Nao se aplica — para quem respondeu ndo na pergunta 14 () Acidente de trabalho ( )
Doengas fisicas

() Saiude Mental () Eventos pessoais () Licenca-maternidade ( )

Outros:

1.16 Qual a maior motivagdo em realizar este trabalho? ( ) salario ( ) realizagdo pessoal
() aprendizado e desenvolvimento () sustento familiar () contribuir para melhorar a vida
das pessoas

1.17 Qual a maior exigéncia no meu cotidiano de trabalho? (Marque apenas uma opcao)
() exigéncia fisica ( ) exigéncia pessoal

() exigéncia mental/tarefas que exigem exercicio do pensar

() exigéncia interpessoal/relacionamento em equipe multidisciplinar

() exigéncia intergerencial/relacionamento com minha chefia imediata

() exigéncia interpessoal/relacionamento com a comunidade/populagdo atendida

2 CARACTERISTICAS DA GESTAO DE PESSOAS E DO PROCESSO DE
TRABALHO

2.1 O que voce entende por Gestao de Pessoas?

2.2 Como a Gestao de Pessoas influencia no seu processo de trabalho?

2.3 Como ¢ sua relagdo com sua chefia imediata?

2.4  Como ¢ sua relacdo com sua equipe de trabalho?

2.5 O que a Gestao de Pessoas pode fazer para prevenir o adoecimento da sua saude como
trabalhador(a)?
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2.6 Paravocé o que e ser ACS?

2.7  Como ¢ para voce morar e trabalhar no mesmo bairro?
( ) Facilita  Por qué?

( ) Dificulta  Por qué?

() Indiferente

2.8  Descreva em uma palavra seu maior desafio como ACS?
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ANEXOS
ANEXO A. PARECER DO COMITE DE ETICA

UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plataforma
UBERLANDIA %fcwl

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Percepgdes sobre a gestio de pessoas e o processo de trabalho: estudo sob as lentes
de agentes comunitarios de salide

Pesquisador: JOAO CARLOS DE OLIVEIRA

Area Tematica:

Verséo: 1

CAAE: 90238125.4.0000.5152

Instituigéio Proponente: PPGAT- MESTRADO PROFISSIONAL EM SAUDE AMBIENTAL E SAUDE DO
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 7.731.667

Apresentacgao do Projeto:

As informagdes elencadas nos campos ¢ Apresentacio do Projetog, ¢ Objetivo da Pesquisag, e ¢Avaliagdo
dos Riscos e Beneficioss foram retiradas dos documentos Informages Basicas do Projeto n° 2496661 e
Projeto Detalhado (PROJETO_DE_PESQUISA), postados em 04/07/2025.

INTRODUGAO ¢ ;O Agente Comunitario de Saude é um ator fundamental na promog&o, prevengéo e
recuperagdo da saude das comunidades, por isso uma gestio de pessoas com objetivos e processos de
trabalhos claros, direcionados a esses trabalhadores é fundamental para a promogdo da satude do
trabalhador e da populago por eles assistida. A pesquisa apresenta relevancia social, cientifica e pessoal,
contribuindo para melhorias da Saude do Trabalhador. O objetivo desta pesquisa € compreender como 0s

Agentes Comunitarios de Saude percebem a influéncia da gestio de pessoas no processo de trabalhog,.
METODOLOGIA
(A) Pesquisa/Estudo 4, ;Essa pesquisa se refere a um estudo de abordagem quantitativa e qualitativa,

descritivo-exploratério quanto aos objetivos, bibliografico e de campo quanto aos procedimentos (Creswell;
Creswell, 2021)¢..
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clara e sucinta, destacando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. No caso de projetos
do Grupo | ou Il, apresentados a ANVISA, o pesquisador ou patrocinador também deve informa-la, enviando

o parecer aprobatorio do CEP, para ser anexado ao protocolo inicial (Resolug&o n® 251/97, item 111.2.e).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagéo
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 04/07/2025 Aceito
do Projeto ROJETO 2496661.pdf 05:28:12
Declaragéo de termo_da_equipe_executora_ok.pdf 04/07/2025 |JOAO CARLOS DE Aceito
Pesquisadores 05:19:44 |OLIVEIRA
Folha de Rosto folhaDeRosto_assinado.pdf 04/07/2025 |JOAO CARLOS DE Aceito

05:17:50 |OLIVEIRA
Qutros Curriculo.docx 04/07/2025 |JOAO CARLOS DE Aceito
05:17:35 |OLIVEIRA
Projeto Detalhado / |PROJETO_DE_PESQUISA.docx 04/07/2025 |JOAO CARLOS DE Aceito
Brochura 05:16:39 |OLIVEIRA
Investigador
Declaracgio de 2023_ok_declaracao_coparticipante.pdf | 23/06/2025 |JOAQO CARLOS DE Aceito
Instituicdo e 14:22:51 |OLIVEIRA
Infraestrutura
TCLE/Termos de [termo_de_consentimento_livre_e_esclar| 23/05/2025 |JOAO CARLOS DE Aceito
Assentimento / ecido.docx 22:25:52 |OLIVEIRA
Justificativa de
Auséncia
Outros INSTRUMENTO_COLETA_DADOS doc| 07/02/2025 |JOAO CARLOS DE Aceito
X 06:18:10 |OLIVEIRA

Situagdo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciacido da CONEP:

Nao

Endereco:

Bairro: Santa Ménica
UF: MG Muni

Telefone: (34)3239-4131

CEP: 38.408-144
UBERLANDIA
Fax: (34)3239-4131

cipio:
E-mail:

Av. Jodo Naves de Avila 2121- Bloco "1A", sala 224 - Campus Sta. Ménica

cep@propp.ufu.br
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Continuagao do Parecer: 7.731.667

UBERLANDIA, 29 de Julho de 2025

Qera ™

Assinado por:

Eduardo Henrique Rosa Santos
(Coordenador(a))
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ANEXO B. COMPROVANTE DA PUBLICACAO DO ARTIGO 1
“CONDICOES DE TRABALHO DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE: UMA
ANALISE DAS TENSOES COTIDIANAS?”.

Disponivel: https://ojs.focopublicacoes.com.br/foco/article/view/11759 e
https://doi.org/10.54751/revistafoco.v19n4-039

@ Modo 1A
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CONDIQOES DE TRABALHO DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE: UMA ANALISE DAS TENSOES
COTIDIANAS
ARTIGOS
https://dol.org/10.54751/revistafoco v 19n4-039

Publicado 21-04-2026

Elma Rodrigues deos Santos Martins, Jodo Carlos de Oliveira
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